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Abstract

Flexibility in construction and properties has become all the more common over
the last years. Facilities are a resource and it is the facility provider’s job to provide
functional and useful facilities to the core activity. To be able to satisfy the tenants
needs, flexible facilities in a favorable is needed as the tenants area of business will
with all probability change over the years. New installations or the need for a larger
workspace will be required. If the facilities can be easily modified according to the
needs of the tenant, it will ease the process of change. A general and flexible
building provides its facilities with multiple options without having to reconstruct,
or if that is not possible, be easily modifiable for a different kind of business or a
change in its ongoing area of expertise.

The healthcare system is one of the sectors most prone to change in today’s
society. Progress and new discoveries are being made every day, which result in
newer, more modern, heavier and bigger equipment. As a result can this lead to
relocations and structural change, as the need for a special type of service is
required. In this study a hospital adjacent property within the Sahlgrenska
University hospital in Gothenburg been studied. The ongoing activity on this
property, Mikrobiologen, may come to be relocated in the future due to the
previously — mentioned  structural changes. The  propertyorganization,
Vaéstfastigheter, which main assignment is to find suitable facilities to Véstra
Gotalandsregionen, have because of this begun to find an alternative solution for
Mikrobiologen’s facilities. This study can supply this alteration with useful
information and act as a starting point for the process.

The study is qualitative and is based on previously published literature and
knowledge within the subject as well as a case study with five different
stakeholders that have been interviewed about flexibility and alternate possible
usage of Mikrobiologen.

The purpose of the study was to investigate which factors are most important for
hospital adjacent properties, but also general properties, in terms of the buildings
flexibility and alternate areas of usage. Further on, the study will shed light on the
factors, which can ease the workload in different cases of reuse- and refinement
processes.

The reason for a change in need of facilities can depend on numerous reasons.
Among other things will economical and political forces influence the need of
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further facilities. Another reason as to why the quantity needed may change with
time is the ongoing social progress as well as the demands from the public and the
state change constantly. People tend to value life quality, a healthy environment,
ecological attention, service and ethics in a wider extension than ever before.

As a result it has been shown that flexibility means more than just an easily
adjustable facility with the right number of floors, certain height, floor structure,
installations etc. By flexibility you certainly as well mean the buildings
geographical positioning. A good location, close to surrounding enterprises or with
good communications, eases the amount of work in finding a new usage when the
previous tenant vacates the premises.

It can be established from the interviews, and confirmed by the literature, that the
early stages in the transformation process as well as good communication is very
important. Contact with all possible interested parties, the municipality or other
authorities is an important part for everyone who works with providing locals. As a
part of this is establishing some form of behavioral analysis of the relevant
interested parties.



Analys av alternativ anvandning for sjukhusnara fastigheter

Sammanfattning

Flexibilitet i byggnader och fastigheter har blivit allt vanligare med aren. Lokaler
ar en resurs och det ar lokalforsorjarens uppgift att tillhandahalla funktionella och
anvandbara lokaler at karnverksamheten. For att kunna tillfredsstalla hyresgastens
behov kravs flexibla lokaler med fordelaktigt lage da hyresgastens verksamhet med
all sakerhet kommer att forandras med aren. Nya installationer eller behov av mer
arbetsyta kommer att fordras. Om lokalerna latt kan anpassas efter verksamheten
underlattas processen. Generell och flexibel byggnad i dagens mening innebér att
lokaler ska kunna tillgodose flera olika anvéndningar utan att byggas om eller, om
det inte ar mojligt, vara latt att anpassa for annan verksamhet eller da verksamheter
forandras.

Sjukvarden &r bland den mest forandringsbendgna sektorn i vart samhalle. Inom
sjukvarden gors framsteg och nya upptackter hela tiden och det medfér nyare,
modernare, tyngre samt storre utrustning. | forlangningen kan detta leda till
omplaceringar och strukturférandringar eftersom lokalbehovet och inte minst
behovet av tjanster dndras. | denna studie har en sjukhusnédra fastighet inom
Sahlgrenska Universitetssjukhuset i Goteborg studerats. Verksamheten pa denna
fastighet, Mikrobiologen, kan komma att flyttas i framtiden pa grund av just
strukturforandringar. Fastighetsorganisationen, Vastfastigheter, som har i uppgift
att tillhandahalla lokaler at Vastra Gotalandsregionen har darfor paborjat ett arbete
for att hitta en alternativ anvéndning for Mikrobiologens byggnader och detta
arbete kan bidra med information och vara ett startskott for denna process.

Studien &r kvalitativ och baserar sig pa tidigare vetskap/publicerad litteratur inom
amnet samt en fallstudie med fem personer fran olika intressenter som blivit
intervjuade om flexibilitet och alternativ anvéndning av Mikrobiologen.

Syftet med studien var att utreda vilka faktorer som for sjukhusnéra fastigheter men
aven andra fastigheter &r avgorande for byggnadernas flexibilitet och generalitet
med avseende pa alternativa anvandningsomraden. Vidare skulle dven studien
belysa faktorer som kan underlatta arbetet vid olika ateranvandnings- eller
forandringsprocesser.

Anledningen till &ndrat lokalbehov kan bero pd manga saker. Bland annat paverkar
ekonomiska och politiska krafter verksamheters lokalbehov. Ytterligare en orsak
till varfor lokalbehovet &ndras med tiden ar att samhallsutvecklingen utvecklas och
omvérldskraven andras konstant. Manniskor tenderar i allt stérre utstrackning att
vardesétta livskvalitet, god miljd, ekologisk omsorg, service och etik mycket hogre.
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Det har darfor visat sig att flexibilitet betyder mer &n bara flexibla och I&tt
anpassningsbara lokaler med ratt hojd, antal vaningar, bjalklag, installationer med
mera. Med flexibilitet menas i allra hogsta grad ocksad fastighetens och
byggnadernas geografiska placering. Ett bra ldge, ndra till omkringliggande
verksamheter eller med bra kommunikationer, underlattar arbetet att hitta en ny
anvandning i de fall da det ar nodvandigt.

Fran intervjuerna samt litteraturstudien kan det konstateras att tidiga skeden och en
god kommunikation ar viktigt. Kontakt med alla tdnkbara intressenter, kommunen
eller andra instanser ar en viktig och naturlig del for en lokalforsorjare. En del av
denna kontakt &r att gora nagon form av behovsanalys for de olika inblandade
intressenterna.
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Forord

Jag traffade Bjorn Wallander, Controller pa Vastfastigheter, under
néringslivsdagarna (Arkad) i Lund. Jag var i slutskedet av min utbildning och
skulle borja skriva mitt examensarbete. Vi diskuterade en stund och kom fram till
att vi skulle hoéras av om ett par veckor. Bjérn hérde sedan av sig till mig och
berattade att Vastfastigheter hade ett projekt som de garna sag att jag utforde at
dem. Ett examensarbete &r en lang resa. Den &r delvis ett resultat av langt och
ibland trogt skrivande hemma i soffan eller pa kontoret, men den &r framforallt ett
reslutat av utbyte av kunskap och méten med manga intressanta manniskor. Under
tiden som examensarbetet har skrivits har jag aven fatt ett arbete som jag ska
tilltrada i augusti. Det ar med blandade kanslor jag ldmnar in detta arbete. Jag ar
givetvis glad for mitt nya arbete samtidigt som tiden hérifran LTH kommer att bli
saknad.

Jag vill rikta ett stort tack till Bjorn Wallander som kontaktade mig och gav mig ett
examensarbete pad Vastfastigheter samt varit véldigt hjalpsam under projektets
gang. Jag vill givetvis ocksa rikta ett stort tack till mina handledare Stefan Olander
och Sven-Rune Andersson som gett mig tips och forslag under de trevliga métena
som vi haft under varen. AIll trevlig och tillmotesgaende personal pa
Vastfastigheter, tack for denna tid! Vidare vill jag tacka alla runt omkring som
stottat mig genom denna resa.

Goteborg den 27 augusti

Alex Mabacker Johansson
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1 Inledning

| det inledande kapitlet presenteras en bakgrund med problematiseringen som
darefter leder fram till uppsatsens undersokningsfragor, syfte och malsattningar
och sist avgransningar.

1.1 Bakgrund

Sedan borjan av 60-talet har strukturfilosofin praglat vart satt att bygga och forvalta
fastigheter. Denna nya och utvecklade syn pa byggandet ersatte funktionalismen
och skapade helt ny innerbdrd for begreppen flexibilitet och generalitet.
Grundtanken &r att anvandarens verksamhet &r dynamisk och nya krav kan komma
att stallas pa byggnadens lokaler (Spri 1988). Anta att begreppet funktion ar bundet
till verksamheten och huset och bebyggelsen har egenskaper som ar anpassade for
verksamhetens funktioner. N&r egenskaperna kan &ndras och anpassas efter
funktionen ar de flexibla. Motsatsen, egenskaperna kan inte férandras for olika
funktioner, innebdr att de dr generella. Det dr bara i enstaka fall egenskaperna
flexibel och generell géller for byggnaden i dess helhet (Ahrbom 1970). Generell
och flexibel byggnad i dagens mening innebér att en byggnads lokaler ska kunna
tillgodose flera olika anvandningar utan att byggas om eller, om det inte & méjligt,
vara latt att anpassa for annan verksamhet (Andrén 2008). Dock ar de flesta
byggnader designade for att tillfredsstalla den nuvarande anvandningen och inte
framtidens behov (Barlow & Gann 1996).

Samtidigt som samhéllsutvecklingen gar framat, forandras omvarldskraven och
dagens byggnader maste anpassas och folja denna framtida utveckling. Manniskan
tenderar i allt storre utstrdckning att vardesatta livskvalitet, god miljo, ekologisk
omsorg, service och etik (Spri 1988). Sjukvarden som exempel, ar bland den mest
forandringsbendgna sektorn i samhallet, utvecklas standigt. Sjukhusbyggnader
maste vara flexibla och anpassningsbara for alternativa anvandningar i framtiden sa
att utvecklingen kan fortsatta framat (Andrén 2008).

Lokalbehovet varierar for alla typer av byggnader; sjukhus, kontor, industri och
bostdder (Andrén 2008; Ahrbom 1970; Barlow & Gann 1996). Inom den
kommersiella sektorn varierar lokalbehovet exempelvis da foretag nystartas,
expanderar eller gar i konkurs (Barlow & Gann 1996). Kravet for flexibilitet kan
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dock se olika ut for varje typ av byggnad. | vissa fall kan hyresgasten flytta och
byta hyresvard och vice versa, fastighetsdgaren byter hyresgast istallet for att
anpassa lokalen efter anvandaren (Andrén 2008).

Flexibilitet for bostader innebér séllan att dndra anvandning, som &r given att vara
bostad, utan for att utoka eller forbattra den nuvarande anvandningen. Ett
experiment gjordes i Goteborg pa mitten av 50-talet som kallades
“Experimenthuset”. Det byggdes med syfte att fa fram idéer till lagenheter for
familjer med begrénsad ekonomi (Andersson, Jonasson & Olsson 1988). Har fanns
flyttbara mellanvéggar och barkok, varme i golvet och parkett i alla rum. | stort och
smatt var hela huset fullt av nya tekniska I6sningar och arkitektoniska losningar.
Virderingar som gjorts fran experimentet tyder pa att det finns situationer da
flexibilitet spelar en stor roll for att skapa ett bra boende. Detta experiment var
dock lite i dverkant, darav namnet experimenthuset och idag talar man om valfri
flexibilitet som avser latta gipsvaggar, enklare avgransningar med mobler och
skarmvéaggar (Andersson et al. 1988). | dag kan saledes flexibilitet i bostéader,
kommersiella lokaler och sjukhuslokaler innebéra bland annat en bra planlésning.

En fastighetsdgare har som mal att tillfredstalla hyresgéstens behov. Forutom
funktionella och tekniska behov/krav finns det dven det som Kkallas for
skonhetsvarde. Det racker inte med att ett hus eller ett rum ar andamalsenligt utan
dess miljo ska ocksa vara det (Andersson 1998).

Hoga vakanser ar vanligtvis inget som efterstravas och for att halla vakansen pa en
bra niva, enligt respektive lokalforsorjare, kan det vara viktigt att veta vilka
framgangsfaktorerna ar som ger en effektiv avveckling. Lokalforsorjaren ska
tillhandahalla verksamheterna lokaler dar verksamheten kan utforas (Hinnerson
2008; Dunkars 2008).

Sjukvarden aterigen, ar mycket resurskravande och lokalerna maste anpassas efter
verksamheten. Sjukhusbyggnaders livscykel ar mellan femtio till hundra ar
(Andrén 2008). Samtidigt skriver Ahrbom (1970) att en vardverksamhets arbete
och lokalbehov endast kan forutspas fem till tio ar fram i tiden vilket galler
generellt for de flesta verksamheter. Det betyder att skraddarsydda och moderna
lokaler snabbt kan bli omoderna om de inte &r forédndringsbara. Standigt sker en
utveckling i samhéllet och det &r viktigt att funktionella och val anpassade resurser
finns att tillga sa att utvecklingen inte bromsas.

Efter en tid kréver byggnader i allménhet speciellt stora insatser. Kostsamma
byggkomponenter kanske &r i renoveringsbehov eller ombyggnader sker med
anledning av verksamhetsfordndringar (Spri 1988). Samtidigt byggs &ven nya

14
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byggnader och verksamheter flyttas runt. Det &r darfor konstaterat att problem
uppstar mellan bland annat sjukvardens men aven andra verksamheters snabba
utveckling och fastigheternas kapacitet att omvandlas. Att avgora graden/niva av
flexibilitet och samtidigt vara aktiv och g6ra ett framgangsrikt
lokalresurshanteringsarbete kan vara svart for en lokalforsorjare om inte kompetens
eller vetskap om tillvagagangssattet finns. Vid alternativa anvandningar av en
fastighet spelar laget en betydande roll och ar i vissa fall avgérande for resultatet.

15
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1.2 Syfte och malsattning

Det 6vergripande syftet med studien dr framst att utreda vilka faktorer som for
sjukhusnara fastigheter men &ven andra fastigheter &r avgorande for byggnadernas
flexibilitet och generalitet med avseende pa alternativa anvandningsomraden.
Studien kommer &ven att belysa faktorer som kan underlétta arbetet vid olika
ateranvandnings- eller foérandringsprocesser.

Foljande malsattningar finns med studien:

e Visa vilka faktorer som &r avgoérande for en byggnads flexibilitet och
generalitet.

e Identifiera de framgangsfaktorer som kravs for en lyckad ateranvandnings-
eller férandringsprocess.

e Undersoka hur alternativa anvandningar, val samt strategiska 6vervaganden
vid ny- eller ombyggnad analyseras

1.3 Avgransning

Det generella problemet &r fastigheters formaga att forandras, alltsd dess
flexibilitet. Vidare fokuserar denna studie pa en sjukhusnara fastighet. Problem
uppstar i och med den snabba utveckling som sker inom varden. Det gor det svart
att forse sjukvarden med anpassningsbara och val fungerande lokaler for dess
andamal samt att hitta alternativa anvandningar till de lokaler som fristalls till foljd
av strukturforédndringar. Problematiken kan studeras genom en rad olika perspektiv
och fran landets alla fastigheter med byggnader pa. Men denna studie behandlar en
fastighet, ”Mikrobiologen”, i Goteborg som &gs av Vastra Goétalandsregionen,
Véstfastigheter och dar Sahlgrenska Universitetssjukhus &r hyresgast.

Teoriavsnittet belyser de faktorer som kan vara véasentliga for att en lokalforsorjare
ska kunna tillhandahalla lokaler som é&r flexibla och motsvarar kundens krav.

Ett kort avsnitt om milj6 aterfinns i arbetet men ar valdigt begransat. Det behandlar
mest utomhusmiljé som &r kopplad till fastigheten och design men tar &ven upp
politiska miljomal som har betydelse vid ny-, om- och tillbyggnation.

Ekonomifragor i samband med ombyggnad eller flexibilitet behandlas €j i denna
studie.

16



Analys av alternativ anvandning for sjukhusnara fastigheter

1.4 Problemformulering

Vad ska detta arbete 16sa? For Vastfastigheter ar problemet att verksamheten pa en
given fastighet ska forflyttas. Saledes behover de utreda vilka méjliga alternativa
anvandningar som kan ténkas finnas i framtiden.

Hur arbetar man for att hitta alternativa anvandningar och vad ar viktigt att tanka
pa? Denna studie bygger upp kunskap inom omradet for att I6sa problem da ny
anvandning av en byggnad maste hittas.

1.5 Begrepp

Sjukhusnara fastighet — En fastighet som ar belagen néra ett sjukhusomrade.
Verksamheten pa fastigheten behover nodvandigtvis inte ha anknytning till
sjukhuset. En sjukhusnéra fastighet ar en viktig fastighet for fortsatt utveckling
inom ett sjukhus.

Generalitet — Menas hur val byggnader ar mangfaldigt anvandbara utan
ombyggnationer eller andra anpassningar

Flexibilitet — Menas i denna studie en byggnads formaga att kunna andra sig. Det
kan handla om ny-, till- eller ombyggnad. Flexibilitet kan ocksa innebara en
fastighets formaga att tillgodose verksamheters behov utan att kommunikationer,
det geografiska laget m fl. dndras. .

Ateranvandnings- eller forandringsprocess — Antingen kan en verksamhet
forflyttas eller avvecklas. | dessa fall om fastighetségaren dnskar att fylla lokalerna
med verksamheter igen maste en ateranvandningsprocess till. Vid de fall da
hyresgastens behov dndras maste en forandringsprocess till.

SU - Sahlgrenska Universitetssjukhuset

GU - Goteborgs Universitet
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2 Metod

| detta kapitel beskrivs de ansatser som valts, problemets avgransning,
tillvagagangssattet vid datainsamling och sist en metoddiskussion dar det
resoneras om fordelar/nackdelar, felkéllor och trovardighet.

2.1 Val av undersdknings- och forskningsmetod

Forska betyder att samla in, producera och férmedla kunskap om den varld vi alla
lever i och delar pa. Det finns fem egentliga forskningsmetoder.
Enkatundersokning (som tillvagagangssatt ar en forskningsstrategi), experiment,
aktionsforskning, etnografi och fallstudie (Denscombe 1998). Det sistndmnda
kommer att tillampas vid denna studie. Utmdrkande for fallstudie som
undersékningsmetod &r att da studeras en (eller nagra fa) undersdkningsenheter i
syfte att erhalla en djupgaende redogdrelse for handelser, relationer, erfarenheter
eller processer som upptrader i denna speciella undersokningsenhet, den ar sa
kallad partikularistisk. | férlangningen betyder det att med en fallstudie kan man
studera saker i detalj. ”Fallet” som utgér undersdokningens utgangspunkt &r oftast
nagot som redan existerar. Som Yin (1994) uttrycker det, “det existerar fore
forskningsprojektet och fortsétter forhoppningsvis att existera nar projektet &r
avslutat”.

Det finns kvalitativa- och kvantitativa angreppssétt vid forskning. Studien i denna
rapport ar till sin natur av kvalitativ art. Skillnaden mellan dessa tva ar tydlig. Det
som utmarker en ren kvalitativ forskning ar det faktum att ord ar den centrala
analysenheten, sa kallad mjukdata. For kvantitativ forskning ar det istéllet siffror,
harddata, som ar mest forekommande, (Denscombe 1998)." Kvalitativ variabler
ger ett textutfall, kvantitativa ett tal” (Svenning 2003).

Vidare kan listan pa skillnader mellan kvalitativ och kvantitativ forskning goras
relativt lang. Merriam (1988) skildras dessa skillnader mycket bra.

Det finns tva sétt att dra slutsatser pa, antingen ar det deduktivt eller sa ar det
induktivt. En kvalitativ metod &ar i huvudsak induktiv till sin natur, medan da
kvantitativ analys oftast & deduktiv. Ett induktivt angreppssatt startar med att
samla in information/data, darefter empiriska iakttagelser eller matningar av nagot
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slag for att sedan stalla upp teoretiska kategorier och pastdaenden utifran de
relationer man hittat i informationen. Vidare utgar man inom kvalitativ forskning
fran att det finns fler an en verklighet, vérlden &r subjektiv. Syftet ar att i forsta
hand forsta innebdrden av en viss foreteelse eller upplevelse, alltsa forsta hur alla
delarna samverkar for att bilda en helhet (Merriam 1988). Datainsamlingen vid
kvantitativ forskning bestar till mestadels av “icke-levande” instrument (enkiter,
skalor, test) medan vid kvalitativ forskning ar forskaren sjalv det framsta
instrumentet (intervjuer, observationer). Resultatet for kvalitativ forskning blir
allsidig, holistisk och utvecklingsbar.

2.2 Val av fallstudieobjekt

Det fallstudieobjektet som valts for undersokningen ar Mikrobiologen som idag &r
en del av Sahlgrenska Universitetssjukhus i Goteborg. Mikrobiologen &r en
laboratoriefastighet och anvands till grundforskning och laboratoriemedicin.
Verksamheten planeras eventuellt att flyttas i framtiden pa grund av
strukturforandringar. Eftersom det fér undersdkningen ar intressant att studera
sjukhusndra fastigheters flexibilitet passar det utvalda objektet bra. Mikrobiologens
byggnader ar alla uppforda 1960. Fastigheten bestar av sex stycken byggnader.
Underhallet &r relativt daligt och byggnaderna borjar bli gamla och utslitna.
Mikrobiologens geografiska placering till resterande byggnader pa sjukhusomradet
ar avsides och det gor att tillgangligheten ar relativt dalig. Fastigheten ligger for
ovrigt bra placerad med hallplats for sparvagn och buss alldeles utanfor.
Mikrobiologens sex byggnader utgdr en stor area av lokalyta och kan vara en viktig
pusselbit for sjukhuset och medicinareberget i framtiden.

2.3 Undersokningens upplagg/tillvagagangssatt

Vid insamling av information bor observatoren inta ett forhallningssatt, Merriam
(1988) tar upp fyra sétt:

e Fullstdndig deltagare, forskare ar medlem i den grupp som studeras men
doljer sin identitet.

19



Analys av alternativ anvandning for sjukhusnara fastigheter

o Deltagare-observattr, forskarens roll &r k&nd for gruppen men det han eller
hon gor ar underordat rollen som deltagare.

o Observator-deltagare, forskarens aktiviteter som observator &r kanda for
gruppen som ger storre eller mindre stod at vad observatoren gor.

e Fullstandig observator, forskaren &r antingen osynlig eller som en anonym
del av den Qvriga miljon.

| denna studie har jag haft ett forhallningssatt som mest liknar punkt 3, observator-
deltagare.

Till skillnad fran andra metoder som enkatundersokning eller experiment har en
fallstudie inte nagra speciella metoder for insamling eller analys av information.
Alla metoder for datainsamling kan anvédndas i en fallundersokning. Kvalitativ
data, mjukdata, bestdr av detaljerade beskrivningar medan kvantitativ data ar
harddata. Nedan foljer en tabell som beskriver skillnaderna mellan dessa.

Harddataundersokningar Mjukdataunderstkningar
Svar pa ”Hur méanga?”’ Svar pa "Varfor?”

Mer precisa Mer sensibla

Generaliserar Exemplifierar

Stravar efter reliabilitet Ej nédvandigtvis reliabilitet
(reproducerbarhet)

Stréavar efter validitet Stréavar efter validitet

(att méata det man avser?)

Tabell 1, Skillnaderna mellan harddata och mjukdata (Kéalla: Svenning 2003)

Kvalitativa fallstudier bygger mycket pa kvalitativ information som hamtas fran
observationer, intervjuer och dokument av olika slag. Dock kan dven kvantitativ
data utnyttjas pa sa vis att harddata kan ge stod at de resultat som erhallits fran
mjukdata.

2.3.1 Intervju

Intervju ar en vanligt forekommande metod for insamling av information. Det finns
tva huvudtyper av intervjuer, strukturerade och ostrukturerade. Hur mycket struktur
som efterfragas avgor vilken typ av intervju som ar lamplig for en undersokning
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(Merriam 1994). Intervjuer med en mycket fast struktur (i princip en enk&t) hamnar
pa ena kanten medan 6ppna, samtalsliknande intervjuer hamnar pa andra. Vad som
kannetecknar en strukturerad intervju ar att forskaren bestammer i forvag vilka
fragorna ska vara och i vilken ordning de ska komma (Merriam 1994). Denna typ
av intervju &r anvandbar ndr ett stort antal manniskor ska intervjuas. Ostrukturerade
intervjuer ar i huvudsak anvandbara vid kvalitativ forskning, nér forskaren inte vet
tillrackligt mycket om en foreteelse for att kunna stalla relevanta fragor. Darfor
finns inga fardig formulerade fragor. Det kravs en erfaren forskare for att uppvisa
den stora flexibilitet som krévs vid en ostrukturerad intervju (Merriam 1994).
Fragorna som stélls dr av utforskande karaktar, vilket inte leder intervjupersonen
att svara pa ett visst satt. Syftet med fragorna ar att fa ett valutvecklat svar.

For studien ar det viktigt att erhalla nya idéer och infallsvinklar fran de intervjuade
for att inforskaffa fler tankbara alternativ for studieobjektet. Samtidigt finns nagra
fragestallningar som jag vill fa besvarade. Mot denna bakgrund &r en
semistrukturerad intervju bast lampad.

2.3.2 Litteratur

Att spekulera i framtida alternativa anvandning av en byggnad omfattar flera olika
amnesomraden. Flexibilitet i byggnader, framgangsfaktorer for en lyckad
avveckling, lokalresurshantering, design och miljé har belysts i studien. En
litteraturstudie har genomforts som ocksa legat till grund for utformningen av
fallstudien.

Bibliotekets databas “libris” anvdndes frekvent och besdk gjordes pa bibliotek i
bade Lund och Goteborg. Litteraturen som eftersoktes till referensramen hade
nyckelord som flexibilitet, alternativa anvandningar, robusta sjukhus,
fastighetsforvaltning, lokalforsorjningsprocess, forskning och fallstudie. Ytterligare
anvandbar litteratur erholl jag fran Vastfastigheter. Det var bocker om berérda
fastigheter, lokalforsorjningsprocessen, om Vastfastigheter som organisation och
aktuella planer. Olika internetsidor har ocksa varit till hjalp nar information sokts.
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2.3.3 Fallbeskrivning

Till att borja med gjordes en dversiktlig disposition for att strukturera arbetet och
underlatta for mig sjalv. Darefter samlades litteratur och material in utifran de
avgréansningar som satts. Forst utformades en bakgrund, syfte och metod samt jag
borjade lasa det insamlade materialet for att forsta problematiken och erhélla en
uppfattning om dmnet. Ddrefter bearbetades en referensram och empiri.
Referensramen och empirin lag sedan till grund for den intervjumall som anvéandes
under intervjuerna. Fem intervjuer genomfoérdes med olika intressenter till
studieobjektet. Alla fem intervjuer var personliga méten och dgde rum hos varje
intervjupersons kontor. Personerna valdes ut forst och framst utifran kompetens
och relevans men ocksa av tidsbegransningar. Samtliga intervjuer spelades in och
lyssnades igenom vid sammanstallningen av intervjuerna. For att bekréfta att inga
intervjuer missuppfattats skickades sammanstéliningen till varje person for
godkéannande. Infor intervjuerna skickades ett formuldr ut dar en sammanfattning
av examensarbetet fanns samt vilka fragestallningar jag ville diskutera. Vid dessa
intervjuer har intressenten fatt chans att tycka till om Mikrobiologen samt
underratta mig (Vastfastigheter) om deras framtidsplaner och om Mikrobiologen pa
nagot vis kan vara inkluderad i dessa.

Fallstudien avslutades med en analys och en slutsats. Delar av empirin jamfordes
med referensramen samt intervjuerna analyserades utifran bade delar av empirin
och referensramen. F6ljande analyserades:

e Situationen — vakanser, planer, kommunikationer, intressenter,
kunskapsstaden Sahlgrenska

e Flexibilitet, lage och standard (Da ocksa Mikrobiologens
forutsattningar)

e Mikrobiologens framtida anvandning

2.4 Metoddiskussion

Felkallor forekommer och ar ibland mycket svara att eliminera. Vid denna studie
har intervjuer, litteratur och min egen formaga att bedoma och bearbetat saker
kunnat framkalla felkallor. Néar litteratur erhdlls ska en bedémning av denna
informationskalla goras om huruvida den innehaller information eller kunskap som
ar relevant. Vidare blir det da ett problem nar kéllans riktighet och ékthet ska
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avgoras. Aven offentliga protokoll som ska vara objektiva och riktiga innehaller
skevheter som forskaren sjalv inte marker av (Merriam 1994). Déarfor har
bedémningar av informationskallor om huruvida dess innehall ar informationsrikt
och relevant gjorts. Intervjuerna spelades in for att inga missuppfattningar eller
felaktiga tolkningar skulle uppsta.

Nagot som ofta diskuteras ar en kvalitativ fallstudies generalitet och hur bra studien
passar in pa andra projekt. Det ar darfor viktigt att veta varfor vissa val gjordes och
kunna gdra andra val vid en annan studie (Merriam 1994).
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3 Lokalresurshantering for alternativ
anvandning

| detta kapitel kommer det forst redogéras kort om sjukhusens historia och
utveckling i Sverige for att lasaren ska fa en bredare forstaelse i amnet, for att
sedan presentera den teoridel som beror studien.

Flexibla och generella byggnader krévs for att tillgodose framtida alternativa
anvéndningar och for att kunna anpassa lokalerna efter hyresgésten behov. Av
fastighetsagaren/lokalforsorjaren kravs ett aktivt arbete och en fungerande
lokalresurshantering for att astadkomma detta. Lokalresurshantering innebar inte
alltid  om-, till- eller nybyggnad utan kan ibland innebédra att
fastighetsagaren/lokalforsorjaren i ett tidigt skede inleder ett arbete for att motverka
vakanser eller att halla vakansen pa en passande niva.

3.1 Lokalbehov under paverkan

Lokalbehov forandras standigt (Andrén 2008). Anledningarna till detta & manga.
Nedan presenteras, ur ett historiskt perspektiv, sjukhusens utveckling och planering
med strukturidéer foljt av, forst generella anledningar till andrat lokalbehov och
dérefter direkta och indirekta orsaker till det &ndrade lokalbehovet inom
sjukvarden.

3.1.1 Sjukhusens historia

Tiderna forandras och nya synsatt pa byggande fods hela tiden. Sjukhusen har gatt
igenom flera olika tidsepisoder. Det forsta egentliga sjukhuset i Sverige byggdes
1752 (Andrén 2008; Carlsson et al. 1982). Det hette Serafimerlasarettet och lag pa
Kungsholmen i Stockholm. Innan Serafimerlasarettet byggdes fanns under
medeltiden ndgot som kallades for helgeandshusen och hospitalen. Vid
Serafimerlasarettet skulle inte bara sjuka kureras utan &ven l&karutbildning
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bedrivas (Spri 1988). Planeringen for detta sjukhus hade fortgatt i 20 ar och trots
det var det ingen yvig anlaggning det var fragan om. Foretradare for andra svenska
stader begarde efter att ha erhallit inspiration fran Serafimerlasarettet att ocksa fa
bygga lasarett (Spri 1988). Lasarettsbyggnaderna pa denna tid var ofta relativt stora
byggnader i sten och tegel med fina fasader. Salarna kunde rymma upptill ett
attiotal inneliggande patienter som kunde vara inneliggande i 6ver ett halvar. Den
hygieniska vetenskapen gjorde snart fordringar pa ett sunt sjukhus och
Serafimerlasarettet som varit det storsta och béasta blev med tiden ett av de samre;
kunskap om hur smittsamma sjukdomar sprids saknades (Andrén 2008).

Medicinska  framgangar efter 1850 ledde till  forandringar inom
sjukvarden(Carlsson et al. 1982). Genombrott inom framfor allt bakteriologin ledde
till battre kirurgisk behandling och &ven till intensifieringen av insatser for att
forebygga uppkomst av sjukdomar. Som ett led i detta byggdes paviljongssjukhus
med framsta anledning att reducera smittspridningen. Paviljongssjukhusen bestod
av ett flertal fristdende byggnader med en klinik i varje byggnad. Byggnaderna var
stora och transportstrackorna mellan varje byggnad/klinik var langa (Andrén 2008;
Spri 1988).

I och med paviljongssjukhusen ansags smittspridningen vara lost. Dock var
transportvagarna for langa och behovet av samspel mellan klinikerna bérjade véxa.
Under 1940-talet fick blocksjukhuset sitt genombrott, Sodersjukhuset byggdes.
Idéerna till detta sjukhus harstammade fran funktionalismen, funktionen bestamde
byggnadens form. Genomgaende for funktionalismens tid, fram till 60-talet, var
tron om att genom vetenskaplig analys faststilla nddvandiga funktionskrav. Nar en
viss funktion var faststalld forutsattes det att den var oféranderlig Gver tiden.
Blocksjukhusen byggdes sa att alla kliniker rymdes i en och samma byggnad sa
transportvagarna mellan klinikerna reducerades. Pa 1950-talet borjade sa smatt
krav stallas pa sjukhusen att de skulle kunna férandras med tiden. En annan typ av
blocksjukhus byggdes darfor, det sa kallade breitfussen (Spri 1988) Dessa ansags
vara battre an tidigare byggda blocksjukhus pa att forandras. Dock skedde
forandringarna inom sjukvarden i ett rasande tempo, ett tempo snabbare &n
berdknat. Det ledde till att &ven dessa blocksjukhus inte var tillrdckligt
anpassningsbara eller utvecklingsbara. Ett forslag inkom 1957 till utformning av ett
storsjukhus med anpassningsmajligheter till utveckling. Forslaget byggde pa en idé
som gjorde det mojligt att successivt anpassa nya byggnader till befintliga. Denna
utvecklade syn pa byggandet, strukturfilosofin, blev alltmer populédr och ersatte
funktionalismen i boérjan av 60-talet (Spri 19988). Tanken att anvéndarens
verksamhet ar dynamisk och darmed kan komma stéilla nya krav pa lokalerna
kannetecknar strukturfilosofin.

25



Analys av alternativ anvandning for sjukhusnara fastigheter

Under 2000-talets forsta decennium borjar ett nytt synsétt pa sjukhusbyggande med
annu hardare krav pa flexibilitet och generalitet (Andrén 2008). Byggnaderna ska
vara allmanna oféranderliga strukturer som kompletteras med brukaranpassade
scenerier som ar forandringsbara och tidsbundna. 2000-talets sjukhus kallas
Struktursjukhus. Dessa byggs saledes for att vara generella och tillata flexibel
anvandning. Blocksjukhusen byggdes ocksa med mal att vara generella och
flexibla men inte med samma konsekvens och kompromissloshet som galler for
dagens struktursjukhus (Andrén 2008). Sjukhusen liksom allt annat utvecklas och
kraven som stélls blir allt hdgre och hogre.

3.1.2 Andrat lokalbehov

Forandring ar fundamental for projekt- eller produktfornyelse. Foréndringar
handlar egentligen bara om att inféra nagot nytt som dnnu inte har upptéckts,
kommits pa eller existerat tidigare (Smith 2007).

Flexibilitet har diskuterats flitigt pa senare tid (Saari, Kruus, Hamalainen & Kiiras
2006). Saari et al. (2006) pastar att det finns tre huvudsakliga orsaker till varfor
flexibilitet i byggnader tenderar att bli allt mer vanligt och nodvéndigt. Dessa tre
orsaker kan da ocksa ses som anledningar till varfor lokalbehoven dndras:

1. Strukturella forandringar sker i samhéallet, men ocksd migrationen av
manniskor.

2. Arbeten fordndras och kréaver mer, vilket skapar ett behov av
forandringsbara lokaler.

3. Fastighetsdgarna har blivit avskilda fran fastighetens anvandning.

Smith (2007) skriver ocksa tre orsaker till varfor forandringar vanligtvis sker:

1. Kunders krav forandras — Ofta ar det sa att kunden maste se resultatet
innan de kan relatera till det. Jag vet nér jag ser det syndromet. Kunderna
hittar nya, battre och framfor allt billigare alternativ under projektets gang.

2. Natverks forandringar — Séallan utfor ett foretag allt for egen regi.
Konsulter inom @mnet anlitas och problem kan uppsta ifall dessa partners
tenderar att vara lokaliserade pa avstand, i ndgon annan varldsdel. Sadana
avstand kan i manga fall ligga till grund for forandringar.

3. Organisations forandringar - Ledare, chefer, forvaltare m.fl. kanske
befordras eller far sparken. Viktiga personer/nyckelpersoner for projektet
avgar. Anstallda flyttas fran projekt till projekt eller att budgeten minskar.
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Smith (2007) menar att for att forhindra detta kan antingen arbetet paskyndas eller
planeras battre. Vid snabbare arbete minskas projekttiden och projektet blir inte
lika utsatt for forandringar. Battre planering kan vara svart med tanke pa det som
skrivits tidigare, att foérandringar ar en ny upptackt som inte existerat tidigare och
det ar darfor svart att planera for sadant som inte existerar.

Nufortiden maste hyresgastens behov tillfredsstallas mycket mer, battre och
snabbare (Saari et al. 2006). Annars kan hyresgasten se sig om efter andra lokaler
som passar verksamheten mycket battre. Aven det faktum att hyreskontrakten
skrivs pa kortare tid bidrar ocksa till att fastighetsdgaren pressas att kunna
modifiera lokalerna sa de passar gastens behov (Saari et al. 2006).

Barlow och Gann (1996) skriver i sin artikel ”Flexibility in building” om hur
kontor byggs om till lagenheter for att det existerade ett dverflod av kontor som
skapade enorma vakanser. De menar att andrat lokalbehov kan komma ur en
uppgang eller nedgang, ekonomisk som politisk och ibland bestar arbetet for en
lokalforsorjare av att bygga om byggnaderna for annan verksamhet. Detta kan
jamfoéras med Saari et al. (2006) punkt ett ovan. Mellan 1986-1991 byggdes det
valdigt manga kontorsbyggnader runt om i vérlden. Detta med anledning att
efterfragan pa kontorslokaler var valdigt hog i borjan pa 1980-talet. Men i borjan
av 90-talet visade det sig att det hade resulterat i ett 6verskott av kontorslokaler och
valdigt htga vakanser uppstod (Barlow & Gann 1996). Orsakerna till detta ansags
da vara att:

1. Efterfragan av lokaler minskade da foretag gick i konkurs.

2. Manga innehavares lokalbehov minskade néar de forsokte undvika konkurs.

3. Foretag som hyrda aldre lokaler var n6jda med dessa och ville inte flytta
till nyare och béttre lokaler nar de férsdkte att minimera kostnaderna.

Vid detta skede var forandringar ett maste och byggnadernas flexibilitet spelade en
stor roll (Barlow & Gann 1996). Flertalet ekonomiska och politiska krafter skapar
alltsa nya krav i vart samhalle.

3.1.2.1 Forandrat lokalbehov inom sjukvarden

Inom sjukvarden andras lokalbehoven standigt och Andrén (2008) beskriver bade
direkta och indirekta anledningar till detta.
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Den svenska sjukvarden genomgar genomgripande forandringar. Saval
overgripande strukturférandringar i vardsystemet som den medicintekniska
utvecklingen skapar nya forutsattningar. Anledningarna till vardens &ndrade
lokalbehov ar saledes manga och kraven pa generella och flexibla sjukhus ar hoga.
Manga olika trender spelar en stor roll, saval indirekta som direkta. Nya lakemedel,
forandrad efterfragan och hogre krav pa arbetsmiljoer ar nagra exempel pa de
faktorer som styr vardens lokalbehov.

Ekonomin paverkar lokalbehovet. Under nittiotalet skedde en del forandringar av
svensk hélso- och sjukvard. Varden expanderade pa manga hall i Sverige samtidigt
som sjukvarden var tvungen att gora  kostnadsminskningar  och
personalreduktioner. Sverige tillsammans med Finland var de enda landerna i EU
som hade minskade andelar i BNP fran 1990-2000 (Andrén 2008). Déarefter har det
vant. Rationaliseringar under nittiotalet fordndrade och forstsatter foréndra
vardproduktionens karaktar. Samtidigt ar det sa att den ekonomiska ramen for
landstingen styr vilken sjukvard vi kommer fa. Sjukvarden expanderar nu saledes
hela tiden. Den medicinska och medicintekniska utvecklingen skjuter fram i en
rasande fart. Forskningar gors och nya metoder for exempelvis diagnostik och
behandling introduceras. Utvecklingen inom genteknik, bildbehandling och
videoteknik gor det fullt mojligt att operera i dagkirurgi. Med de nya metoderna
och teknikerna dkar vardens kvalitet, vantetiderna blir kortare, resultaten battre och
den Oppna varden oOkar. Med det i atanke borde lokalbehoven minska, men
samtidigt mojliggor de nya metoderna och teknikerna ocksa att nya sjukdomar och
fler patienter kan behandlas (Andrén 2008). Indikationerna forskjuts for olika
atgarder och det for med sig 6kade krav pa resurser for att kunna mota de 6kade
mojligheterna. Expansionen utgors ocksa av 6kade éldre andel i befolkningen samt
internationaliseringen.

For att Aaterkoppla till pastdendet, skrivet i bakgrunden, om att
samhéllsutvecklingen gar framat namns har nagra exempel pa vilka 6kade krav
manniskan tenderar att stélla ndr det géller bland annat kvalitet, service och miljo.
Det &r viktigt att kunna erbjuda personal stimulerande arbetsmiljé. Vanligt
forekommande krav ar lattarbetade lokaler utan langa transportstrackor, att rum
som anvands for stadigvarande arbete ska ha dagsljus och att personalrummen ska
vara trivsamma (Andersson 1998; Andrén 2008). Likasa géller att standarden i
patienternas rum och den miljo de vistas i ska vara mycket god.

Hogspecialiserad vard koncentreras till regionsjukhusen. Detta betyder dndrade
lokalbehov for dessa region- och Universitetssjukhus. Studier visar namligen att
hogspecialiserad vard kraver en minsta kritisk verksamhetsvolym for att uppna och
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bibehdlla kompetens och erfarenhet. De visar dven pa att om denna
hogspecialiserade vard samlas kommer det leda till béttre behandlingsresultat och
farre  komplikationer. Nya IT-funktioner mgjliggdbr nya samarbets- och
organisationsformer. Elektronisk patientjournal kan géras gemensam inte bara for
sjukhusens 6ppna och slutna avdelningar utan ocksa for primarvarden och den
kommunala varden och omsorgen. Informationsteknologin spelar saledes en
mycket viktig roll. Det vanligaste forfarandet idag &r att uppgifter om patienten
finns hos den behandlande kliniken och att de inte ar latt tillgangliga for andra
kliniker pa sjukhuset (Karolinska sjukhuset 1996). Mot den bakgrunden skulle det
exempelvis kunna ténkas finnas en databas som ar Oppen for alla enheter som
arbetar med patienten. Det kommer leda till utokat samarbete mellan vardens olika
nivaer. Vidare kommer modern video-, tele- och datakommunikation att knyta
samman olika kompetenscenter bade nationellt och internationellt.

Primarvarden utvecklades under 1980- och 1990-talen med mal att ta Gver delar av
den Oppna varden fran sjukhusen. Under nuvarande decennium har det blivit
ytterligare forskjutningar (Andrén 2008). Tack vare de medicinska och tekniska
framstegen inom bildbehandling och minimalinvasiv metodik kan alltfler
diagnostiska och terapeutiska atgarder utféras polikliniskt (Dilani 1994). Laser,
mikrovagor, tryckvagor mot njursten samt titthalskirurgi ar hjalpmedel och
metoder som gjort operationer med lang eftervard onddiga. Den Gppna varden
byggs darfor ut vid sjukhusen med avancerade teknik och blir alltmer kvalificerad.
Patienterna kan dka hem samma dag som operation sker, sa kallad dagkirurgi,
(Dilani 1994). Det medfor att endast de patienter med mycket svara sjukdomar
eller de som ar i behov av medicinsk évervakning vardas i den slutna varden och
det medfor att denna blir mer resurskrdvande. Mycket av den behandling som
patienten behover genomfors i vardrummen. Saledes tenderar det att bli fler
enbaddsrum vid om- och nybyggnation eftersom dessa rum medger flexibelt
vardplatsutnyttjande, minskad risk for smittspridning, tillfredsstaller kravet pa
patientintegritet och ger anhériga mojligheten att bestka patienten. Nar det galler
smittspridningen pa sjukhus ar det ett tilltagande problem, som ocksa var ett
genomgaende amne i sjukhusens historia. Enligt undersokningar presenterade 2008
infekterades en tiondel av patienterna pd svenska sjukhus av sjukhusburna
sjukdomar (Carlsson et al. 1982). Med byggnadstekniska atgarder kan dessa
minska. En vég &r den som nyss ndmnts, fler enbaddsrum.

Akutsjukvarden har och blir mer intensiv. Den snabba utveckling som skett inom
akutsjukvarden har lett till betydligt kortare vardtider. Likasa har den
hogspecialiserade varden ocksa fatt kortare vardtider. Avancerade utredningar och
behandlingar tilldmpas nu dven i de akuta skedena av sjukdomsforloppen.
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Den medicinska och medicintekniska utvecklingen som sker leder till integration
och nya organisationsmonster (Andrén 2008). Kunskapsomraden kan samlas till ett
center som olika organsystems sjukdomar t.ex. hjérta, kérl och njurar, eller om
olika kroppsdelar. Drivkrafterna dr bade medicinska och ekonomiska. Detta medfor
en mer effektiv och mer patientfokuserat arbetssétt.

Den nya tekniken som skjuts fram hela tiden leder till bade mindre och lattare men
ocksa storre och tyngre apparater. Men framforallt blir de fler till antalet (Andrén
2008). | forlangningen betyder det i manga fall att utrymmesbehovet ¢kar for
utrustning, hogre bjalklagsbelastning och behov av nya typer av lokaler.
Exempelvis behdver operationssalarna goras storre for att rymma all den nya
tekniska utrustningen och takhdjden maste bli hogre da takhangd utrustning kraver
detta men &ven media. Det kan dock ségas att utvecklingen for laboratorielokaler
gar at andra hallet. Dar tenderar apparaterna att bli mindre och darav kraver
hyresgasterna mindre utrymme.

Till sist, den byggnadstekniska utvecklingen har ocksa en betydande roll. Dock ar
det inte byggbranschen i sig sjalv som star for utvecklingen utan den kommer fran
idéer som skapas utanfér byggbranschen. Det ar de forandringar i produkt- och
materialsortimentet som férandrar byggtekniken (Spri 1988).
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3.2 Lokalforsdrjning - ny anvandning

Det &r fastighetsagaren, &ven Kkallad lokalforsorjaren som erbjuder och
tillhandahaller lokaler till hyresgasterna. En organisation kan leverera
stodfunktioner till en annan organisations karnverksamhet genom ett antal
processer. Lokalbehovet varierar 6ver tiden. Ibland handlar det om att undvika
kostnader for outnyttjade lokaler medan det i andra fall handlar om att minimera
risken att sta utan nodvandiga lokaler nar det behévs (Dunkars 2008).

Manga ganger har beslut om ombyggnationer tagits pa mycket kort tid och
resultatet blivit kortsiktigt och lett till svarigheter eller problem. Anledningen till
detta ligger i bade sprakbristningen mellan da exempelvis vardpersonal och
tekniker men ocksa i att man inte blickar framat. Man har inte helheten med sig, fel
orsak har ansetts leda till problemet. Kommuner, landsting, regioner eller foretag,
alla bedriver nagon form av lokalresurshantering for att underlatta denna
problematik som beskrivs ovan (Dunkars 2008). En lokalresurshantering kan se
olika ut for olika organisationer. Lokalresurshantering dr en sekundér verksamhet
som ska forse den primara verksamheten med lokalresurser (Hinnerson 2008).

En lokalforsorjare bor vara forutseende for att strategiskt kunna tillvarata det
befintliga fastighetsbestandet. Detta sker genom disposition av tillgangliga
lokalresurser, férandringar i form av ombyggnad och tillbyggnad samt
komplettering av nybyggnader. Det finns tre typer av lokalforsérjande
organisationer (Hinnerson 2008).

Lokalfarsarjning

O\

Enskilda Kontinuerlig
lokalfdrandringar lokalfdrsdrjningsprocess
TYP1 TYP 2a TYP 2b
[mindre privat |storre privat [starre

arg.) arg.) offentligorg.)

Bild 1, tre olika typer av lokalférsdrjande organisationer (Kélla: Hinnerson 2008)
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Utav de organisationer som har kontinuerliga lokalforsorjningsprocesser finns tva
typer. Det ena &r stora privata foretag och det andra ar offentliga verksamheter som
lokalforsorjande organisationer inom vardbyggnadssektorn.

Lokalresurshantering kan i vissa fall ses som en lokalresursplanering och
produktion av lokalresurser och i andra fall som en lokalférsorjningsprocess. Ett
exempel pa en organisation som anvander sig av lokalresursplanering é&r
Goteborgskommun (Dunkars 2008). Lokalresursplaneringen delas dar upp i fyra
schematiska arbetssteg:

1. Nulédgesbeskrivning
2. Behovsbedémning
3. Framtagande av atgardsforslag
4. Uppfoljning
Dér punkt 1, 2 och 3 ska bilda en lokalforsérjningsplan (Dunkars 2008).

Lokalforsorjningsprocessen har ingen entydig definition och kan betraktas olika
och se ut pa manga olika satt. Ett exempel pa en organisation som anvander sig av
en lokalforsorjningsprocess dr  Véstfastigheter. Olika anvéndare av
lokalforsorjningsprocessen anvander sig av olika benamningar pa nagot som
egentligen & samma sak. Nedan aterfinns en bild pa hur
lokalférsdrjningsprocessen inom Vastfastigheter ser ut.

Utredningsfas H Genomforande >
Behov Produkt
Behovs- \ g sretudie @) bestam- @ Tro9-k- DU
analys ning tion tagande

Syslem- Piajex-4 Enliep-
qp”g“"‘ nangling®¥| leiing 4| 1enaa

. = Kontroll av maluppfillelse
Beslut att gi vidare [ avbryta

Bild 2, Vastfastigheters lokalforsorjningsprocess (Kalla: Vastfastigheter, 2009)
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For att utfora en lokalresurshantering bra och att en lokalforsorjare ska kunna
erbjuda nagot anvandbart for verksamheten ar det viktigt att lokalforscriaren ar
insatt i verksamheten (Hinnerson 2008). Kundkontakten ar saledes valdigt central.
Kunskap om bade byggnads- och fastighetsverksamheten och om verksamheten
som ska forsorjas med lokaler maste vara goda. En lokalforsorjare,
fastighetsorganisation, kan antingen vara ett privat fastighetsforetag, ett eget bolag
eller avdelning i ett foretag/lkommun/landsting/region eller direkt i moderbolaget.

Inom vardbyggnadssektorn i Sverige finns ett nara samband mellan
vardverksamheten och fastighetsorganisationen (i denna studie Vastfastigheter).
Sveriges landsting och regioner har idag en organisation som innebér att
fastighetsenheten &r skild fran vardens karnverksamhet. | de flesta fall ar
fastighetsenheten en egen forvaltning eller ett eget landstingsbolag eller
forvaltning.

Sett fran fastighetsorganisationen halls i regel den strategiska nivan internt medan
delar av den taktiska och operativa nivan kan kopas in externt pa entreprenad.
Strategisk niva ar ett langsiktigt perspektiv for verksamhetens inriktning och
omfattning. Detta formuleras genom afféarsidé, mal strategier och handlingsplaner.
Beslut om vilka resurshehov som kréavs for att na malen fattas ocksa har. Vid den
strategiska nivan kravs saledes en mycket god kommunikation. Vidare finns taktisk
niva som ar pa verksamhetsniva och innefattar beslut vid hantering av lokalresurser
for att effektivt nd uppsatta mal och sist operativ niva innefattar ansvar for
specifika aktiviteter den narmaste framtiden. Beslut som tas i de tre olika nivarena
styrs ocksa av kriterier fran dgare och ledning.

Lokalforsorjning avser saledes den aktivitet som innebar att forsérja en
verksamhet med lokaler, for att verksamheten ska kunna utéva sina ataganden.
Med aktivitet kan menas ny-, till- eller ombyggnader samt &ven inhyrning
(Hinnerson 2008).

Maluppfyllelse &r standigt aterkommande i lokalforsorjningsprocessen. Innebdrden
av det ar att lokalforsorjaren ska mata hur val uppsatta mal ar uppfyllda genom
maluppféljning. Ett lokalforsorjningsprojekt utgar trots allt fran ett behov hos
verksamheten.

Hur gar da lokalforsorjningsprocessen till? Bilden pa foregaende sida visar att det
finns tva faser, en utredningsfas och en genomférandefas. Féljande text ar hamtad
fran en handledning utgiven av SU och Vastfastigheter (Fran idé till handling,
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Kortfattad handledning for utredningsfasen) och beskriver utredningsfasen
narmare, da den ar det priméra for studien.

Behovsanalys. Innan beslut tas om ombyggnad ska en behovsanalys genomfdras
for att fa svar pa fragorna vad, varfor och hur samt konkritisera det verkliga
behovet. Analysen kan leda till att det visar att det inte ar lokalerna som behover
forandras utan att det &r organisationen som behéver ses om. Omradets
planeringsledare kan vara till hjalp nar det galler rad, tips och idéer. Viktiga fragor
att arbeta med ar nulage och framtidvisioner. Nedan punktas nagra exempel inom
vilka omraden analysen kan goras:

o  Arbetsformer

e Processer inom verksamheten
e Arbetsmetoder

o Teknik

¢ Organisation

e Volymer

e Samband

e FOrsorjning

¢ Nya behandlingsmetoder/tekniker

Forstudie. Mellan dessa tva steg fors en dialog och en maluppfyllelsekontroll gors.
Forstudien &r ett sokande efter ratt 16sning med avseende pa forutsattningar och
behov. Losningarna/alternativen vérderas och jamfors. En noggrann genomgang av
behovsanalysen gors och omsatts i idéskisser, tomtutredningar, volymstudier med
mera.

Produktbestamning. Aterigen gors en maluppfyllelsekontroll. Produktbestdmning
kan delas in i tva faser:

1. Programhandling. Malsattningen med programhandlingen ar att, utifran
forstudien, redovisa verksamhetskrav och tekniska krav.
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2. Systemhandling. Har vidareutvecklas programhandlingen i form av
rumsfunktionsprogram. Programskissen utvecklas till mer detaljerande
ritningar. Tekniska system loses Gvergripande. Baserat pa denna handling
gors en kostnadsbedémning, som ligger till grund for offerten fran
lokalforsorjaren.

3.2.1 Motverka vakanser

Vakanta lokaler genererar inga intdkter samtidigt som de kostar pengar. Inom
sjukvarden sker strukturforandringar och lokalbehovet &ndras standigt och det
medfor att vardlokaler fristalls. De vakanta ytorna finns till viss del i enskilda
institutioner som fristéllts till foljd av strukturella beslut men ocksa i egna
karnfastigheter, exempel enstaka vaningsplan eller enskilda byggnader vid sjukhus
och vardcentraler. Omradena har ofta stora miljévarden men ligger inte alltid i
orter med en attraktiv fastighetsmarknad. Goda forutséttningar for ny anvandning
ar det om fastigheten ar bra lokaliserad med tillgang till kommunikationer, hog
personaltdthet och miljomassigt goda lagen (Landstingsférbundet 1997). Léagets
stora betydelse har understrukits i manga fall och anses vara en avgoérande faktor
for en lyckad alternativanvéandning.

Foljande text pekar pa framgangsfaktorer for en ateranvandnings- eller
forandringsprocess. Antingen kan en verksamhet avvecklas eller sd ska den
forflyttas.

Flera faktorer maste kombineras for att erhalla resultat. Det gar dock inte att ge
nagra heltaickande recept for en Ilyckad ateranvandningsprocess. Alla
planeringssituationer skiljer sig fran varandra i nagon bemarkelse darfér anvéands
olika faktorer vid olika fall.

Ateranvandningsproblematiken kan ses som ett flode av  processer.
Landstingsforbundet (1997) presenterar nagra exempel pa processer:

o Fastighetsdgarens strategiska planering, marknadsforing,
uthyrning/forséljning

e Forhandlingar med olika hyresgaster/kopare (kring hyres- och kdpeavtal)
o Kontakter med intressenter

e Kontakter med massmedia
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e Diskussioner och forhandlingar med myndigheter och kommunen om
naringsliv och planfragor

Inflodet utgdrs bland annat av den ursprungliga verksamheten samt de aktérer som
engagerar sig. Utflodet blir sen t.ex. ett dgarbyte och/eller att det leder till ny
anvandning.

Det kan innan processen drar i gang finnas redan fattade beslut som kan ge
situationen olika karaktér (Moberg & Nilsson 1989). Detta galler oftast beslut som
ar grundade pa icke ekonomisk bas wutan framst av kulturhistoriskt
bevarandeintresse. Dessa kan vara:

e Beslut om rivningsforbud foreligger
e Uttalat bevarande intresse finns men inte rivningsforbud
e Nagot sarskilt bevarandeintresse finns inte. Rivningshot kan finnas

¢ Rivningsbeslut foreligger

Alla projekt &r olika och det finns ingen klar vag att ga for en lyckad foradling. |
forlangningen betyder det att alla faktorer inte kan tillampas. Landstingsférbundet
(1997) skriver att det finns sju stycken framgangsfaktorer i en
ateranvandningsprocess:

1. Engagemanget hos en eller flera parter/individer for det projekt som
bedrivs har framhallits som en av de viktigaste faktorerna. Detta leder i
manga fall till att andra dras med i arbetet samt att manga upptacker en
potential i fastigheten. Det &r viktigt att de engagerade personerna har en
positiv installning till sina fastigheter och ser mojligheter i dem. Ibland kan
det vara sa att denna person inte finns inom den egna organisationen. Det
kan bli nodvandigt att anstalla nagon lamplig person alternativt konsult
hjalp.

2. Lat processen ta tid, gor en successiv uppgradering. | vissa fall anser
fastighetsagaren att det &r bra att sa snabbt som mdjligt efter nedlaggning
eller beslut om nedlaggning avyttra alternativt hyra ut fastigheten. Studier
visar emellertid att en noggrann framtida strategi borde goras for sitt
handlande och att det krévs ett mer langsiktigt tankande. Lokaler eller
byggnaden kan inledningsvis hyras ut i befintligt skick pa korttidskontrakt,
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om de inte redan &r uthyrda. Processen kan bdrja innan nuvarande
verksamhet flyttat ut. Att lata processen ta tid ger forutsattningar for att
omradet ska fa ett valfungerande och balanserat innehall pa langre sikt.
Alternativa anvandningar kan hallas 6ppna till en djupare insikt i vad som
ar lampligt att genomféra har natts. En lyckad foradling kan ofta
kompensera ett par ars vakanskostnader i inledningen.

Gor en strategisk analys av fastighetsbestandet med visioner och
handlingsplan. Nar en fastighet téms pa sin ursprungliga/nuvarande
verksamhet kan den ofta ge intryck av forfall och nedgang. Efter en okular
besiktning kan det i vissa fall vara svart att i ett forsta skede forestalla sig
att omradet kan tas i ansprak for andra verksamheter, hur omradet ska
sammanfogas med omgivande bebyggelse med mera. | dessa situationer ar
det viktigt att ha en strategisk analys av fastighetsbestandet, utarbeta en
framtids vision eller ett koncept och en fastighetsplan. En omvérldsanalys
genomfors. En omvarldsanalys kan bland annat omfatta:

e Enanalys av fastighetens lage d&r for- och nackdelar presenteras.
e Planer som beror fastigheten och omradet samt dess majligheter.
e Omgivande plan- och agofdrhallanden.
e En analys av verksamheterna i omgivningen.

Ytterligare analyser ska goras pa de befintliga fastighetsresurserna:

e En analys av byggnadsbestandet, en bedomning av bebyggelsens
tekniska status och arkitektoniska och kulturhistoriska kvaliteter.

e En analys av systemen for teknisk forsorjning och trafikbeskrivs
med uppbyggnad och skick.

Utifran dessa analyser tas sedan alternativa utvecklingsmojligheter fram
som belyser olika satt att anpassa fastighetsbestandet till nya verksamheter.

Komplettera den egna organisationen. Ett positivt resultat av
ateranvandningen kraver en stark och driftig agare, en professionell
styrelse och en effektiv organisation. Det krévs till exempel en
utvecklingsansvarig eller projektledare inom eller utom organisationen.
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5. Inled tidigt en dialog med kommunen. Beslut om nedléggning &r oftast
kant hos kommunen sedan en tid tillbaka. Redan vid forst beslut om
nedlaggning kan kontakt tas med kommunen. Ge sin syn pa fastigheten och
diskutera planforutsattningar och planférandringar.

6. Bedriv en aktiv marknadsforing och opinionsbildning. Vakanta lokaler
séljer inte sig sjalv. Det galler darfor tidigt att visa intressenterna de
utvecklingsmojligheter som kan erbjudas. Den strategiska fastighetsplanen
ar en bra utgangspunkt for att ta fram exempelvis en broschyr dar
koncentertion laggs pa lagesfordelar, langsiktiga utvecklingsmojligheter
och utbyggnadsetapper. Marknadsféringen kan ske genom media eller
utstallningar.

7. Initiera ett planarbete i samverkan med kommunen. Analysen fran punkt
tre, strategisk analys, bor ha tagit upp planfragor. I manga fall kan
ateranvandning ske utan att planandringar gors. Om daremot visionen for
framtiden innebéar stora forandringar och omradet ar relativt stort kréavs
normalt planandring. Infrastrukturfragor och kopplingen till omgivande
bebyggelse behdver ofta klaras ut i ett stérre sammanhang.

Barlow och Gann (1996) skriver ocksa att en dialog i ett tidigt skede med relevanta
myndigheter underldttar processen. Att tidigt inleda forhandlingar eller
diskussioner och avtala méten undertiden for att férhindra onddiga kostnader ifall
vissa forandringar sker. Barlow och Gann (1996) betonar ocksa vikten av att tidigt
ta kontakt med kommun och liknande for att soka alla tillstand sa att det inte
uppstar forseningar.
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3.3 Bygga flexibelt for framtiden

Varfor ser kontorsbyggnader, bostadsbyggnader eller sjukhusbyggnader ut som de
gor idag? En bland manga anledningar kan man finna i de samhélleliga och
allmankulturella synsatt som praglat vid tillfallet ifrdga. En annan forklaring kan
vara hur olika frdgor om ekonomi, teknik och estetik har viktats. Aven arkitekten
har stort inflytande. Dess kreativa formaga och kraft att infora begrepp som
skonhet, helhet med mera &r avgérande for resultatet (Anderson 1998).

Byggnaden, lokalerna och miljon maste vara andamalsenliga for sin uppgift.
Inneborden av det idag blir att en milj6 ska fungera bade tekniskt och praktiskt for
sitt syfte, den ska vara brukbar. | forlangningen betyder det, tillrackligt utrymme
for manniskor och verksamhet, fungerande teknik samt hygieniska och
ergonomiska aspekter ska tillgodoses. | dessa tider har dven de ekologiska fragorna
fatt allt storre betydelse och styr till stor del hur man kan bygga for det langsiktiga
andamalet med en byggnad (Bergman & Sporrong 1999). En byggnad bor vara
flexibel och kunna férandras med tiden och tillgodose olika &ndamal.

3.3.1 Flexibla byggnader

Sé&g att begreppet funktion ar bundet till verksamheten och huset och bebyggelsen
har egenskaper som ar anpassade for verksamhetens funktioner. Néar egenskaperna
kan andras och anpassas efter funktionen ar de flexibla. Motsatsen, egenskaperna
kan inte fordndras for olika funktioner, innebér att de ar generella (Ahrbom 1970).

Generella byggnader ar mangfaldigt anvandbara utan ombyggnationer eller andra
anpassningar. Flexibla byggnader &r ocksa mangfaldigt anvandbara men nar en
verksamhet dndras eller foérandras krdvs mindre ombyggnationer for att anpassa
lokalerna efter verksamheten. Ibland namns ocksa elastiska byggnader. Dessa
tillater verksamheten att expandera eller krympa. Expansion kan forekomma da
tomma outnyttjade lokaler finns att tillga, vilket ar dyrt, eller genom tillbyggnad,
vilket ar tidskravande (Andrén 2008).

“It is not the strongest of the species that survives, nor the most intelligent, but the
one most responsive to change.” Charles Darwin
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Nufortiden ar det vanligt att den precisa anvandningen av en byggnad forst star klar
undertiden byggnaden konstrueras (Saari et al. 2006). Bottom, McGreal och
Heaney (1998) menar darfor att det &r oerhdrt viktigt att fastighetsdgaren ar insatt i
hyresgastens verksamhet, bade fore och under projektets gang, sd lokalerna
uppfyller hyresgéstens krav och behov. Detta gors effektivast genom att ha en
enhet som arbetar med dessa fragor. Det skulle gynna bade dgaren och hyresgasten
(Bottom et al 1998). Smith (2007) skriver att tidigare var verkligheten sa att en
plan for projektet togs fram och den foljdes utan nagra som helst avvikelser. Idag
ar andringar fran original planen &r en norm snarare an ett undantag. Smith (2007)
skriver om produktutvecklings flexibilitet i sin artikel Flexible Product
Development: Building Agility for Changing Markets. Flexibilitet ar formagan att
andra produkten under utvecklingsfasen eller att andra sattet att utveckla den pa. Ju
senare en forandring kan goras utan att stora eller forhindra projektet desto mer
flexibel ar processen.

Det ar inte bara hyresgastens krav som ska tillgodoses utan politiska krav ska ocksa
tillfredsstallas. Framtidens byggnader maste darfor designas och konstrueras med
flexibilitet sa att verksamheternas behov kan tillfredsstallas men &ven sa att
exempelvis energidtgangen kan reduceras (Pitts 2008). Nar det galler
energiatgangen ar det svarast att effektivisera redan befintliga byggnader och dess
energianvandning till det battre och mindre kravande. Framgangsfaktorer for
framtida flexibla byggnader &r att de &r energieffektiva och kapabla att anvanda sig
av olika slags drivmedel, framforallt fornyelsebara sadana (Pitts 2008). Ett vanligt
férekommande problem &r att byggnader i allménhet har begrénsad yta med
modern design vilket i sin tur inte ger mycket utrymme foér extra utrustning. Den
yta som ges at energi service har blivit allt mindre och mindre samtidigt som nyare
och battre utrustning kraver allt mer yta (Pitts 2008). Barlow och Gann (1996)
skriver ocksa att det storsta problemet nar exempelvis byggnader ska byggas om
for annat andamal &r att installera ny service, det &r det svaraste och mest
kostsamma, tekniskt sett.

Traditionellt sett har det varit vanligt att ett byggnadsprojekt initieras for att skapa
lokaler at specifika anvandare, vars verksamhet och behov ar val identifierade
(Saari et al. 2006). Samtidigt har det da ocksa tagits for givet att anvandaren kunnat
definiera alla sina behov under projektets designfas. Erfarenheter har visat att det ar
svart for anvandaren att faststalla allt detta i ett sa tidigt skede (Saari et al. 2006).
Flexibla lokaler som kan forandras ar darfor énskevért.
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Grundarna till det som kallas “open building”, 6ppna byggnader ir tva hollandare,
John Habraken och Age van Randen. De utvecklade ett koncept dar en byggnad
delas upp i tva delar, en permanent del (generell) och en modifierbar del (flexibel)
(Saari et al. 2006). Detta utvecklade koncept ses som basen for flexibla
konstruktioner. Tanken &r att det ska vara mojligt att kunna gbra om
underavdelningar utan att fordndra hela byggnaden. Man forsoker dela upp och
kombinera alla underavdelningarna pa ett satt som minimerar deras beroende av
varandra. Vidare namns tva olika former av flexibilitet, modifierbarhet och service
flexibilitet. Modifierbarhet syftar till forandringar som kommer att galla manga ar
fram i tiden, exempel byte av hyresgast. Service flexibilitet syftar till byggnadens
formaga att kunna anpassa sig efter utvecklingen, exempelvis nar en verksamhet
kraver battre och mer modern utrustning. Om en byggnad inte ar flexibel och svar
att anpassa till olika anvandningar kommer det vara en restriktion och paverka
negativt pa dess varde i framtiden (Saari et al. 2006).

Vissa byggnader ar lttare att bygga om till annan verksamhet &n andra beroende
pa vilken typ av konstruktion byggnaden har (Barlow & Gann 1996). Barlow och
Gann (1996) listar atta stycken faktorer som spelar in pa en byggnads flexibilitet:

Storlek och hojd pa byggnaden

Djup och bredd

Byggnadens struktur

Byggnadens hélje/yttre

Utrymmet inomhus, design och tillganglighet
Byggnadens service

Akustik, ljudets spridning

Brandsakerhet och nodutgangar

NS O~ WDNRE

| tabell 2 pa nésta sida finns dessa faktorer angivna med den svarighetsgrad var och
en har vid eventuell ombyggnad, dess tekniska begransningar vid ombyggnation.
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Limit area Limniting factor Degree of limig Optons
Sire Crrientation 3000 Optimize internal layout
External noise source v Double glaze and careful design of
internal layout
Car parking and amenines WK
External access X% Bedesign layour of external space
Size Total floor area 3006
Heaghe 300K Improve access in high buildings
Depth of building o, Opdmize internal layout
Floor shape e Oprimize space planning
Grids raaay Work within grids
Flaor to ceiling height X Reduce height uting false ceiling
Structure Penctration for services x(x) Optimize internal layout
Envelope Cladding xx(x) New glazing or cladding system
Services Installation of services to individual 20(x) Locate in new risers and/or in ceiling
unirs voids
ACOustc separation Floors and parttons x Install pew unit o wnit walls and
suspend floor
Flanking rransmission % Install partitions to soffits, inscall
sound proofing in all ducts
between units
Fire protection Means of escape axix) Install new staircase or use air
pressurization
Access for fire brigade i) Depends on changes to cladding
Fire detection and alarms x Install new system

Prevenong spread of Aames

Inseall fire s1ops in all unit 1 wnit
partdons and ducts

Tabell 2, faktorer som spelar in pa en byggnadsflexibilitet och dess svérighet att forandras
(Kélla: Barlow & Gann 1996)

Lokalernas utformning variera beroende pa vilken hyresgast som ska bruka
lokalen. Alla verksamheter har olika behov och av den anledningen variera
designen och kvaliteten mellan olika byggnader. Bottom et al. (1998) presenterar i
sin artikel nagra exempel pa faktorer om spelar stor roll for hyresgésten nér det
galler fastighetens struktur. Dessa faktorer askadliggors pa nasta sida i tabell 3.
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Demand

Factor W01 112 @213 @3a4) {45
Fleaibility of floorspace provided

by the Building | 4 16 Pk &3
Typical floor to eedling height

throwghout building 13 12 45 Fac 3
Quality and presantation of

extenor of thé building g 16 47 8
Location of lifts, stairs and cormidiors

im the beilding 11 L] 3 i rt
Moie:

Dermand (0-1) = Very bow: (1.1-2) = Low; (2.1-3) = Average: (3.1-4) = Hagh: (4 15 = Wery high

Tabell 3, vilka faktorer som spelar stor roll for hyresgésten nér det galler struktur (Kélla:
Bottom et al. 1998)

For att erhalla brukbara och for anvandaren funktionella lokaler kravs det att
fastighetséagaren och hyresgasten kommunicerar (Bottom et al. 1998). Manga av
dagens lokaler &r utformade for att passa nuvarande verksamhet och &r inte
anpassade for framtida alternativa anvandningar (Barlow & Gann 1996). Mestadels
av de byggnader som kommer anvandas de narmaste 25 aren &r redan
fardigbyggda. Det medfor att flexibilitet och kommunikation &r oundvikligt
(Barlow & Gann 1996; Bottom et al 1998).

3.3.1.1 Flexibla sjukhus

Verksamheten inom ett sjukhus fokuseras pa patienterna och dess sjukdomar. Om
det skulle kunna goras optimalt skulle man behova skapa ett ”granslost” sjukhus,
dar sjukvard, undervisning, forskning och utveckling integreras och inte som
hittills koncentrerats i kliniker och liknande strukturer (Karolinska sjukhuset 1996).

Det &r bara i enstaka fall egenskaperna flexibel och generell géller for byggnaden i
dess helhet. Huset och bebyggelsen har vissa egenskaper som man garna inte
forandrar om huset inte ska rivas. Dessa egenskaper ar i allméanhet forknippade
med bérande konstruktioner samt anldggningens trafik och mediaforsorjning.
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En byggnad delas in i tre delar, samhalls-, byggnads- och verksamhetsknutna delar
(Ahrbom 1970; Andrén 2008).

e Samhallsknutna delar omfattar det geografiska laget, platsens tekniska
infrastruktur, gator, buss/tag/sparvagn/tunnelbana, elférsérjningen, vatten,
avlopp fjarrvarme, fjarrkyla etc.

e Byggnadsknutna delar omfattar komponenter som ar svara eller kostar
mycket pengar att fordndra som grundlaggning, stomme, bjalklag, fasad,
hisschakt, trappor och tak med mera.

e Verksamhetsknutna delar syftar till komponenter som &r relativt enkla att
forandra som mellanvéaggar, undertak, installationer, fast inredning och
utrustning och som normalt byggs om eller andras da lokalen far en annan
anvandare.  Till deras naturliga egenskaper hoér att vara
flexibla/anpassningsbara vilket inte hindrar att de samtidigt kan vara
generella.

De ndamnda samhalls-, byggnads- och verksamhetsknutna delarna har alla olika
tekniska livslangder. For flexibla sjukhus kan ovan ndmnda delar ha féljande krav:

Samhéllsknutna delar Generella >100
Byggnadsknutna delar Generella >50
Verksamhetsknutna delar ~ Anpassningsbara 5-15

Tabell 4, tekniska livslangder for de olika byggnadsdelarna (Kélla: Andrén 2008)

Dessa begrepp ar vasentliga for forstaelsen av den sa kallade strukturfilosofin idag.
Den innebér bland annat att konsekvenser tagits for den byggnadstekniska metoden
for stombyggnad. Bérande vdggar har bytts ut mot pelare och balkar varigenom
stommens paverkan pa funktionen avsevart reducerats. Eftersom de samhalls-,
byggnads- och verksamhetsknutna delarna ocksa konstaterats ar tidsbestdamda har
tiden inforts som en fjarde dimension i projektering, byggande och fdrvaltning
(Ahrbom 1970).
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Vidare &r de byggnadsknutna delarna karaktariserade med avseende pa funktionella
och tekniska egenskaper. Det som styr de funktionella egenskaperna &r
planlésningen. Kan en byggnads planldsning passa flera olika verksamheter har
den en hog funktionell generallitet. Avgdrande for om planldsningen kan ses som
bra eller dalig, flexibel eller ej, ar antal vaningsplan, husdjup, vaningshojd,
pelardelning, placering och dimensionering av hissar, trapphus och korridorer etc.
De tekniska egenskaperna styrs daremot av hur de byggnadstekniska och
installationstekniska konstruktionerna &r utformade. Passar en byggnads bjélklags
lastkapacitet samt mediafdrsdrjningen flera olika verksamheter har byggnaden en
hog byggnadsteknisk generallitet. For att astadkomma detta maste parametrar som
bjalklagens barformaga, placering och storlek pa vertikala installationsschakt,
flaktrummens storlek beaktas inom de byggnadstekniska konstruktionerna. Inom
de installationstekniska omradena skapas generalitet, flexibilitet och elasticitet,
som namndes i borjan av detta avsnitt, med hjélp av dubblerande funktioner och
overkapacitet i systemen, sa kallad redundans.

Vad ar redundans? Redundans betyder overflod. Sjukvarden har pa senare ar fatt
Okade mojligheter genom t.ex. nya metoder, ny teknik och 6kad specialisering.
Med oOkade majligheter uppstar ocksd komplikationer pa grund av starka
beroenden. Sérskilt utvecklas beroendet av fastigheternas stodsystem, dér el- och
informationsforsorjning far sarskild betydelse (KBM 2008). Darfér maste
sjukhusbyggnaderna byggas robusta. Robusthet i ett system &r systemets formaga
att tillgodose ett behov trots storningar av ett visst slag. Hog robusthet kan uppnas
pa flera olika satt. En viss form av robusthet & om ett reservelverk tar over
elforsorjningen vid ett elavbrott, eller om teletrafiken gar Over en alternativ
telestation eller annan teknik vid ett teleavbrott. Forsorjningen tillgodoses fast pa
ett annat satt, systemet har redundans (KBM 2008). Redundans innebér saledes att
funktionen kan fungera trots fel eller avbrott.

Robusthet innebér dock mycket mer. KBM (2008) belyser ett flertal handelser som
kan intraffa vid ett sjukhus:

e Langvarigt avbrott i sjukhusets forsorjning av el, vatten, varme

Svar olycka med farliga @mnen och manga skadade

Brand som stéller krav pa utrymning

Allvarlig smitta

Oversvamning
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e Terrorism

e Extremt vader

Darfor maste andamalsenliga och funktionssakra sjukhus med tillrackliga
reservanordningar finnas idag. Med tidiga planarbeten kan man undvika sarbarhet
genom att gora oversiktliga analyser. Det galler da framst sarbarhet orsakade av
placering eller utformning av byggnader, placering av tekniska anlédggningar eller
funktioner, bristande redundans i systemen med mera. Placering av tekniska
installationer kan vid olycka bli ett hot. Sakerheten for teknisk forsorjning paverkas
ocksa av utformning och placering da exempelvis en verksamhet som placeras
hogst upp lattare kan bli utan vatten vid eventuellt lackage eller stérning. Vidare &r
barformaga, luftburen smitta, spridningsvéagar for brand/brandgas och sakerhet i
driftmiljo viktiga aspekter ur funktionssakerhetssynpunkt.

Detta medfér, nar sjukvardsbyggnaderna innehaller verksamheter med snabb
utveckling, att lokaler och teniska system maste utformas for stor generalitet och
flexibilitet (KBM 2008). Det ar ocksa viktigt att tekniska funktioner har hog
tillforlitlighet.

Fem till femton procent av alla sjukvardens lokaler byggs om arligen (Andrén
2008). For ett storre sjukhus betyder det ombyggnationer aret runt. | forlangningen
innebar det besvar och irritation nagonstans, for saval personal, besdkare som
patienter. Att bygga med hog generallitet och flexibilitet minskar behovet av
ombyggnader och anpassningar. Redan i borjan nar en byggnad ska konstrueras bor
schakt och transportvagar for transport av rivningsmassor och byggmaterial samt
fundament for bygghissar planeras (Andrén 2008). Pa sa vis reduceras stérningarna
genom att tiden det tar minskas avsevart.

Att planera och bygga for flexibilitet kan innebéra en ekonomisk optimering men
pa lang sikt dar arskostnaderna under bebyggelsens livstid beaktas mer an
investeringskostnaderna och férhallandena under den korta produktionstiden. Det
ar dyrare att bygga generella och flexibla lokaler &n skraddarsydda sadana. Detta
med anledning att nar byggnaden byggs dimensioneras alla vaningsplan och lokaler
for de mest skrymmande verksamheterna och de storsta samt tyngsta apparaterna.
Dock ska flexibilitet och generallitet optimeras snarare an maximeras (Andrén
2008).
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Anledningar till att inte bygga flexibelt &r att vissa avdelningar i en
kontorsbyggnad, bostadshus eller i ett sjukhus inte fodrar det. Saari et al (2006)
skriver om permanenta delar som innefattar exempelvis motesrum, toaletter,
entréer, sociala faciliteter och stadskrubbar. Dessa behdver inte vara byggda med
flexibilitet. Delar i ett sjukhuskomplex varken behdvs eller kan byggas med
flexibilitet (Andrén 2008). Det géller framst entréer och infarter, som kopplas till
omgivande gator, och lokaler for sérskilda funktioner som garage, Smithanger,
horsalar, tryckkammare m.m. Dessa funktioner kraver att lokalerna &r
skraddarsydda och fast placerade. En femtedel av den samlade lokalytan bestar av
sadana funktioner/verksamheter (Andrén 2008).

Det ar nastintill omojligt att gora uppskattningar pa hur mycket flexibilitet kostar
eller vilken nytta det for med sig. Alla foretag eller landsting/regioner har olika
forutsattningar och inget projekt ar det andra likt. Det &r enkelt att sédga att desto
mer flexibilitet, desto battre. Men flexibilitet kan vara valdigt dyrt, sa det maste
anvéndas med en viss forsiktighet. Flexibilitet bor noga ses 6ver och kostnaderna
bor vagas mot nyttan det for med sig (Smith 2007).

Som ndamnts ska flexibilitet och generalitet optimeras och inte maximeras.
Ytterligare ett led, inom sjukvarden, att minska kostnaderna &r att dela in
verksamheterna i tunga respektive latta verksamheter (Andrén 2008). Kostnaderna
skulle bli véldigt hoga om alla lokaler i en sjukhusbyggnad ska kunna anvéandas till
allt. Om ambitionerna séanks till att astadkomma generalitet och flexibilitet inom
respektive grupp skulle kostnaderna sénkas.

Tunga verksamheter: Latta verksamheter:
Bilddiagnostik Mottagning
Operation Vardavdelning
Laboratoriemedicin Administration
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3.3.1.2 Flexibelt, generellt — Sjukhus idag

Sammanfattningsvis ska, for att sjukhusbyggnaden ska kunna brukas av flera
anvandare utan att byggas om eller, om det inte & méjligt, atminstone vara latt att
anpassa for annan verksamhet, foljande beaktas vid planering och byggande enligt
Andrén (2008):

e Planldsning (rumsférdelning)

e Antal vaningar

e Husdjup

e Vaningshojd

e Pelardelning

e Placering och dimensionering av hissar
e Trapphus och korridorer

o Bjalklags barférmaga

e Placering och storlek pa vertikala installationsschakt
e Forekomst av redundans

e Dagsljus

o Mellanvaggar

e Undertak

e Inredning

Installationer

Sveriges storsta och mest utvecklade sjukhusprojekt, planeras i Stockholm, Nya
Karolinska Solna (fortsattningsvis forkortat NSK). Det anses vara det mest
kompletta sjukhuset i Sverige med sina generella och flexibla anléggningar.
Andrén (2008) beskriver NSK tillsammans med tre andra sjukhus (Blocket i Lund,
Sunderby sjukhus och Hvidovre hospital), hur de & uppbyggda, forsedda med
olika installationer och deras egenskaper. Sjukhusens positiva samt negativa
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faktorer belyses ocksa. Foljande text kommer informera om vilka matt som anses
hélla dagens standard nar det galler flexibilitet och generalitet samt hur sjukhusen
helst ska utformas, med tanke pa form, lage och struktur. Enligt Andrén (2008) kan
NKS krav pa de byggnadsknutna delarna som barférmaga, rumshojd, pelardelning
med mera anvéndas som riktlinjer om inte andra varden visar sig vara mer
lampade.

Uppbyggnaden av de fyra sjukhuskomplexen som Andrén (2008) beskriver, bestar
alla av kvarter. NKS har delat upp kvarteren i fyra stycken; ett for vardlokaler, ett
for forskningslaboratorier, ett for aula med mera och ett for teknik. Den héga
funktionella generalitetet som kommer att finnas kommer att géra det mojligt att
organisera verksamheterna pa flera olika satt, bade vertikalt och horisontellt.

For manga antal vaningar kan ge upphov till problem. Problem som hdghus kan
forknippas med ar exempelvis hissproblem da tillgangligheten forsamras avsevart
nar hissarna ar ur funktion. Hvidovre hospital saknar dessa problem da sjukhuset
enbart har funktionellt sett fyra vaningsplan: kéllare, markvaning och tva vardplan.
Blocket i Lund ar ett sjukhus som dras med dessa problem och haller pa att byta ut
och modernisera hissarna och hisschakten. Tillganglighet for alla i en byggnad
efterstravas och darfor ar hissarnas placering av stor vikt.

Vaningshojden for Blocket i Lund &r 3,4 meter och det anses vara en av sjukhusets
svagheter . Sunderby sjukhus har daremot ett matt pa 4,5 meter som ger, férutom i
korridorer, en rumshojd pa 2,9 meter. Anmarkningsvart ar Hvidovre hospitals
vaningshdjd pa hela 5,1 meter. Ror for varme och vatten, elledningar och
ventilationsutrymmen med mera ar placerade i ett 1,6 meter hogt gangbart
teknikutrymme mellan byggnadens tvargaende balkar. Sunderby sjukhus &r med
sin vaningshojd flexibel men inte tillrackligt medan vaningshojden i Hvidovre ar
lite i 6verkant. Som namnts kan matt tagna fran NKS verka som riktlinjer och dess
vaningshdjd i bade vard- och laboratoriekvarteren ska utformas med en och samma
vaningshojd, 4,8 meter (Andrén 2008). Lastkapaciteten pa bjalklagen utformas lika
for vérd- och laboratorielokalerna vid NKS, 10 kN/m? (Andrén 2008).

Stommens uppbyggnad spelar stor roll fér byggnaders flexibilitet (Ahrbom 1970).
For Blocket i Lund bestar stommen av en pelar/balk-konstruktion med pelardelning
6,36 *7,00 meter. Dock dr pelardelningen i minsta laget och gor det darfor
svarmaoblerat i patientrummen och liknande. Stommen i Sunderby sjukhus bestar
av pelare och balkar i stdl och bjalklagen prefabricerade betonghaldack.
Bjalklagsplattorna ar upplagda pa balkarnas underflansar vilket ger dem en slat yta
och mojlighet att dra ledningar under i alla riktningar. NKS pelardelning med 9 *12
meter tillgodoser sjukvardens behov, idag. Vidare placeras operationssalar och
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vardrum i fasadzonerna medan teamledning, forrad beredningsrum med mera
placeras i den inre zonen. Laboratoriekvarteren byggs likt vardkvarteren men med
en lagre basniva vad det galler hissar och kommunikationer .

For att tillgodose de hogre stillda kraven pa standard, service med mera samt
forhindra smittspridningen, som namnts i forra avsnittet, byggs enbaddsrum for
patienterna i NKS. Dessa rum har ocksa egen toalett och dusch.

De tekniska systemen ska utformas med hog driftsakerhet och flexibilitet. Det
aterfas genom att bygga in redundans. I NKS utformas installationerna sadan att
anlaggningen ska kunna expandera 100 000 m® och att alla verksamheter ska kunna
Oka sin mediaférbrukning med 20 procent. | Sunderby sjukhus &r de tekniska
installationerna utformade for framtida utbyggnad. Sunderby sjukhus ska ndmligen
kunna fungera som krigssjukhus vilket stéller extra hdga krav pa robusthet och
redundans. Som exempel har sjukhuset tva fjarrvarmecenterler som var och en for
sig har tillrdcklig kapacitet for att forsorja hela sjukhuset. Vidare ar
brandsakerheten vél tillgodosedd. Sjukhuset &r sprinklat och har 5500
rokdetektorer som ocksa mycket vél kan byggas ut.

Hvidovre hospital ar forberedd for utbyggnad. Valet att expandera vid detta
sjukhus ar framst av anlaggningstekniska och geografiska skél. Det geografiska
laget har saledes en bettydande roll. Husdjupet kan bidra till att om det ar for stort
blir vissa avdelningar svarutnyttjade eftersom dagsljuset inte nar anda in, det kan
latt bli for morkt.

Genomgaende for alla sjukhus ar att narhet till verksamheterna sinsemellan ar
viktigt. Gangbroar, 6ppna plan och samlokalisering &r vanligt férekommande ord.
Vid byggandet av NKS ska anldggningen lankas samman med Karolinska
institutets fastigheter for att underlatta integration av sjukvard, forskning och
utbildning. NKS utformas sa att ombyggnader kan ske med sa lite storning som
mojligt for verksamheterna och sa att ombyggnadsarbeten blir latta att utfora.
Forberedda transportsvagar, invandigt planeras for byggmaterial. Bjalklagen forses
med trettio centimeter tjockt évergolv for forlaggning av avloppsledningar. Pa sa
vis forenklas ombyggnationer och reparationer eftersom det vanligtvis krévs
borrning och bildning i bjalklaget nér ledningar placerats under bjélklaget. Med
évergolv reduceras ocksa storningar vid ombyggnad.

50



Analys av alternativ anvandning for sjukhusnara fastigheter

3.3.2 Design och miljo

Hinnerson (2008) menar att lokalforsorjarens mal &r att ge personal, besokare m.fl.
sa goda byggnader, miljéer och utrustning som mojligt. Anderson (1998) menar
darfor ocksa att det utdver de funktionella och tekniska vardena finns andra véarden
for oss manniskor, s kallade skonhetens varden. Forutom flexibiliteten &r det flera
viktiga kvaliteter som krévs. Manniskans sinnen; synen, horseln, lukten, smaken
och kanseln samverkar da man upplever en byggnad eller ett rum (Anderson 1998).
Ett rum som har en takhojd pa tva meter och ar funktionellt anvandbart upplever vi
anda som trangt och for Iagt, detta ar vara upplevelsematt. Matt, material, farg och
ljus anvander sig arkitekten av nar ett rum eller byggnad ska gestaltas pa ett visst
satt. Material i ett rum har inte enbart med teknik att gora utan aven hur vi upplever
rummet, med alla sinnen vi har. Att planera for ljus ar betydelsefullt. Ska ljuset
vara lika starkt pa alla stallen? Ska ljuset vara annorlunda i badrummet an i
operationsrummet? Ljusare eller morkare? Mer eller mindre?

For halsan och trivseln spelar inomhusklimatet en betydande roll, lukten, smaken
och kansel. For 35 ar sedan var det sjalvdragsventilationer som existerade. Idag ar
det system med mekanisk till- och franluft som ar oftast forekommande och inte
séllan har nutidens byggnader raffinerade varmevaxlingssystem. Placering av
fonster har ocksa stor betydelse. Enligt Andrén (2008) saknar till exempel
Hvidovre Hospital dagsljus i manga av de rum och korridorer som finns i
markbyggnaden. | NKS placeras alla operationssalar i fasad med dagsljus och
utblickar mot grona innergardar. Fonster har tva uppgifter. Det ena &r att sldppa in
dagsljus och det andra &r att askadliggora naturen/miljon utomhus. For det ar
bevisat att naturen och tradgarden har stor betydelse for hélsa och livskvalitet
Norling 2001). Manga méanniskor blir hindrade att agna sig at aktiviteter som de ar
intresserade av pa grund av att anlaggningen saknas, resorna blir for langa eller
dyra. Manniskor i &ldre aldrar vardesatter friluftsliv och tradgard hogt. Vi mar
béattre av att vistas i naturen. Att vistas i naturen kan exempelvis medfora att risken
for att fa stroke och hjart/karlsjukdomar halveras och mgjligheten till ett oberoende
liv som aldre forlangas med 8-10 ar (Norling 2001). Narhet till naturen ar darfor
viktigt. Studier visar aven att kontakt med naturen ger bade psykisk, fysisk och
social stimulans eller tréning vilket ar sdrskilt hélsoframjande (detta menas &ven
bara av att se ut genom exempelvis ett fonster). Nar det galler livsstil och miljo sa
har rekreation/fritid storst inverkan, ungefar dubbelt sa stor som arbete (Norling
2001).
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I allt storre utstrackning borjar berdrda inom byggsektorn tillagna sig kunskaper
om ekologiskt byggande (Bergman &Sporrong 1999). Arkitekter och ingenjorer i
byggprocessen kan till stor del styra Over vilka teknikval och materialval som gors
vid byggande. Utformning av interiér handlar i hég grad om resurser och kretslopp.
Det ar darfor viktigt att vara noga med att material som anvénds &r bra for miljon
och dr godtagbara ur ekologisk synpunkt. Som avslutning till detta avsnitt ska
darfor nagra rader ges at klimatpaverkan, energieffektivisering och det langsiktiga
tdnkandet.

Pa senare ar har allt fler fastighetsforetag valt att miljoanpassa sin verksamhet
(Bergman & Sporrong 1999). Malet ar att minska miljopaverkan i alla led: bygga,
forvalta, riva och demontera. Miljoarbetet kan leda till att hdja sin konkurrenskraft
och &ven tillgodose kundernas 6nskemal, krav och behov. Fastighetsforetagande
paverkar miljon pa manga olika satt. Det som kanske paverkar miljon mest ar
energianvandningen. Men i arbetet att verka for en battre miljé har valet och
hantering av byggmaterial samt kemikalieanvandning ocksa stor betydelse (Basiri
& Forsling 2006). Dock ar fakta féljande att energianvandningen inom bygg- och
fastighetssektorn utgdr en betydande del av all den samlade energianvandningen.
Forutom miljovinsterna som fas genom att effektivisera energianvandningen kan
varje krona som sparas komma till nytta pa andra satt (Basiri & Forsling 2006).
Saledes stalls det aven krav pa aktorerna vid planering, projektering och byggande.
Det finns lagar och politiska direktiv som styr vart agerande idag.

Lagstadgad planering, hallbart samhalle:
¢ Plan- och bygglagen PBL 1987
e Byggnadsverkslagen BVL 1984

e Miljobalken MB 1998

De nationella 6vergripande miljokvalitetsmalen for Sverige ar 16 till antalet, varav
4 berér bebyggelse och energianvandning:

1. Begransad klimatpaverkan
2. Frisk luft
3. God bebyggd miljo

4. Skydd av ozon
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For den offentliga verksamheten i Sverige ar kraven uppifran tydliga.
Miljofragorna maste bli en naturlig del av alla myndigheters verksamhet pa samma
satt som ekonomin ar det. Det offentliga fastighetsforetagandet har pa senare ar
stallts infor flera forandringar som till exempel krav pa ett mer resultatinriktat
resultat. Verksamheten dr mer konkurrenskraftig idag och i konkurrensen kan
miljoarbete fa stor betydelse . Férutom direktiv fran regering, riksdag och manga
kommunstyrelser staller aven de som brukar lokalerna krav pa att byggande och
forvaltning sker pa ratt satt. Lokalutnyttjarna staller krav pa klimat, materialval,
resurssnalhet, begransad anvandning av miljo- och halsofarliga produkter samt
okad atervinning och ateranvandning. Andra vanliga krav som kan stallas ar
mojligheten att kallsortera avfall och &ven paverka kostnaden av el och
uppvarmning (Bergman & Sporrong 1999).

For att kunna miljoanpassa verksamheten maste kunskap om vad som paverkar den
yttre miljon finnas. En grov indelning av olika kéllor som paverkar miljon enligt
Bergman & Sporrong (1999) kan vara:

e Resurshushallning ar en mycket viktig del av fastighetsforvaltningen. Den
omfattar bland annat energianvdndning och  vattenforbrukning.
Energianvandningen bestar av en kombination av  manga
anvandningsomraden av varierande storlek. Resurshushallningen paverkas
i stor utstréckning av de systemval som gors vid nybyggnation. System for
uppvarmning, ventilation med mera &r ofta mycket kostsamma att byta ut i
ett senare skede.

e Material- och produktval berér bade ny-, om- och tillbyggnad samt drift
och underhall. Nar forandringar eller reparationer ska ske och material ska
valjas ska man stddja sig pa de livscykelanalyser som gjorts for vissa
material inom byggsektorn. For lokalvarden bor miljomarkta produkter
valjas framfor andra. Det &r viktigt att se till helheten och ta hansyn till
maéanniskor som ska anvénda lokalerna eller produkterna.

e Restprodukthantering handlar i princip om kéllsortering. Det finns &mnen i
manga hus som &r skadliga for bade hélsa och milj6. Dessa amnen maste
tas om hand pa ratt satt vid ombyggnation. Kallsortering omfattar &ven
omhandertagande av fargrester, atervinning av byggmaterial och andra
restprodukter. Dagligt avfall (matrester, sopor, pappersskrap) maste ocksa
tas om hand pa bésta satt.
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4 Mikrobiologen

| detta kapitel kommer forst en presentation av Vastfastigheter att goras, sedan en
beskrivning av den berdrda fastigheten, darefter en presentation av intressenter,
planer och visioner for att avslutningsvis presentera en sammanstéllning av de
gjorda intervjuerna.

4.1 Vastfastigheter, en presentation

Vastfastigheter &  lokalforsorjare  och  fastighetsforvaltare 4t  Vastra
Gotalandsregionen. De forser Vastra Gotalandsregionens verksamheter med
lokaler, bade i egna fastigheter och genom lokaler som hyrs in. De egna
fastigheterna forvaltas i egen regi medan de inhyrda lokalerna (bedrivs pa
entreprenad) forvaltas av externa forvaltare. En del av Vastfastigheters bestand
hyrs ut till externa hyresgaster som inte ingar i regionen men deras framsta uppgift
ar att tillhandahalla lokaler till regionens verksamheter dar sjukvarden dominerar
som hyresgast. Vastfastigheter dger och forvaltar bland annat sjukhus,
vardcentraler naturbruksgymnasium och folkhdgskolor

Totalt ager Vastfastigheter idag 71 forvaltningsenheter som motsvarar en yta pa
drygt 1,7 miljoner kvadratmeter. De har en omsattning pa nastan 1,7 miljarder
kronor och har cirka 330 anstéllda. Vastfastigheter hyr dven in drygt 660 000 m?
(Vastfastigheters arsredovisning, 2008). | regionen finns det totalt 16 sjukhus.

Den forsta januari 1998 bildades Vastra Gotalands lan genom en sammanslagning
av Goteborgs- och Bohuslan, Alvsborgs lan och Skaraborgs lan. Vistfastigheter
bildades ett ar senare, forsta januari 1999, i samband med regionbildningen i Vastra
Gotaland, Véstra Gotalandsregionen. Regionen tog Over uppgifterna hos
Bohuslandstinget, Landstinget Alvsborg, Landstinget Skaraborg samt
landstingsverksamheterna, i forsta hand sjukvarden, i Géteborgs kommun. Nar
Vastfastigheter bildades slogs saledes fastighetsforvaltningarna i de olika lanen och
Goteborg sig samman. Narhet och tillganglighet for sina kunder &r ett
nyckelbegrepp inom Vastfastigheter. For att kunna serva kunderna pa bésta satt
finns idag tre stycken distrikt, se bild till hdger. Vid sammanslagningen 1999 fanns
dock fyra distrikt: Boras, Goteborg, Mariestad och Uddevalla. Men sa sent som i
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mars detta ar blev de fyra distrikten tre, Mariestad och Boras slogs ihop till distrikt
Ost. Uddevalla bytte d&ven namn till Vast. Se bild nedan.

Bild 3, distrikten (Ké&lla: Vastfastigheters hemsida)
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4.1.1 Organisation

| figuren nedan éaskadliggors Vastfastigheters organisationsschema. | toppen sitter
fastighetsdirektdren. Fastighetsdirektéren har det Overgripande ansvaret for
Véstfastigheter och har till sin hjalp en ledningsstab (Stab i figuren) med
specialistfunktioner samt en ledningsgrupp. Ledningsgruppen bestar av en
utvecklings-, ekonomi- och personal och informationschef samt tre
fastighetschefer. En fastighetschef for varje distrikt som i sin tur har sin egen
organisationsuppbyggnad med fastighetschefen i toppen.

Fastighetsdirektor
Kjell Eriksson

Personal- och informationsavdelning
Persomal- och informationschef

Utvecklingsavdelning Ekonomiavdelning
Utvecklingschef Ekonomichef
Hans Sandqvist Britt Olsson

Eva Vettese

Fastighetschef
Bo Kjellstrand

Bild 4, organisationsschema for Véstfastigheter (Kélla: Vastfastigheters hemsida)

Det finns i ledningsstaben sex stycken medarbetare vars uppgift ar att vara
radgivare till fastighetsdirektoren samt att utarbeta Vastfastigheters strategier och
omvandla dem till tydliga ledningsdirektiv. Dock har fastighetsndmnden det
politiska ansvaret for att tillgodose regionens verksamheter med lampliga lokaler.

Huvudkontoret for Vastfastigheter ligger i Vénersborg vid foretagsparken i
bostadsomradet Restad Gard. Vid huvudkontoret & merparten av ledningstabben
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lokaliserade tillsammans med utvecklingsavdelningen, ekonomiavdelningen samt
personal- och informationsavdelningen men ett antal medarbetare finns &ven i
Gateborgsomradet.

| Sverige finns ett nara samband mellan vardverksamheten och
fastighetsorganisationen som forsorjer varden med lokaler. Sveriges landsting och
regioner har en organisationsstruktur som innebar att fastighetsenheten &r skild fran
vardens karnverksamhet. Vastfastigheter ar en egen landstingsforvaltning. Forr sa
hade varje sjukhus sin egen byggnadsavdelning och fastighets- och
verksamhetsfragor behandlades inom samma organisation. Fran 1980-talet har de
flesta landsting borjat bilda fastighetsenheter for att renodla organisationsstrukturen
(Hinnerson 2008). Sedan 2000-talet har fastighetsenheterna bérjat se sig sjalva
framst som lokalforsorjare vilket medfort att synen pa karnverksamhet dndrats.
Detta marks framst nar skillnaderna studeras mellan tva olika konstruktioner som
kan ses i lokalforsorjningen inom vardbyggnadssektorn idag. Det finns saledes tva
fall/konstruktioner; det ena dar en klar uppdelning mellan lokalforsorjare fran
fastighetssidan och varden existerar och det andra da det finns en lokalforsorjande
mottagare pa verksamhetssidan (varden) som integrerar med aktorer fran den
lokalforsOrjande organisationen. Positivt med den sistn&mnda modellen dr att
mycket god kunskap, bade operativt och strategiskt, finns om verksamhetens behov
och utvecklingsmojligheter. Bada modellerna aterfinns inom Vastfastigheter.

4.1.2 Verksamhetsstyrning, vision och mal

Véstfastigheter ar dels en lokalforsorjare som forser sin kund med lokaler och dels
en byggherre och fastighetsdgare som forvaltar sina lokaler och byggnader och
tillhandahaller drift och underhall av dessa. De erbjuder ett helhetskoncept for
lokallgsningar inklusive drift och service. | verksamheten ingar &ven
fastighetsforvaltning samt ansvar for ny- och ombyggnationer. Vastfastigheters
fyra verksamhetsomraden 4r, lokalforsorjning, byggnation, forvaltning och
kundservice.

Det gemensamma uppdraget for Vastra Gotalandregionens verksamheter &r att
bidra till ett ”gott liv” for invanarna. Vastfastigheter ska skapa mesta mdjliga nytta
och varde for regionen och dess verksamheter. For att kunna forvalta och utveckla
fastigheterna maste en gemensam bild finnas Gver vilka strategiska och operativa
mal Vastra Gotalandsregionen har. Utifran dessa mal, sina respektive uppdrag samt
omvérlds- och utvecklingstrender ska regionens verksamheter formulera sina
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verksamhetsplaner. Verksamhetsidé, véarderingar samt vision ar grundstenar i dess
verksamhet. Nar alla kénner till dessa och arbetar efter dem blir det mojligt att
strava at samma hall och kanna gemenskap i arbetet. Verksamhetsidén séager att
med kunskap om kundernas behov ska Vastfastigheter aktivt stddja regionens
verksamheter med andamalsenliga lokaler, god miljo och service samt med hog
kompetens effektivt forvalta och utveckla fastigheterna (Véstfastigheters
verksamhetsplan 2009-2011). Varderingarna (ansvarsfullhet, gladje, Oppenhet,
nytdnkande) fungerar som en stabil grund i en foranderlig varld. Véstfastigheters
framtida malbild &r att vara den naturliga fastighetspartnern inom varden.
Vistfastigheter ska under den narmaste trearsperioden fokusera pa fem strategiska
végval.

e Erbjuda en attraktiv arbetsplats med fokus pa kompetens

e Vara affarsmassiga och arbeta med kostnadseffektivitet

e Ha starkt kundfokus och anpassade erbjudanden

e Vara en vardeskapande partner i vardens verksamhetsutveckling
e Vara padrivande och géra medvetna val for en hallbar utveckling

Vistfastigheter forsoker att paverka miljon sa lite som majligt. Verksamheterna
kretsloppsanpassas for att framja den langsiktig hallbar utveckling. Lokalerna som
erbjuds tar hansyn till bade méanniskan och miljon. Hela verksamheten ska praglas
av ett langt drivet miljotankande, dar samtliga aktiviteter och arbetssatt hela tiden
prévas ur ett miljoperspektiv. Forbattringar efterstravas standigt for att med god
marginal mota de krav som anges i lagar och férordningar samtidigt som
kundfokus prioriteras och kundernas énskemal och krav tillgodoses. Malet att
minska energianvandningen, som ar ett av atta miljomal som regionen har, ar ett
prioriterat mal for Vastfastigheter. Sveriges riksdag har antagit 16 langsiktiga
miljokvalitetsmal och Vastra Gotalandsregionen har i sin tur 8 miljomal. Det
gemensamma malet inom regionen ar en “hallbar utveckling dar dagens behov
tillgodoses utan att kommande generationers mojligheter &ventyras”. Regionens
flerdrsplaner beskriver att politiken och da framst miljopolitiken ska fokusera pa
klimatforandringar och aktivt verka for att minska utslappen av vaxthusgaser.
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4.2 Beskrivning av Mikrobiologen

For att skriva objektsbeskrivningen har tva intervjuer genomforts. Matts Jonsson
och Jonas Hansson, ingenjor respektive elchef pa Vastfastigheter intervjuades. |
referensramen delades en byggnad upp i tre delar, samhélls-, byggnads- och
verksamhetsknutna delar. Objektbeskrivningen kan inte strikt delas upp i dessa tre
delar eftersom den éven tar upp mycket annat. Dock foljer objektsbeskrivningen ett
monster dér en allmén presentation av Mikrobiologen gors, darefter presenteras de
samhallsknutna delarna och sist vavs de byggnadsknutna och verksamhetsknutna
delarna ihop. Nodvandig information som utomhusmiljo, renoveringsbehov och
miljofarliga &mnen vévs in i texten.

Uppe pa hojden, i Anggarden, i Goteborg ligger Sahlgrenska sjukhusomréde. |
narheten aterfinns attraktiva omraden som Slottsskogen, Gdéteborgs Botaniska
tradgarden, Medicinareberget, Chalmers tekniska hogskola, som i sin tur heller inte
ligger langt ifran Linnéstaden och centrum. Omradet Sahlgrenska bestar av tre
fastigheter. Dessa ar Sahlgrenska sjukhuset, Guldhedsgatan 19 och Mikrobiologen.
For karta 6ver hela omradet se bild 5 nedan.

I" "-
MEDICINARBERGET 7 \

MI“\I(%)BIOLBGE}J

8vgg, ¢
N

Fomsannl 5470
ffocrs s

GOTEBORGS e ity
BOTANISKA TRADGARD "~ ==

Bild 5, Bild dver Medicinareberget och sjukhusomradet, det morkblaa ar sjukhusomradet
(Kalla: Sahlgrenska sjukhuset, byggnadsplan 2008)
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Mikrobiologens fastighetsbeteckning &r Guldheden 23:1 och 4&gs av
Véstfastigheter. Lokalerna hyrs ut till Sahlgrenska Universitetssjukhuset som
brukar storsta delen av lokalerna. Andra hyresgaster ar Sahlgrenska Akademin och
Lantméannen.

Mikrobiologen, som denna studie ar begransad till, bestdr idag av sex stycken
byggnader. Dessa byggnader har inga namn utan identifieras genom
byggnadsnummer, bild 6.

N,
e

Bild 6, Mikrobiologens fastigheter med id-nummer (Kalla: Sahlgrenska sjukhuset
upprustningsplan 2009)

Det kan faststallas, utifran ritningar, intervjuer och okular besiktning, att fem av de
sex byggnaderna har samma byggnadstekniska uppbyggnad. Undantaget ar
byggnaden 5474, det lilla” djurhuset som bestar av endast en vaning och skiljer
sig vad det galler exempelvis mellanvdggar. Dock &r alla byggnaderna byggda
1960. Nar Mikrobiologen byggdes 1960 var det tankt att byggnaderna skulle
anvandas till laboratorieverksamhet. Aven idag 4ar det i huvudsak
laboratorieverksamhet som bedrivs i Mikrobiologen, alltsa ingen klinisk
verksamhet. Byggnaderna 5474 och 5475 anvénds framst som djurhus. Forskare i
dessa lokaler &gnar sig framst at att studera tarmsjukdomar. Byggnad 5475
renoverades i mitten av 90-talet.
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Fastigheten har 18 817 m® LOA. Generellt sett finns det néstintill inga lediga
lokaler, det mesta dr uthyrt. Nedan foljer en tabell med byggnadernas area, antal
vaningar, anvandning, genomsnittshyran och vilket planerat underhall som &r tankt
att ske inom en snar framtid.

Byggnad Area Antal Anvandning Genomsnitt  Underhall

(LOA van. shyra
m?) (kr/m?)

5474 519 1 experimentell Info saknas  Klottersanering
djurkirurgi

5475 3262 5 Labb. 1218 Riva befintliga
Byggnaden &r gasskap och
godkand for malning.
djurhallning
(sméadjur)

5476 1283 6 expeditioner, 683 Fonsterunderhall,
laboratorium, varmeatervinning
undervisning. pa ventilationen,

ytskiktsrenovering
av trapphuset

5477 6548 9 laboratorium 1101 Upprustning av
och expeditioner ytskikt,

fonsterupprustning

5478 4317 8 laboratorium 1204 Ytskiktsrenoverin
och expeditioner g, ombyggnad styr

ventilation

5479 2888 6 laboratorium 1099 Fonsterupprustnin
och expeditioner g,

varmeatervinning
ventilationen

Tabell 5, byggnadernas area, antal vaningar, anvandning, genomsnittshyran och planerat
underhall

Ett antal ytskiktsrenoveringar och mindre ingrepp har genomforts men Overlag &r
det mycket kvar att renovera.
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Byggnaderna 5476, 5477 och 5478 &r i princip ett enda komplex da de ar ihop
byggda. Byggnad 5479 kopplas samman med 5477 genom en gangbro. De andra
byggnaderna 5475 och 5474 ar fristaende.

Mikrobiologen ger intryck av gamla, utslitna samt omoderna lokaler. Ett bland
manga bevis pa detta ges direkt i entrén dar besokaren eller personalen ska ta sig
uppfor en trappa for att komma till forsta plan. Tillgangligheten for exempelvis
funktionshindrade &r saledes oacceptabel samt det orsakar problem nar
provtransporter anlander. Inredning och installationer ar gamla och arbetsmiljon ar
inte av den béasta karaktar. Mikrobiologen ar skraddarsydd med specialutrustning
for vissa verksamheter vilket gor lokalerna mindre flexibla. Utemiljon bestar av en
innergard. Innergarden, som forvisso ar skymd fran vagen och bostadsomradena
runt om, ar inte sarskilt attraktiv. Lite rekreation aterfinns men stora delar &r
asfalterade for den godsmottagning som finns pa garden. For personal finns tva
”provisoriska” uteplatser i form av ett antal plaststolar och ett par bord som &r
placerade mitt pa graset. Underhallet av buskar och trad pa fastigheten var eftersatt
och illa skétt vid den tidpunkt som den okuldra besiktningen genomférdes. Det
finns dock en stor potential for innergarden pa Mikrobiologen att bli gemytlig och
valkomnande. Pa innergarden finns dven majlighet till parkering. Som namnts ar
fastigheten skiljd fran omkringliggande verksamheter. | norr och oster finns
buskage och trad langs stéangslet som skiljer av fastigheten mot de bostadsomraden
som finns i nérheten.

Mikrobiologens geografiska placering kan ses som bade negativt och positivt.
Medicinareberget och Sahlgrenska sjukhuset ar grannfastigheter. Sdder om
sjukhuset  aterfinns Goteborgs Botaniska tradgarden och vaster om
Medicinareberget ligger Slottsskogen, bada med vackra naturer och miljoer. Aven
Chalmers tekniska hogskola ligger i nérheten till Mikrobiologen och efter
ytterligare en bit kommer Gaéteborgs centrum. Positivt ar saledes nérheten till alla
dessa attraktiva omraden. Dessvirre ar Mikrobiologen en aning isolerad av flertalet
barridrer som gor att Sahlgrenska Universitetssjukhuset, Medicinareberget och de
naturrika omradena blir svaratkomliga. Utanfor Mikrobiologen stracker sig
Guldhedsgatan som verkar som en barridr mot Medicinareberget. Guldhedsgatan
delar sedan upp sig till Ehrenstrémsgatan och Per Dubbsgatan. Ehrenstrémsgatan
stracker sig mellan Mikrobiologen och sjukhuset och gor att kommunikationen
mellan dessa forsvaras. Per Dubbsgatan i sin tur stracker sig mellan sjukhuset och
Medicinareberget och avskiljer dessa fran varandra. Dock har det mellan sjukhuset
och Medicinareberget upprattats en gangbro som ska integrera omradena med
varandra. An mer avlagset blir dd Goteborgs Botaniska tradgéard och Slottsskogen.
Vitsippsdalen som slingrar sig runt Géteborgs Botaniska tradgard gor det nastintill
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omojligt for personal, patienter eller besokare att ta sig dit via sjukhusomradet.
Mellan slottsskogen och omradena Botaniska, Sahlgrenska och Medicinareberget
verkar Dag Hammarskoldsleden som en enorm barriar som gor det bade farligt och
svart att ta sig 6ver. (Mer om detta senare nar planer tas upp)

Kollektivtrafikforbindelserna med sparvagnar och bussar ar bra. Hallplats finns
beldget alldeles utan for Mikrobiologens entré. Darfor &r det latt att ta sig till
centrum eller exempelvis Chalmers tekniska hogskola. | riktningarna norr och gst
finns bostadsbebyggelse. Planer finns att i framtiden bygga fler bostader dster om
Mikrobiologen, da i form av studentbostader. Parkering finns att tillga bade inom
Mikrobiologen, direkt utanfor och aven i nara anslutning till Mikrobiologen, pa
andra sidan Guldhedsgatan.

Fastighetens mediaforsorjning erhalls genom Sahlgrenska sjukhuset. Pa
Mikrobiologen finns en egen transformatorstation, i byggnad 5477, som férdelar
bland annat hégspanningen till de resterande byggnaderna. Det finns dnskemal om
att koppla bort Mikrobiologen fran Sahlgrenska sjukhus och direktansluta den till
Goteborgs Energi. Anledningen till det &r att situationen som rader idag inte ar
optimal. Ledningarna dras fran sjukhusomradet, under Per Dubbsgatan och via
Medicinareberget dver till Mikrobiologen. Trots att Géteborgs Energi har monopol
pa kommunal mark kan ledningarna ligga kvar pa grund av havd. Problem har skett
och kommer att ske nar arbeten vid exempelvis Per Dubbsgatan ska utféras som
kraver utgravningar i marken. Goteborgs Energi gar igenom sina ledningskartor
och finner inga ledningar dar och tillstand for att grava ges. Flertalet ganger har
ledningarna till Mikrobiologen forstorts pa grund av detta. EIférsérjningen for
sjukhusomradet &r uppbyggt som ett ringsystem. Till varje transformator ska el
kunna komma fran tva hall. Darfor maste, innan Mikrobiologen kopplas bort fran
det befintliga elforsorjningsnatet, Vastfastigheter dra nya ledningar inom
sjukhusomradet s att inga “doda” dndar uppstar. Skulle ”d6da” dndar existera
innebdr det ett icke robust sjukhus och ingen redundans. Det skulle darfor bli
orovackande konsekvenser vid ett eventuellt fel. Idag kan det dd konstateras att det
finns reservkraft att tillga. Inom Mikrobiologen ligger manga ledningar i kulvertar i
kallarplanet. Dock finns det 127 wolts ledningar som indikerar att de &r véldigt
gamla och trots allt kanske borde bytas ut.

Som konstaterats &r den byggnadstekniska standarden likartad for alla
byggnaderna. Vaningshojden &r 3,44 meter och har en funktionshéjd pa 2,96 meter.
Det ger en bjalklagshojd pa 0,48 m. Bjalklagskonstruktionen i dessa byggnader
bestar forst av en konstruktionshetong (cirka 20 cm), darefter en bjélklagsfyllning
(cirka 20 cm) och Overst ett 6vergolv (cirka 8 cm). Bjalklagets barformaga ar 450
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kg/ m? vilket motsvarar 4,41 kN/m?. Man kan éverbelasta men man borde undvika
punktbelastning. Ledningar &r placerade i bjalklagen samt i yttervaggarna.
Stommen ar av pelar/balk konstruktion och mellanvaggarna bestar av mursten.
Undertaket bestar av undertaksplattor i mineralull. Byggnaderna &r utformade med
en korridor som dr 3 meter bred i mitten av huset och sedan rum langs korridoren
pa bada sidorna. Rummen har ett rumsdjup pa ungefar 5 meter. Det medfor att alla
rum, undantag kyl- och frysrum, har fonster som slapper in dagsljus och ger
utblickar mot utemiljon.

Fasaden pa byggnaderna 5474, 5478, 5479 och 5477 bestar av gult tegel medan
fasaden pa byggnaden 5475 och 5476 bestar av betong med puts pa. P4 vissa
stallen har denna puts lossnat och skulle darfor behévas lagga pa nytt.

Alla miljémal, direktiv och krav pa energioptimering har medfort att nya flaktrum
har byggts. Ombyggnationen av dessa flaktrum gjordes sa sent som i ar och haller
darfor mycket hog standard. For ett antal ar sedan |ag energiatgangen i snitt pa ca
240 kWh/ m® och malet &r att narma sig 180 kWh/ m2 | mikrobiologen finns
manga gamla energiinstallationer och apparater som drar onddigt mycket strom.
Onskevart ar att slanga ut gamla energiinstallationer och bygga om till mer
effektiva sadana med timer och energiatervinning.

Som ocksa kunde utlasas ur tabellen i borjan av detta stycke ar fonstren i behov av
renovering. Framst pa grund av funktionella orsaker men ocksa for energisparande
atgarder. Det ar tvaglas teakfonster i alla byggnader.

Hissarna ar relativt bra fordelade. Det finns hiss i alla byggnaderna. En person- och
tva transporthissar finns mellan byggnad 5477 och 5478 som aven byggnad 5476
tar del av. Sedan finns en personhiss langst till vanster i 5477, en i mitten av 5479
och en langst ut till hoger i 5478. Dessa ar gamla och vissa har fatt byggas om da
kraven for hissar har andrats. Den generella uppfattningen som fas av en besokare
pa Mikrobiologen &r att lokalerna &r i behov av renovering. Det handlar om folks
arbetsmiljoer. Laget ar svart att avgoéra om det ar bra eller daligt. Om daglig
kontakt beh6vs med omkringliggande verksamheter, exempelvis forskare emellan,
kan det ses som daligt men annars finns allt inom gangavstand. Aven om vissa
ytskiktsrenoveringar har gjorts kan lokalerna och korridorerna for en utomstaende
bestkare upplevas gamla och slitna. Exempelvis sitter gamla dorrar kvar i de
korridorer som renoverats vilket darfor fortfarande ger korridorerna ett intryck av
gammalt och slitet.

Miljobeskrivning i form av miljcfarliga amnen gors inte mer ingaende an att det
konstateras att det forekommer asbest, P\VC och PCB.
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4.3 Kunskapsstaden Sahlgrenska

Under 2004 formulerade styrelserna for Sahlgrenska Universitetssjukhuset och
Sahlgrenska akademin vid Goteborgs universitet en gemensam vision for
sjukvarden, forskning och utbildning. Den beskriver hur viktigt ett samarbete
mellan varden inom sjukhusomradet och FoU pa Medicinareberget &ar. Samma ar
gjordes en idéskiss, "Kunskapsstaden Sahlgrenska”, for att synliggora hela det
samlade stadsomradets potential och utvecklingsmajligheter. Medicinareberget &r
ett universitetsomrade som med sitt lage mellan Sahlgrenska sjukhuset,
Chalmersomradet och Linnéstaden har stor utvecklingskapacitet. Bilden nedan
illustrerar omradet ” Kunskapsstaden Sahlgrenska”.

Bild 7, bild 6ver omradet (Kalla: Akademiska hus, utvecklingsplan 2004)
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Fran Slottsskogen och Botaniska tradgarden via Sahlgrenska sjukhusomradet,
Medicinareberget, Chalmers tekniska hdgskola och ner mot Goéteborgs centrum
finns det samband och kopplingar som borde utnyttjas. Sambandet och
kopplingarna fungerar inte i dagslaget pa grund av de trafikbarridrer som skiljer
omradena at. Dessa barriarer maste minimeras, om majligt elimineras for att skapa
integration mellan de olika omradena och for att lyckas bli ett ledande
kunskapscenter. Manga olika parter och intressenter kopplas till detta arbete.
Nedan presenteras dessa.

intressenter

Goteborgs stad
- Business Region Géteborg
-- Stadsbyggnadskontoret

@ Goteborgs Universitet
Sahigrenska Akademin

Naturvetenskapliga fakulteten

Samhallsvetenskapliga fakulteten

=252

L
Véstra Gétalandsregionen
Sahlgrenska Universitetssjukhuset
Regional Utveckling - VGR

Chalmers tekniska
hégskola

Sahlgrenska Science Park

Ovriga foretag inom omradet Fastighetsagarna

> ) > e -4 3 Vastfastigheter
. Akademiska Hus
Fastighetskontoret, Goteborgs stad
Higab
Andra fastighetsagare inom omradet

Bild 8, de olika intressenterna (Kalla: Kunskapsstaden Sahlgrenska)

Syftet med idéskissen ar att skapa en vision for hela stadsomradets fysiska
utveckling, att skapa ett underlag for framtida samplanering och optimering av
omradets fysiska resurser och underlag for planering av infrastrukturen. Tanken ar
att vardverksamheten, forskningen/utbildningen och néringslivet ska integrera och
malet &r att utveckla och bygga upp ett unikt, medicinskt, vardvetenskapligt och
biologiskt inriktat kunskaps-, resurs- och verksamhetsomrade.
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Néringslivet
Sahlgrenska Science Park

ey Business Region Géteborg — BRG
Regional Utveckling VRG
Foretag

Sjukvard /
SU Sahlgrenska sjukhuset

e N '
AN
\v

@

Forskning, utveckling och utbildning — FoUU

Goéteborgs Universitet:

\ Sahligrenska Akademin /
Naturvetenskapliga fakulteten
Sambhallsvetenskapliga fakulteten

\_‘_-_/

Bild 9, illustrerar syftet med idéskissen (Kalla: Kunskapsstaden Sahlgrenska)

Framgangsfaktorer som presenteras i idéskissen ar narhet, tillganglighet och

kommunikation, kapacitet och miljo.

e Narhet - for basta méjliga samverkan och integration mellan omradets alla
intressenter for 6msesidig inspiration och gemensamt resursutnyttjande

(lokaler, service, vard- och FoU-utrustning).

e Tillganglighet och kommunikation — astadkomma effektiva I6sningar for
biltrafik och parkering men ocksa 6ppenhet mot den omgivande staden sa

interaktion med andra institutioner, skolor med flera kan ske.

o Kapacitet — Strategier for utbyggnader, byggnads- och miljéfornyelse,

avancerad lokalutveckling samt forvaltning.

e Miljo — Bebyggelsestruktur, samband, arkitektur och yttre miljé som ger
omradet en tydlig identitet och blir attraktionskraftigt. Aven lokaler och
den inre miljon som ger bésta mojliga forutsattningar for funktionalitet,

héalsa och trivsel.

Med sitt 1&ge och yta kan fastigheten Guldheden 23:1, Mikrobiologen, vara en
viktig faktor for den kommande kunskapsstaden, kunskapsstaden Sahlgrenska.
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4.3.1 Intressenter

4.3.1.1 Sahlgrenska Universitetssjukhuset

Sahlgrenska Universitetssjukhuset har sedan regionbildningen skedde 1999 varit en
del av Vastra Gotalandsregionen. Men det var inte da Sahlgrenska
Universitetssjukhuset bildades. Tva ar tidigare, i januari 1997, gjordes en
sammanslagning av akutsjukhusen Sahlgrenska, Ostra och Médlndal som
tillsammans gick under namnet Sahlgrenska Universitetssjukhuset. Anledningen
till sammanslagningen var att ta tillvara pa de samlade resurserna for sjukvarden i
Storgoteborg. Detta for att kunna ge invanarna en god vard nu och &ven i
framtiden. Det &r Nordens storsta sjukhus med ungefar 17 000 anstéllda och 2 300
vardplatser (Sahlgrenska Universitetssjukhusets, 2009).

Sahlgrenska Universitetssjukhuset har tre huvuduppgifter:
e Ge lanssjukvard till invanarna i framst Storgoteborg
e Ge hogspecialiserad vard till invanarna i Vastra Gétaland och i 6vriga riket

e Bedriva forskning, utveckling och undervisning

Sahlgrenska Universitetssjukhuset — sjukvard, forskning, utveckling och utbildning
med hogsta kvalitet. Sahlgrenska Universitetssjukhusets vision &r att bidra till ett
gott liv for invanarna i Vastra Gotalandsregionen, for hélsa, trygghet i vardagen
och ett livskraftigt Véstra Gotaland. Det ar alla verksamheters och medarbetares
ansvar att oavsett roll, uppgift eller uppdrag se till den enskilde individens behov
men ocksa regioninvanarnas samlade behov.

Halso- och sjukvardsstyrelsen i Vastra Gotalandsregionen bestéller den vard som
ska bedrivas vid Sahlgrenska Universitetssjukhuset. For sjukhuset finns dessutom
en politisk styrelse med nio ordinarie ledaméter. Sjukhusdirektéren ar den hogste
tjdnstemannen inom Sahlgrenska Universitetssjukhuset. Sjukhuset ar organiserat i
sex omraden, vars omradeschefer &r direkt understillda sjukhusdirektoren.
Sjukhusets ledningsgrupp bestar av sjukhusdirektoren och de sex omradescheferna
samt stabspersoner. Ledningsgruppen behandlar och tar stéllning till
sjukhusovergripande fragor av i forsta hand langsiktig och principiell karaktar.
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relse

Sjukhusdirektdr

Sjukhusdirektorens stab Ledningsgrupp

Gemensam administration

Omrade 1

- Barnkirurgi, akutmot-
tagring, akut kortids-
ward och mattagningar

- Barn- och ungdoms-

Omrade 2

- Allmén pykiatri
Malndal

- Allmén psykiatri,

Sahlgrenska

Abutmottagning och
Medicin M&indal

= AnOpflva Malndal
» Geriatrik M&indal

Omrade 4

- Infektion

« Klinisk fysiologi

« Laboratoriemadicin
Hinisk bakteriologi

Ostra och Mammografi
- Radiclogi Sahlgrenska
+ Reumatologi

Central samverkansgrupp

Omrade 5

- An'Coilva Sahigrenska
+ Handkirurgi

+ Hud- och kenssjukvird
- Kirurgi Sahlgrenska

peykiatri, bamnzuroiogi M . Almin psykistr Ortoy Hinick genatk - - Geriaftrik Sahl; ka
r £ L - Ortopedi i . + Meurosjukvard grens
t;ch Habm!;ﬂﬂlg ‘ Sstra o . Hinisx mmunoog oz | Njurmacicin « Kardiclogi
- Barnanestesilopiiva + An/Opilva Gstra avdelning (OTA) Hinisk kemi - Onkelogi - Karliorurgi
- Barnkardiclogi - Sjub tik och Hinick patolog: och \ Plasiikkirargi - Lungmedicin och
« Barmedicin - Beroendevird ardog Rehab‘mﬁfﬁ . allergologi
- Barnradialagl, Klinisk + Kirurgi Ostra - gonsjukvard _Medimm?ﬁik ool « Medicin Sahlgrenska
tysiclegi « Medicin/Gariatrik Ostra ach Teknik  Transplantations- = Thoraxkirurgi
- Gynekologi ach « Neuropsykiatri Medicinsk teknik centrum = Thoraxoperation/TIVA
reproduktionsmedisin Rittspeyiiati MFT/Diagnosik
" . psykiatri ‘Clag - Urologi
- Meonatologi Vinga Team Terapeutick radiofysik Jrologl
- Obstetrik e - Radiclogi Mélndal. - Orenr. nis- och

halssjukvard

- Akutmatiagning,

- Ambulanssjukvird och

Omrade 6

Sahigrenska

prenospital vard

Bild 10, organisationsschema Sahlgrenska
Universitetssjukhuset, 2009)

Universitetssjukhuset (Kélla: Sahlgrenska
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4.3.1.2 Akademiska hus

Byggnadsstyrelsen bolagiserades 1993 och det var da Akademiska Hus startade sin
verksamhet. | samband med ombildningen bdérjade lokalférsorjningsmonopolet att
upphora och myndigheter och verk var inte langre tvingade att hyra lokaler hos
eller via Byggnadsstyrelsen.

De forsta tio aren praglades av uppbyggnad och en enorm expansion till foljd av ett
Okat antal studenter i landet. Akademiska hus é&r ett av Sveriges storsta
fastighetsbolag och &gs till 100 procent av staten (Akademiska Hus, 2009) Deras
verksamhet gar ut pa att projektera, bygga, dga och forvalta lokaler och fastigheter.
Akademiska Hus viktigaste kundgrupp ar universitet och hogskolor, men andra
kundgrupper kan vara sasom forskningscentrum och vanliga foretag.

Akademiska Hus har fastigheter pa 32 orter runt om i landet som tillsammans utgor
cirka tre miljoner uthyrningsbar yta. Huvudkontoret ar i Goteborg (Akademiska
Hus, 2009). Fastighetsbestandet stracker sig fran Kiruna i norr till Malmo i soder.
Drygt 300 000 personer studerar, forskar och arbetar dagligen i Akademiska Hus
fastigheter.

Akademiska Hus har som uppdrag att pa en fri marknad erbjuda universitet samt
hogskolor &ndamalsenliga lokaler i konkurrens med andra fastighetsbolag. Bolaget
ska ocksa ha ett ansvar att som forvaltare tillvarata de stora ekonomiska och
kulturella varden som finns i fastigheterna. Akademiska Hus har som vision att
vara Sveriges ledande fastighetsholag pa kreativa och dndamalsenliga miljoer for
hdgre utbildning och forskning.

Akademiska Hus har alltsa fastigheter pa 32 orter runt om i landet. P& grund av den
stora spridningen av fastigheter har verksamheten blivit tvungen att delas upp i sex
regioner. Pa grund av regionerna kan ett nara arbete med kunderna bedrivas. Denna
nara kundkontakt gor det ocksa mojligt att 6ka effektiviteten i arbetet.

70



Analys av alternativ anvandning for sjukhusnara fastigheter

Akademiska Hus
AB

Akademiska Hus  Akademiska Hus  Akademiska Hus  Akademiska Hus  Akademiska Hus  Akademiska Hus
Syd Viist Ost Stockholm Uppsala Mo

Bild 11, organisationsschema Akademiska Hus (Kalla: Akademiska hus, 2009)

Akademiska Hus arbetar langsiktigt och malmedvetet med hallbarhet och pastar sig
vara ledande bland Sveriges fastighetsbolag ndr det géller energieffektiviseringar
och klimatoptimering i fastigheter (Akademiska Hus, 2009). Sedan ar 2000 har
koncernens behov av kopt energi reducerats med drygt 20 procent, bland annat
genom nydanande och omfattande satsningar pa energieffektiviseringsatgarder.
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4.3.1.3 Sahlgrenska akademin

Nar Sahlgrenska akademin vid Goteborgs universitet bildades 2001 paborjades en
ny fas for den hélsovetenskapliga utbildningen och forskningen i Goéteborg.
Forskning och utbildning inom hélsovetenskapen hade funnits i staden ldnge, men
det var forst nu som de narbeslaktade omradena medicin, odontologi och
vardvetenskap gick samman (Sahlgrenska akademin, 2009).

Det var ett intensivt utredningsarbete under 1990-talet som ledde fram till bildandet
av Sahlgrenska akademin som en hélsovetenskaplig enhet inom Goteborgs
universitet. Den grundldggande tanken var att med den enskilda ménniskan i
centrum arbeta for att férhindra och bota sjukdom fér bade var tids generation och
for kommande slaktled. For att detta skulle bli mdjligt beslutades att de tre
kunskapsomradena medicin, odontologi och vard skulle féras samman i en
gemensam struktur.

Vid bildandet av akademin ingick tre fakulteter, den medicinska, den
odontologiska och den vardvetenskapliga. De tre fakulteterna var under de forsta
fyra aren egna fakulteter. Under varen 2005 beslutade akademistyrelsen att de tre
tillsammans skulle bilda en gemensam fakultet under namnet Sahlgrenska
akademin, och den 1 juli 2005 genomférdes denna férandring.

Samarbetet mellan universitetet och hélso- och sjukvarden var och &r omfattande.
Majoriteten av  akademins studenter utbildas delvis pa Sahlgrenska
Universitetssjukhuset, och manga av akademins anstallda har sd kallade
kombinationsanstéllningar. Det innebar att de arbetar bade inom sjukvarden, till
exempel som lakare, och som forskare/larare vid Sahlgrenska akademin.

Studenter 6500 (varav 3500 ar helarsstudenter)
Doktorander 900

Anstéllda 1400 (varav larare/forskare 850 och professorer 222)
Omséttning i miljoner 1867 SEK

I Sahlgrenska Akademins verksamhetsidé kan det utldsas att Sahlgrenska
akademin ska, med helhetssyn och genom samverkan, bedriva excellent
kunskapshildning inom det halsovetenskapliga omradet, for att ge basta
mojliga forutsattningar att forebygga, lindra och behandla sjukdom och
ohélsa.
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Verksamhetsidén &r uppbyggd kring tre begrepp som utgdr akademins
karnvarden. Dessa dr ocksa centrala i akademins vision:

e Exellens
e Helhetssyn
e Samverkan

Akademistyrelsen

Vicedekan
Rad for forskningsfragor

Vicedekan
Dekanus Rad for utbildning pa forskarniva

Vicedekan
Rad for utbildning pa grundniva

Core Facilities och avancerad niva

1
Kansliet —l

Kliniska
vetenskaper

Biomedicin

Bild 12, organisationsschema (Kélla: Sahlgrenska Akademin, 2009)

Vid Sahlgrenska akademin bedrivs ett aktivt miljéarbete.  Deras
miljoledningssystem &r certifierat enligt 1ISO 14001 och registrerat enligt EMAS.
Detta innebar systematiskt arbete med miljofragorna och standiga forbattringar.
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4.3.1.4 Sahlgrenska Science park

Sahlgrenska Science Park arbetar pa uppdrag av Business Region Géteborg, Vastra
Gotalandsregionen samt Goéteborgs universitet med uppgift att stdrka det redan
kraftfulla innovationssystemet inom den hélsovetenskapliga sektorn i Véastsverige.

Parkverksamheten  syftar  till  att  underlatta = kommersialisering  av
hélsovetenskapliga innovationer for etablering och utveckling av affarsprojekt och
foretag med fokus pa medicinska tillampningsomraden. De ar idag fem anstéllda.

Sahlgrenska Science Park skall bidra till att nya foretag skapas och skapa ratt
forutsattningar for att etablerade foretag ska kunna utvecklas och véxa snabbare.
For att Sahlgrenska Science Park skall lyckas med sitt uppdrag om 6kad tillvéxt i
regionen ges stod och inspiration at lovande affarsidéer sa att de kan utvecklas och
bli framgangsrika. Visionen ar att medverka till att den redan framgangsrika
medicinska néringslivssektorn i regionen utvecklas till ett internationellt
slagkraftigt kluster.
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4.3.2 Planer/utveckling

| idéskissen presenteras en framtida vision om hur omradet ska integreras och
arbeta mot att bli en kunskapsstad. Varje intressent har i sin tur upprattat nagot
visionsdokument av nagot slag. Exempel pa det ar Vastfastigheters byggnadsplan
frdn 2008 (som ar en fysisk oversiktsplanering for Sahlgrenska sjukhus), En
utvecklingsplan fran 2004 (fér Medicinareberget) som tagits fram av flera
intressenter ihop och dokumentet “En gemensam vision for sjukvérden,
forskningen och utbildningen” som 4r framtagen av  Sahlgrenska
Universitetssjukhuset tillsammans med Sahlgrenska akademin.

Som namndes i presentationen av Vastfastigheter arbetar organisationen med tva
konstruktioner nar det galler lokalférsorjning och den kommunikation som &ger
rum mellan lokalfoérsérjaren och hyresgasten. Kommunikationen och
tillvagagangssattet mellan Vastfastigheter och Mikrobiologens storsta hyresgast,
Sahlgrenska Universitetssjukhuset (SU), aterfinns nedan. Bilden &r en schematisk
bild 6ver hur ansvar och strukturen i planarbetet ser ut mellan Véstfastigheter och
SU.

Ansvar - SU | Ansvar - VF
Verksamhetsplan | Verksamhetsplan

P T .

‘ PR,
i Lokalplan | Byggnadsplan
| AR
H | Strategisk
I | 0 1 niva

Lokalf6rsérjnings- Teknisk |‘
plan forsorningsplan ‘ = Mitplan J
—— - .
Taktik fér genomférande ; Taktisk niva
i i ;

Sjukvard I ~ Operativ niva

Bild 13, schematisk bild éver struktur och planarbete SU och VF (Kalla: Forhallningssatt
till vart uppdrag, Vastfastigheter)
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Dock har Sahlgrenska Universitetssjukhuset enbart en lokalforsorjningsplan for de
centrala delarna av sjukhuset, och inte for Mikrobiologen. Darfor ar det nddvéandigt
att utreda deras framtida lokalbehov vad det géller Mikrobiologen. Vidare &r det
ocksd viktigt att ta reda pa hur andra berorda intressenter ser pa framtiden.
Akademiska Hus, Sahlgrenska Akademin och Sahlgrenska Science Park har ansetts
vara ytterligare tre viktiga parter som bor intervjuas. Det &r viktigt att utfora en
form av behovsanalys dar varje tankbar intressent &r inkluderad om
lokalforsorjaren har som mal att fylla ut den vakans som kommer att uppsta.
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4.4 Sammanstallning av intervjuer

For denna del av fallstudien intervjuades fem parter:

Esbjorn Telemo, professor som ar verksam i Mikrobiologen

Peter Larsson, divisionschef, laboratoriemedicin Sahlgrenska
Universitetssjukhuset

Lennart Ring, planeringschef, Sahlgrenska Universitetssjukhuset
Hans Hofflander, fastighetsutvecklare, Akademiska Hus

Patrik Hammar, administrativ koordinator, Sahlgrenska Science Park

Pa grund av felaktig information och kommunikation genomférdes tyvarr aldrig en
intervju med Sahlgrenska Akademin.

En sammanfattande text om examensarbetet samt hur och varfér intervjun skulle
genomforas skickades ut till de berdrda parterna. Intervjuerna styrdes medvetet att
bli mer likt en dialog snarare an en utfragning. En ljudupptagare spelade in alla
intervjuerna.

Intervjuerna gjordes i syfte att framst ge svar pa foljande fragor:

Hur viktigt 4r det med standard, lage, lage i forhallande till omgivningen,
inredning/design, tillganglighet (Aven hur Mikrobiologen uppfattas)?

Hur viktigt ar det med flexibla byggnader? Andras verksamheters
forutsattningar?

Vilka planer finns for framtiden? (Ar Mikrobiologen med i nagra av dessa
planer)

Hur trivs man med Mikrobiologen som arbetsplats? (for de verksamma i
Mikrobiologen)

De genomforda intervjuerna aterberattas med inslag av citat.
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4.4.1 Professor, verksam inom Mikrobiologen

Esbjorn Telemo &r professor och har varit verksam i Mikrobiologen under flera ar
tillbaka. Esbjérn kontaktades men utan svar. Under intervjun med Matts Jonsson
gick Esbjorn forbi och tillfalle gavs att stalla nagra fragor till Eshjorn. Esbjérns syn
pa Mikrobiologens byggnader ar att de ar fullt brukbara och generellt tycker han att
det ar fina byggnader. Speciellt fin &r den vita delen (byggnad 5476). Pa fragan
varfor den vita delen var finast gavs inget svar. Invandigt uppskattas stilen men
mobler och annan inredning & gammal och dalig. Han har dock inget emot att sitta
i dessa lokaler.

Det ar inga lyxlokaler, uttrycker Esbjorn, men hyran ar anda den samma som andra
laboratorielokaler. Trafonster tycker Esbjorn ar fint men underhallet pa dem &ar
alldeles for daligt. Vissa renoveringar har gjorts under aren och vissa korridorer
och rum ser bra ut men givetvis finns det vissa delar som &r forskrackliga.

Esbjorn upplever att verksamheter flyttar in och ut med jamna mellanrum. Darfor
byggs det hela tiden om. Verksamheter som exempelvis sjukhuslaboratoriedelen ar
konstanta och flyttar inte in och ut medan i forskningsavdelningarna sker det
standigt forflyttningar. Anledningen till det kan vara variationen av huvudmén och
brist pa pengar. Varje gang ny verksamhet hyr lokaler ska den gastanpassas med
nya farger och liknande menar Esbjorn.

Esbjorn sitter vanligtvis i byggnad 5477 men har fatt flytta till 5475 (djurhuset) pa
grund av en vattenlacka i golvet pa 6vervaningen. Han trivs dock valdigt bra i den
nya lokalen.
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4.4.2 Divisionschef, laboratoriemedicin (SU)

Peter Larsson ar divisionschef for omrade 4, laboratoriemedicin pa Sahlgrenska
Universitetssjukhus. Stora delar av Mikrobiologen anvands fér denna verksamhet.
Inledningsvis staller jag fragan hur Peters syn pa Mikrobiologen ar idag. Peter
menar att huset ar gammalt och det syns pa bade inredning och installationer, det
finns en hel del hemmasnickrat, som han sjélv uttrycker det. Det lilla djurhuset vet
Peter inte mycket om och troligtvis anvands det inte frekvent.
Parkeringsmajligheter ar tillrackliga, det finns att tillga bade pd och utanfor
fastigheten. Mikrobiologen byggdes 1960 och invigdes antingen samma ar eller
aret darpa. Mikrobiologen byggdes ursprungligen for att de laboratorielokaler som
fanns att tillgd vid sjukhusomradet inte rackte till areamassigt. Byggnaderna
skraddarsyddes for den tidens mikrobiologi. Manga lokaler &r specialdesignade for
viss verksamhet som exempelvis tuberkuloslaboratorium och djurverksamhet som
finns pa innergarden. Vidare menar Peter pa att ytskikten ar utslitna. Nagon
Overgripande renovering har inte skett sedan komplexet byggdes. Dock har vissa
punktinsatser gjorts och korridorer rustats upp eller byggts om. Att lokalerna
skrdddarsyddes vid nybyggnation marks. Mellanvdggarna dar enligt Peters
uppfattning stabila och svara att dndra pa. Det kan darfor vara svart att tillgodose
dagens kontorsbehov som tenderar alltmer att bestd av Gppna kontorslandskap.
Storleken pa lokalerna uppfattas ocksa negativt. Samtidigt som lokalerna ar for
stora for viss typ av verksamhet &r den for liten for en annan. Pelardelningen &r inte
optimal. Onskevart hade varit att ha négra storre rum dar nya maskiner far plats,
samtidigt som kontorslokalerna skulle kunna vara mindre till ytan. Mikrobiologen
ar inte flexibel, menar Peter. Bakteriologi bestar till stor del av manuell hantering
men denna hantering borjar kompenseras av maskiner som utfor arbetet. Nar detta
sker kommer stérre lokaler behovas. Fran underanstallda medarbetare kommer ofta
klagomal pa att det ar for varmt i lokalerna pa sommaren och alldeles for kallt pa
vintern. Varmesystemet och ventilationen fungerar mycket daligt, de é&r
underdimensionerade. Problem uppstar nar moderna maskiner, som egentligen ar
byggda for amerikanska laboratorier déar det finns val fungerande air condition,
reagerar och slar ifran nar temperaturer blir for hoga. Ytterligare ett problem &r alla
rorstammar. Bland annat har avloppsror gjutits in i bjalklaget. Fel som uppstar blir
svara att atgarda samt fler vaningsplan &n det drabbade stérs av detta.

Generellt & Mikrobiologen nedganget och &r i behov av renoveringar pa flera
stallen. Peter underrattas om min syn pa inredning och miljon och forklarar sin och
personalens syn pa det.
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Eftersom det &r manga &ldre som arbetar har och som troligtvis varit har i manga
ar sa har de i princip vants sig med det och larts sig tycka om det. Samtidigt som
vissa forskare foredrar att sitta i lokaler likt dessa av rena ekonomiska skéal”.

Mikrobiologens lage havdar Peter ar lite avsides i forhallande till den Ovriga
verksamheten pa sjukhusomradet. Det finns ingen forbindelse till sjukhusomradet
bortsett frdn en gammal kulvert till patologen som ligger pa andra sidan gatan
(Ehrenstromsgatan).

Hur utnyttjas Mikrobiologen i framtiden? Det finns idag ett stort antal laboratorier
och visionen &r att samla alla laboratorier pa ett och samma stélle. Det skulle
minska transporter mellan laboratorierna  och  sjukhusen. Om all
laboratorieverksamhet samlas pa ett och samma stalle kan gemensamma
provmottagningar finnas som &r bemannade dygnet runt och dar proverna tas om
hand och sedan fordelas ut till de olika avdelningarna. Med tidigare namnda
geografiska omstandigheter &r Mikrobiologen kanske inte det mest lampade stéllet
att lokalisera dessa laboratorieverksamheter pa. Ett forslag till lokalisering &r inne
pa sjukhusomradet med motivering att laboratorieverksamheterna lattare kan
integrera med annan verksamhet pa& sjukhusomradet. Aven om all
laboratorieverksamhet inte dr patientndra verksamhet kan det av rationella
anledningar vara bra att samla verksamheterna som tanken nu &r. Eftersom vissa
personer ibland jobbar med patientprover och ibland med forsknings verksamhet.
Investeringsutrymmena ar relativt sma och tunga investeringar ska, enligt politiska
beslut, anvandas minst 16 timmar per dygn och darfor maste dessa anvandas
gemensamt. Men ocksa da sjukvarden kraver snabba laboratoriesvar.
Laboratoriemedicin expanderar med 5 % per ar om man mater i antal prover.
Personalméssigt sker det ingen 6kning men mer effektiva maskiner behtvs och att
de far ga i flera timmar. Fler lokaler &r inte nodvandigt men mer valplanerade och
disponerade sadana.

»Var verksamhet ar lite utspridd har pa Mikrobiologen men vi har forsokt samla
den sa gott det gar. Vad som styr &r hur hissarna ar planerade och dessa bidrar
tyvarr i dagslaget till att vi ar utspridda pa olika vaningar och korridorer. Béttre
floden hade varit bra”.

Auvslutningsvis beskriver Peter tva vagar som finns att ga:

e Totalrenovera byggnaderna vid en viss given tidpunkt
e Flytta verksamheten till ett nybyggt komplex.
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Problematiken med forsta punkten ar att det skulle vara extremt svart att gora
renoveringar medan verksamheten ar i full drift. Om strédvan efter att samla all
laboratorieverksamhet skulle ga i uppfyllelse och verksamheterna flyttar till ett
nybyggt komplex skulle Peters verksamhet inte ha ndgon nytta av Mikrobiologen.

Vi som jobbar med laboratorieverksamhet vill ha bra lokaler och inser att den har
kéken pa sikt maste man gora nagot at. Enklast ar att flytta till en ny byggnad som
gjorts sa modern som man kan och dar man forsokt tanka sig fram i tiden pa vilka
behov som kan tankas komma”.

Pa fragan om det han skulle &ndra uppfattning om barridrerna i form av gatorna
skulle stangas eller om genomfartstrafiken skulle ledas om menar Peter att det
skulle kravas alldeles for mycket for att astadkomma det. Det som gjorts for att
minska problemet &r att man har byggt gangbro mellan sjukhuset och
Medicinareberget. Barridrerna i form av vagarna kan dock vara en anledning till att
det endast bedrivs laboratorie- och forsknings verksamhet i Mikrobiologen idag.

Sista fragan till Peter blir, vad kan den da anvandas till?

”Forskningstrenden gar mot att man satsar pengar pa storre projekt och storre
forskargrupper vilket gor det svart for exempelvis nyexaminerade och oetablerade
forskare att bedriva forskning. Den skulle darfor kunna tjana som
laboratorielokaler for dem med begransad ekonomi. ”
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4.4.3 Planeringschef, Sahlgrenska Universitetssjukhuset

Lennart Ring dr planeringschef for Sahlgrenska Universitetssjukhuset.
Inledningsvis  berdttar Lennart lite om  organisationen  Sahlgrenska
Universitetssjukhuset. Mikrobiologen &r ett gammalt hus med tekniska
begransningar som ocksa ar daligt skétt och Lennart berattar att han skams lite 6ver
att sa fa renoveringar har gjorts men menar pa att det ar som det ar.

Under mitten av 90-talet startade ett projekt med mal att samla all
laboratoriemedicin har pa sjukhuset. Detta projekt har gatt fram och tillbaka och
aldrig riktigt fatt faste. Anledningen till det ar att det inte har satt sig i interaktion
med den Gvriga sjukvarden, vilket kan tyckas konstigt. Det har skett forandringar
och intresset for att utveckla laboratoriemedicin har utvecklats de senaste aren. Det
ar pa gang att sattas i interaktion nu.

”Man kan séga sahar, vad ar sjukvard? Det ar mycket interaktion och kunskap
fran olika delar av ett sjukhus. Innan du &r fardigbehandlad har du oftast varit
utsatt for ett antal olika undersokningar och specialiteter som sedan ligger till
grund for en bedémning. Laboratoriemedicins roll har i vissa fall varit lite otydlig,
inte pa sa vis att det ar oklart om prover ska tas, utan man har betraktat den
avdelningen som en rutin. Men nu har det skett nagot och nagot stort hander som
kan forandra hela sjukvarden och intresset for laboratoriemedicin okar,
molekylarforskning, molekylernas satt att bete sig”.

Det ar valdigt viktigt att ha laboratorieverksamheten néra patienterna. Sahlgrenska
Universitetssjukhuset gor exempelvis 60 % av rikets transplantationer. Nar en
transplantation genomfors ar inte den svara biten att kirurgiskt lyfta organet fran
manniska till manniska utan att fa organet att vara kvar och inte stotas bort. Det &r
utvecklingen av dessa typer av analyser och metoder som bidragit till att
transplantationer ar sa framgangsrika. Det kan kanske vara sa att under tiden en
transplantation genomfors behovs svar fran vissa analyser.

Planerna for framtiden &r att bygga en ny byggnad, inom sjukhusomradet, dar all
laboratorieverksamhet samlas. Mikrobiologen &r ett gammalt hus, likasa patologen
och pengar kan inte satsas pa dessa byggnader om man bestamt sig for att bygga
nya byggnader. Det viktiga &r att beslut tas om vad som ska goras och just nu &r det
ett nytt hus som ska byggas. Att samla all laboratorieverksamhet pa ett stalle
handlar ocksd om rationalitet. Antalet apparater kan minska och anvéndas
gemensamt och darfor finns ocksa en ekonomisk lonsamhet i att gora det.
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Planer har funnits pa att bygga ut Mikrobiologen efter att en forskargrupp forklarat
att behov av lokaler fanns. Denna forskargrupp lades inte ner men minskade till en
brakdel sa det projektet lades at sidan. P4 fragan om den nya byggnaden for
laboratorieverksamheterna kunde lokaliseras uppe pa Mikrobiologen erhélls inget
tydligt svar.

Tanken &r alltsé att lamna Mikrobiologen? Ar det bra?

”Ja det kan till och med vara en hit! Vi har lart oss fran andra investeringar att
nar det kommer till groddféretag och mindre forskargrupper/forskning att de inte
vill ha for dyra och moderna lokaler, de varken kan eller vill betala sa mycket
pengar”.

En mindre etablerad forskare som dessutom jobbar pa korta anslag vill hellre sitta i
en skrubb och sen utveckla sina lokaler sjilv, menar Lennart. Till detta behovs
nagon basal infrastruktur som han/hon utvecklar allteftersom metoderna utvecklas.
Sa tanken ar att uppratthalla byggnaderna sa de inte faller ihop men kanske lata
forskarna sjalva bestamma, alltsa inte rusta upp den for mycket sa att de har rad att
hyra lokalerna.

Sahlgrenska Universitetssjukhuset (SU) vill ha kvar Mikrobiologen i sitt
fastighetshestand. Pa fragan vem SU kommer att hyra ut lokalerna till blir svaret att
det spelar ingen roll vem som hyr av vem. Det viktiga ar att spelregler finns som
gor att det ar neutralt for den enskilde hyresgasten. Ambitionen &r att forskarnas
behov ska tillgodoses. Sambandet mellan sjukhuset och universitetet sammanfattar
han pa foljande vis,

”Samspelet mellan universitetet och sjukhuset har visionen, malet och ambitionen
att de olika intressenterna ska vara dar det passar dem bast”.

Planerna ar att laboratoriemedicin ldmnar Mikrobiologen och den ska vara
tillganglig for forskning som inte har sa god ekonomi. Finns det nagot annat man
kan anvanda byggnaderna till? Kan det tdankas komma nagot i framtiden, nagot
stort komplex i form av ett center eller liknande? Lennart underrattas om mina
tankar om att exempelvis ett storre rehabiliteringscenter eller nagot i den stilen
skulle kunna lokaliseras dar.

”Man kan vél séga sahar. Nar det galler sjukhus sa finns det en valdigt tydlig
struktur och logistik som utgar fran patienten och lokaler ska da organiseras just
efter det vilket medfor en valdigt bestamd struktur. Da kan det vara valdigt bra for
det som inte ingdr i den strukturen och logistiken att det finns en frizon, som
exempelvis Mikrobiologen”.
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Aven en organisation som Sahlgrenska Universitetssjukhuset behéver en sadan
frizon och att forsoka gora Mikrobiologen till nagot som den inte ar med
konstgjord andning ar mycket onaturligt. Mikrobiologen ar gammal men erbjuder
billigare lokaler och processer. Forskare tanker bara pa sina resultat och sina
processer. De tanker inte pa status eller struktur, de vill inte inga i nagon struktur.
Idén just nu ar att lata forskare likt dessa fa tillgang till Mikrobiologens lokaler.

”Men som sagt, det &r var idé just nu. Det kan vara sa att det kan bli ett stort
center i framtiden precis som du séger och da skulle det kunna vara en tanke att
riva byggnaderna och lagga det dar. Men som det ser ut nu skulle vi kanske lagt
det uppe pa berget, men det ar alltid bra med handlingsmajligheter”.

Trafiken och véagarna som skiljer Mikrobiologen, Medicinareberget och
sjukhusomradet beskriver Lennart Ring som nagot valdigt negativt.

”Vi har onskemal om att bli av med genomfartstrafiken. Vagen blockerar da
exempelvis Mikrobiologen. Tanke har funnits att géra kulvertar om det behovs”.

Det passerar cirka 35 000 fordon om dagen varav endast 5000 av dessa har som
slutdestination Sahlgrenska sjukhuset eller Medicinareberget. Det finns saledes
dalig tillganglighet till sjukhusets entréer och det ar en ren planeringsfraga. Hur ser
da kommunen pa detta?

”Kommunen prioriterar inte tillfarterna till sjukhuset utan prioriterar
genomfartstrafiken, det ar ofattbart att inte fa gehor for en sadan fraga i den
kommunala trafikplaneringen”.

Sa kommunen har lagt den fragan pa hyllan?

”Det ar varre an sa, de motarbetar att ta upp fragan. Sjukhuset och berget ar ett av
de viktigaste verksamhetsomradena i hela staden, speciellt nu nar fordonsindustrin
sviktar och anda beter man sig sa illa mot sjukhuset”.

Sa aterigen pa fragan om byggnaderna kan anvandas till ndgot annat an exempelvis
groddforetag blir svaret nej, som det ser ut just nu. Om trafiken skulle minimeras
eller tas bort skulle det kunna leda till nya forslag. Nar verkligheten forandras
uppstar tankar som ar mer eller mindre barkraftiga.
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4.4.4 Fastighetsutvecklare, Akademiska Hus

Hans Hofflander ar fastighetsutvecklare pa Akademiska Hus. Akademiska Hus har
bland annat fastigheter for Goteborgs universitet (200 000 m?) och Chalmers
(125 000 m?). Akademiska Hus har aven hand om den tekniska férvaltningen pé
Chalmers for de fastigheter Chalmers stiftelse ager.

Om Mikrobiologen vet Hans i princip inte mer &n dess geografiska plats.
Byggnaderna har setts fran vagen men anledning till att komma narmare har aldrig
funnits. Hans stéller sjalv lite frigor om Mikrobiologen.

Diskussionen leder in pa det” nybyggda> djurhuset och medicinarelangan. Hela
medicinareldangan &gs av Akademiska Hus och &r upprustad. Sista etappen jobbar
man med nu. Renoveringarna borjade i slutet av 90-talet. Hur har dessa
renoveringar gjorts? Ar det viktigt med flexibla byggnader?

“Ja det dr oerhort viktigt. Verksamheter fordndras hela tiden.”

Att verksamheter forédndras hela tiden har bekraftats under tiden andra
renoveringarna gjorts. Det blir i princip nybyggnadskostnader nar de byggs om
eftersom det ar sa installationstétt och de gamla installationerna maste ut. Det enda
som blir kvar &r stommen. Dé&rfor blir det néstan en restriktion om det inte &r
flexibelt eller generellt byggt. Anledning till pagaende renoveringar samt till- och
ombyggnationer &r att det tidigare saknades lokalyta samt att battre mattkedjor
efterfragades. For att erhalla den flexibilitet och generalitet som kravs skulle
mojligtvis husen behovts rivas. Viktigt att ha i atanke da ar att verksamheter kan
forandras innan byggnaderna star klara. .

Akademiska Hus arbetar frekvent med framtidsplaner och visioner. Standigt
aterkommande faktor som maste tas hansyn till i planarbetet &r det faktum att
universitet alltid kommer med nya behov. For ett antal ar sedan meddelade
rattsmedicin, som ar en av de fa hyresgaster som inte ar under Goteborgs
Universitet (GU), att de behdvde mer utrymme. Akademiska Hus forsokte
expandera det befintliga huset men konstaterade att det inte gick. Eftersom
Akademiska Hus inte kunde erbjuda nagot rationellt och anvandbart at deras
verksamhet var de pa vag att flytta. Akademiska Hus erbjod att bygga ett helt nytt
hus och det &r prioritet nummer ett idag. Nu tittar man darfor pa en ny detaljplan
for omradet.

”Nar rattsmedicin i detta fall kommer med ett sadant behov forsoker vi
tillfredsstalla det i den har miljon. Vi tycker att de maste ha ratt miljo och da vara
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nara Sahlgrenska sjukhusomrade for vi tycker ocksa att det ar en samhallsnyttig
verksamhet. Eftersom de nu hade ont om yta och det var orationellt att bygga ut
den befintliga byggnaden fick vi hitta en ny plats dt dem pad berget.”

Detaljplan saknas éver stora delar berget och det var en av orsakerna till varfor
Akademiska Hus tillsammans med flera andra intressenter startade sitt
visionsarbete (Medicinareberget i Goteborg, utvecklingsplan 2004). Tanken var att
fa igang en process for att fa ordning och styrning pa omradet Sahlgrenska
kunskapsstad. Visionen ar att samlasa dessa omraden for att konkurera med, i
forsta hand, Karolinska sjukhuset.

”Det tycker vi som stor fastighetsagare att vi maste gora eftersom vi har bade ett

’

ansvar och mojlighet till att bidra med detta.’

I utvecklingsplanen fran 2004 presenteras ett forslag att Mikrobiologen ska byggas
om till foretagspark. Jag stéllde fragan, kan du utveckla det?

”Akademiska Hus har tre uppgifter tillhandahalla lokaler for utbildning, forskning
och den tredje delen dr kontakt med ndringsliv.”

| affarsidén ligger kontakt med néringsliv som en tredje punkt. Man vill ha
kunskapsintensiva foretag som de kallar det ndra den andra verksamheten. Pa
berget finns idag Science Park som ar forsta skedet i en sa kallad inkubator
verksamhet. Darefter kommer groddféretag och sen i nasta steg kommer en
foretagspark. Denna park ska da vara tillganglig for redan fardiga foretag utifran
eller foretag som véxt sig sa pass stora att nar de flyttar fran inkubator ska de kunna
hyra in sig i parken. Detta &r dock inte Akademiska Hus priméra uppgift men som
komplement till forskningen och utbildningen ses det som positivt och ligger dnda
néra. Vad tycker du om Mikrobiologens lage for en foretagspark? Som Hans ser
det med Chalmers och den foretagspark som finns dar, som ocksa ligger lite
avsides ar det valdigt viktigt med laget. Det kan darfor vara ett hinder. Avstandet
pa kartan ar inte langt men vagen mellan berget och Mikrobiologen gor det svart att
ta sig till och fran varandra. Man ska egentligen springa pa varandra i fika rummen
eller i korridorerna, det ar dar det utvaxlas mest information. Det &r bra med
foretagspark nar den integrerar med det andra. Sa det finns orosmoment med att
lagga sadan verksamhet i Mikrobiologen.

”Det far inte bli ett kontor pa stan. Man maste springa pa varandra for att fa den
dar samverkan som behdvs.”

For exempelvis groddforetag krdvs i vissa fall lite billigare hyror. Hyrorna for de
nybyggda byggnaderna pé berget kan uppskattas till lite drygt 2 000 kr/ m? Det &r
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forst grundhyra och sen tillaggshyra. Mikrobiologens hyror ligger i snitt pa cirka 1
100 kr/ m? Vilka foretag som menas niar man sager groddféretag skiljer sig
markant. Vissa behdver endast en dator medan vissa kréver laboratorier.

Hur upplevs de nybyggda lokalerna av de som &r verksamma dér idag? Eftersom
hyresgasterna varit med och bestamt utformning och inredning i lokalerna &r de
nojda. Behov av laga hyror ser man alltid. Hyran &r givetvis en viktig del for alla
verksamheter. Speciellt foretag i tidiga skeden med begrédnsad ekonomi.

Mikrobiologen &r som redan konstaterats i behov av upprustning. Men fragan ar
vad som &r en kreativ miljo. Hur vill man ha det och vad kostar det? Det ar en fraga
som personal pa Akademiska Hus arbetar med varje dag och &ar oerhort svart att
besvara. Det som kostar pengar i Akademiska Hus lokaler &r ofta alla installationer
som kravs da det ar valdigt labbtatt, men givetvis kan mer eller mindre exklusiva
ytskikt viljas. Det kan goras mycket med befintliga lokaler som férandrar miljon,
man behdver inte alltid tdnka nytt och dyrt. Tillgdngligheten och nérheten &r viktig
trots teknikutvecklingen med datorer. En foretagspark maste bli en del av pulsen
och inte en sattelit vid sidan av. Hur lyckas man med det?

”Hmmm. Att samldsa omrddet dr ndgot som mdste goras.”

Sa fragan ar om Mikrobiologen ar sa bra stélle att planera en foretagspark pa?

Hur ar samarbetet mellan er, sjukhuset och Vastfastigheter?

”Det samarbete vi har ar gott, dven om det inte ar sa intensivt. Det kan bli mycket
tdtare och bdttre.”

Sahlgrenska sjukhusomrade &r trangt och om berget samlases med sjukhusomradet
kan Sahlgrenskas behov tillfredsstéllas pa Medicinareberget. Har sjukhuset behov,
finns det utrymme och volymer har pa berget, vilket visionsplanen ville visa. Trots
att det dr en mojlighet for staden backade stadsbyggnadskontoret tillbaka med
anledning att de ansag att det skulle bli for mycket hus. Men det var inte det som
visionen ville visa utan vad den ville visa vilka utvecklingsmojligheter som finns.

Hans blev forvanad nar jag berattade om genomfartstrafiken, att det utav de 35 000
fordon som passerar varje dag endast & 5000 som har sjukhuset och
Medicinareberget som destination. Varfor tror du kommunen drar sig for att vara
med och utveckla detta omrade?
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“Jag kan varken kritisera eller forsvara kommunen. Jag vet inte deras argument
men jag kan gissa att det ar konkurens med en massa andra infrastruktur projekt
som &r angelagna, exempelvis vastlanken och alv-forbindelserna. Det &r ju inte
gratis att flytta eller dirigera om trafiken.”

Hur viktigt ar det att det sker en forandring innan visionerna kan forverkligas?
Tillgangligheten mellan berget och SU ér inte optimal. Om ett stdrre projekt skulle
initieras skulle det kanske finnas intresse att 10sa problemet. Med ett projekt skapas
resurser och mojligheter.

Akademiska Hus forser Goteborgs universitet med lokaler. Jag staller da fragan om
nagot/nagra av de behov som de stiller skulle kunna tillfredsstallas i
Mikrobiologen?

”Ingen konkurerar har, att exempelvis vi ska ha det av dem. Vi maste 16sa helheten,
det dr verksamheten som styr. Vi mdste géra det som dr bra for omrddet.”

Pa fragan om GU efterfragar nagot idag som Akademiska Hus inte kan erbjuda blir
svaret nej. Det finns inga indikationer pa det i dagslaget. Verksamheterna krymper
en aning. Da staller man sig fragan om de krymper for att ekonomin inte racker till
och i sa fall, &r inte hyrorna for hoga for att verksamheterna ska klara sig? Tydligen
har inte verksamheterna begart for dyra lokaler och det &r inte anledningen till att
verksamheterna krymper. Hans beréattar att &ven Akademiska Hus har hyror som
ligger under 1000 kr/ m?. Lediga lokaler finns uppe pé berget. Dessa lediga lokaler
ar de billigare lokalerna men ar i behov av renoveringar.

“For en ny hyresgast maste man formodligen hyresgastanpassa dem. Sa efter
renovering hamnar &aven de billiga p& 1800-1900 kr/ m® trots allt. Ska dessa
lokaler fortsatta att anvandas till laboratorier kommer hyresgasten med all
sakerhet begara nya ledningar och luft. Dd hamnar vi pd dessa siffror.”

| en av byggnaderna uppe pa berget &r det studentbostader. Denna byggnad har ett
fordelaktigt 1age och om dessa bostéder skulle flytta 6ver till Mikrobiologen skulle
denna byggnad frigoras for annan verksamhet. Samtidigt vore det att acceptera
vagen som en barriar. Det ar denna typ av diskussion som &r intressant och kan
leda fram till ndgot forslag. Ett konkret exempel pa alternativ anvandning ar svart
att ge men Mikrobiologen kan vara en viktig pusselbit i det pussel som ska fortsatta
att l4ggas. Hans informeras om den tanke som finns att samla all
laboratoriemedicin pa ett och samma stélle och att det formodligen kommer bli en
sadan byggnad pa sjukhusomradet. Hans blev forvanad och trodde inte det fanns
mer plats inom sjukhusomradet.
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“Ar det riitt tanke att bli sa fullpackade som Sahlgrenska ska bli eller ska man
vidga omradet. Man boérjar vidga genom att krympa. Lyfter man in all kvalificerad
verksamhet dar sd blir det en typ av randzon till den mindre kvalificerade
verksamheten. Det kommer bli oerhort tatt och sjukhusomradet kommer likna
Manhattan och runtomkring kommer det finnas fororter.”

Vad som &n gors vill alla vara i mitten. Det sager sig sjalvt att till slut far det inte
plats mer. | slutdindan maste ytterligare en ring goras och man maste se till sa det
finns puls i hela ringen. Men végarna bidrar givetvis till att ringen véaxer sakta och
langsamt.

“Det dr vdl ddrfor vi sitter har och soker, for att hitta en 16sning till problemet. Det
krévs mer kommunikation mellan alla parter. Det funkar inte att varje organisation

’

jobbar for sig. Da finns det risk for att det blir suboptimeringar.’

Det ar farligt att borja tanka ytor och volymer. Man maste alltid tanka pa
verksamheternas behov. N6jda hyresgaster ar alltid prioritet nummer ett.

Intervjun borjar ta slut men Hans sager till sist,

“Bara detta samtal gor att man kommer pd andra tankar. Mdanga tankar som man
bara haft lite i bakhuvudet kommer fram.”
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4.4.5 Administrativ koordinator, Sahlgrenska Science Park

Patrik Hammar ar Administrativ koordinator pa Sahlgrenska Science Park.
Sahlgrenska Science Park huvudsakliga uppdrag dr att hjalpa forskningsidéer att bli
produkter men de har ocksa den service att de erbjuder lokaler.

Tidigare fanns Goéteborgs Universitet (GU) som en mellanhand mellan Science
Park och Akademiska Hus men av praktiska och rationella anledningar hyr
Sahlgrenska Science Park lokaler direkt utav Akademiska Hus idag. Det upplevs
mycket battre da hyresgasten vid eventuellt fel kan ga direkt till fastighetsagaren.

Verksamheten &r begransad. Laboratorieverksamheten startade i slutet av februari
detta ar, s det ar alldeles nytt. Laboratoriebyggnaderna och kontorsbyggnaden
forsoks att inte skiljas at men det ar svart i borjan berattar Patrik. Sahlgrenska
Science Park bedriver ingen egen verksamhet. De disponerar dver 2300 m? och har
ungefar 35-40 verksamheter som hyr in sig. De hyr da antingen laboratorielokaler,
kontorslokaler eller bada delarna. Varfor finns Science Park?

”Om du har ett foretag inom life Science och sitter har som det finns 35 andra
liknande verksamheter bringar det fordelar for dig. Vi ska se till sa att kluster och
motesplatser finns. Forutom det sa anordnar vi en massa kurser och utbildningar.
Vi ska forse foretagen med det de behdver.”

De nybyggda laboratoriebyggnaderna fungerar bra. Det har gjorts investeringar i
nya maskiner som underlattar for anvindarna. Den priméra laboratorieverksamhet
som bedrivs i dessa lokaler ar cellodling.

”Vi har cellodling i laboratorielokalerna. | efterhand kunde man dock byggt fler
lokaler for cellodling, de blev uthyrda direkt. Cellodling kraver mycket
ventilation.”

| dagsléget ar Science Park inte i behov av fler laboratorielokaler. Kontorslokalerna
daremot &r uthyrda till 100 procent.

Utvecklingen av Science Parks runt om i landet &r relativt god. Det finns liknande
verksamheter i exempelvis Boras, Trollhattan, Karlstad, Lund, Umed, Stockholm
m.fl. Alla Science Parks forsoker att samarbeta genom manga natverkstraffar. Alla
inriktar sig inte pa samma omraden sa nar det intraffar att nagon far in nagot som
inte passar just den Science Park sa hanvisar man till nasta.
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Detta for oss in pa fragan om hur samarbetet mellan GU, Akademin, Akademiska
Hus och SU &r? Hur ser man pa utvecklingen i omradet?

”Akademiska Hus har en ambition ihop med Akademin att skapa levande campus.
Akademiska Hus ar aktiva och tycker det ar bra. Akademiska hus bjuder in till en
hel del traffar om hur man ska utveckla omradet. Det ska vara hus som ar
tilltalande med miljéer och lokaler som ar funktionella men samtidigt flexibla.
Verksamheter fordndras mer och snabbare idag.”

P4 vilket satt har du mérkt att de forandras mer och snabbare?

P4 flexibiliteten. Exempelvis nu nar vi byggde om laboratorielokalerna andrade
man planldsningen tillbaka till s& man hade ténkt fran borjan pa grund av att den
utformningen gor att lokalerna mycket enkelt kan gdras om och anpassas for
annan verksamhet. Lokalerna mdste kunna kundanpassas.”

Patriks vetskap om Mikrobiologen &r att han vet pa ett ungefar vilken verksamhet
som bedrivs dar. ldag finns inget regelbundet utbyte mellan Science Park och den
verksamhet som bedrivs uppe pa Mikrobiologen. Dérfor arbetar man med dessa
kommunikationer och énskemal finns att skapa battre samarbete och samverkan.

Cellodling som konstaterats behover fler lokaler, kan denna verksamhet separeras
och bedrivas i andra lokaler i en annan byggnad? (Mikrobiologen)

”Helst inte. Vi vill helst expandera i lokaler som finns kopplade till oss, det finns
anda trots allt ganska mycket utrymme. 1 sa fall har vi mojlighet att bygga i de
lokaler vi har lediga idag och byta ventilation som passar cellodlingen. Som det
ser ut i dagslaget har vi inte laboratoriedelen fullt uthyrd. Skulle vi i framtiden
behova storre lokaler eller specialanpassade lokaler kan det bli aktuellt att hyra in
sig i nagon annan byggnad.”

Att skapa naturliga métesplatser ar otroligt viktigt. Aven om det fysiska avstandet
till Mikrobiologen inte &r sa langt upplevs det anda som avskiljt. Mikrobiologen &r
tyvarr lite avsides. Miljoer maste skapas dar man enkelt traffar pd varandra, i
fikarum eller korridorer.

Framtidsvisionerna, kan det i framtiden komma att behdvas billigare lokaler &n de
som ni idag kan erbjuda? (Vi haller oss till Mikrobiologen)

»Ja det beror pa hur man ser pa det. Man far rakna pa mervardet. Men visst skulle
exempelvis Mikrobiologens lokaler mojligtvis kunna passa vissa verksamheter. Vi
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tycker anda att vi har relativt billiga lokaler. Vi hyr inte ut pa kvadratmeter utan
exempelvis i laboratorielokalerna hyr vi ut laboratorieplatser.”

Ett annat alternativ skulle kunna vara att erbjuda lokaler i Mikrobiologen till de
foretag som vuxit sig for stora for att vara kvar hos Sahlgrenska Science Park.

”N&gon gang vaxer de foretag vi har upp och blir stérre. Det finns manga fall da
de dessa foretag velat ha stérre ytor men vi inte kunnat erbjuda dem det. Vi kan
inte erbjuda nésta steg, inte heller Biotech som varit for dyrt och erbjudit alldeles
for stora ytor.”

Att g4 fran nagra & laboratorieplatser till 250 m? i Biotechs lokaler &r inte hallbart.
Manga foretag tvingas darfor flytta ifran Medicinareberget och den attraktiva miljo
som aterfinns dar. Patrik menar darfor pa att har skulle ett samarbete kunna aga
rum. Science Park hjalper idéer att bli verklighet och producera produkter, sen
maste det finnas alternativ for de foretag som expanderar. Patrik forklarar att de
allra flesta foretag vill vara kvar i den miljo som finns uppe pa berget..

Foretagspark ar inget bestandigt. Det &r en foradlingsprocess som standigt pagar.
Ofta blickar man inte langre fram &n tre manader. Det sker ofta flytt internt eller att
foretag expanderar fran att vara tva anstallda till fem anstéllda. Detta har intraffat
och hittills har problemen kunnat l6sas men det ar ocksda av den anledningen
Sahlgrenska Science Park ar 100 procent uthyrt ndr det galler kontorslokaler.
Dérfor skulle andra typer av lokaler behdvas. Lund, Ideon, ar ett gott exempel dér
foretag etablerar sig och inkubator verksamheten ar en liten del i allt detta. Det ar
en helt annan atmosfar déar, antyder Patrik.

”Kunde vi har i alla fall attrahera de halvstora foretagen skulle det vara utmarkt.
Det hade varit hur attraktivt som helst bade for oss och for fortagen att finnas i
denna miljo. Det skulle gynna forskningen. Dock skulle en del infrastrukturella
saker behdva andras som exempelvis parkeringshus som det redan ar daligt med
idag.”

Pa fragan om Patrik sjalv varit uppe i Mikrobiologen &r svaret nej. For att kunna
hyra ut lokaler till dessa foretag som expanderat och behdver byta lokaler men
samtidigt vara kvar i samma omrade tror Patrik utan att ens varit i Mikrobiologen
att dessa lokaler behdver en upprustning. Men samtidigt vill han papeka att det med
all sakerhet finns saker i Mikrobiologen som &r attraktiva redan idag. Skulle man
lyckas med detta, att locka hit redan lite stérre foretag har man nérmat sig den
diskussion som Akademiska Hus en gang hade. Det faktum att det skulle medféra
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att studenterna i omradet skulle fa det enklare att f4 examensarbete och att fler
moten med kompetenta manniskor skulle dga rum.

Jag staller fragan om Sahlgrenska Science Park kan ha kontorsytor i Mikrobiologen
och forst sager Patrik att han inte kan svara pa den fragan. Vem Sahlgrenska
Science Park hyr fastigheter av ar en agarfraga, det &r ett politiskt beslut.

Om man glémmer vem som &dger vad och bara tanker till verksamheten. Skulle man
kunna tanka sig kontor for foretag i Sahlgrenska Science Park i Mikrobiologen?

“Ja absolut, tanken var att vi fran borjan skulle ha vdara lokaler i Biotech huset, sd
vi har redan varit inne pa den banan. Vi har listat for och nackdelar med att vara
separerade. Men vid det tillfallet hade vi tur och fick ta éver lokaler som GU
lamnade. S& det ar absolut tankbart, det handlar dock mer om de politiska
fragorna och om hur vi ska expandera. Fragan ar alltsa om vi ska expandera om vi
ska gOra det dar vi redan finns eller i en annan byggnad, exempelvis
Mikrobiologen. Det behdver inte vara ett problem utan det kan ses som en
majlighet, man maste vara éppen for forslag. ”

Det finns andra liknande verksamheter i staden. Chalmers innovation och GU
holding ligger inte langt ifran Medicinareberget. Med GU holding ar samarbetet
bra, kanske med tanke pa att GU ar deras agare, medan samarbetet mellan
Chalmers innovation mest beskrivs som att en bra dialog férs dem emellan. Det
finns tydliga fordelar med att dessa tre samverkar. Skulle en idé granskas hos
exempelvis Sahlgrenska Science Park och de anser att forslaget inte ar bérkraftigt
formedlas till de andra eftersom deras foretagsgranskning kommer leda till samma
sak. Ett samarbete krdvs for att inte 6dsla tid.

”Men samarbetet kan dnda forbattras. Alla maste samverka mer, dd kommer &nnu
fler olika méanniskor att traffas. ”

Patrik havdar aterigen att problematiken med att foretag expanderar och tvingas
soka lokaler utanfor omradet inte ar bra. Att exempelvis satta sig i en industrilokal
ute pa Sisjon ar inget bra alternativ. Aven att finnas under Sahlgrenska Science
Park sager en hel del om foretaget eftersom noggranna kvalitetsgranskningar har
gjorts. Darfor vill en del foretag vara kvar under Sahlgrenska Science Park for att
legitimera sin verksamhet. Darfor vore det Onskevért att kunna erbjuda lokaler i
narheten.

”Det hade varit kul om vi hade haft en yta dar de kunde ta nasta steg for att véxa
ytterligare for att senare kanske vara tvungna att flytta da de kanske ska bygga en
egen byggnad.”
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Foretag skapar naturliga moten och rorelse. Att bara vara pa en institution med
vattentdta skott ger inga spannande maten.

»Omradet har pa kvallen blir ju alldeles dde. Studentbostader skulle kunna vara ett
alternativ. Ak hit upp klockan sju p kvéllen s& &r det garanterat sten détt och det
ar synd. Var verksamhet bidrar till att det blir lite mer rorelse da folk sitter lite
langre pa jobbet. S& om man kunde skapa lite mer liv och rorelse genom
studentbostader eller framforallt en foretagspark vore det bra. Hitta luckor genom
ett samarbete for det som saknas idag!”
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5 Analys

| detta avsnitt analyseras kunskap fran litteraturstudien samt fallstudien. Vakanser,
tidiga skeden och kommunikationer analyseras. Vidare utreds vad som paverkar en
byggnads flexibilitet samt vilken inverkan byggnadens standard och lage har vid
ateranvandningsprocesser och pa flexibiliteten. Slutligen presenteras ett antal
idéer/spekulationer pa alternativa anvandningar fér Mikrobiologen.

5.1 Situationen

Att motverka vakanta lokaler kraver tid, pengar och planering. Utifran
litteraturstudien kan det konstateras att for att vara en bra lokalforsorjare kravs en
god inblick i och kunskap om hyresgastens verksamhet samt kompetens inom
organisationen. Men det skulle ocksa kunna vara sa att for mycket kunskap om
hyresgastens verksamhet inte leder till ndgra nya I6sningar. Darfor ar fragan, hur
insatt i verksamheten ska man vara? Det kanske racker med att man har en viss
insyn. Framgangsfaktorer for att motverka vakanser har belysts i referensramen.
Det &r viktigt att ha i atanke att en lokalforsorjare inte alltid vill motverka vakanser
eller stravar efter en lag vakansgrad. Det beror pa vilken typ av verksamhet det
handlar om. Om Vastfastigheter jamfors med ett privat fastighetsforetag ar
Véstfastigheter inte lika beroende av att 6verutnyttja lokaler som kanske det privata
fastighetsforetaget ar. Pa ett sjukhus vet man exempelvis inte fran vecka till vecka
hur manga patienter som kommer att behova vard. Man vet heller inte om det
kommer att intraffa nagon form av katastrof som skulle innebdra en markant
Okning av patienter. Darfor kan det tdnkas vara bra att ha hdga vakanser. Det ar
dock enklare att se till att vakanser finns &n att motverka dem.

Personalen inom Vastfastigheter har under ett antal ar varit medvetna om att det
eventuellt finns mojlighet/chans att verksamheten i Mikrobiologen inom en snar
framtid ska forflyttas pd grund av strukturforandringar. Darfor initierades ett
ateranvandningsarbete”, som i detta fall kan ses som en framtida planering for
Sahlgrenska kunskapsstad. Redan ar 2004 framtogs visionsdokument av flera
berérda intressenter inom omradet, inklusive Vastfastigheter. Huruvida denna
vision ar trolig eller ej gar inte att sdga. En forutsattning for att det ska lyckas &r
dock att alla inblandade parter drar 4 samma hall och att kommunikationen
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sinsemellan ar god, vilket ocksa har papekats av samtliga intervjuade i studien. Om
kommunikationsbrist uppstar kommer det i de flesta fall leda till fel beslut, vilket
kostar bade tid och pengar. Tidiga skeden tillsammans med kommunikation &r
saledes tva av de viktigaste faktorerna vid processarbeten. Antydningar pa att det
uppstatt brister i kommunikationen mellan berérda intressenter och kommunen har
gjorts.  Kommunens negativa installning till fortsatt utveckling uppe pa
Medicinareberget kan tankas bero pa misstolkningar av de olika parternas
visionsarbeten. Enligt de intervjuade & kommunen av den uppfattningen att
utvecklingen inte far ske for fort och att det inte far bli for manga huskroppar.
Denna dialog kan vara nagot att arbeta med &nnu hardare. Lennart Ring,
Sahlgrenska Universitetssjukhuset, pastar dock att kommunen helt star fast vid sina
synpunkter och &r ovillig att samarbeta. Nagon form av lésning maste dock kunna
ga att diskutera fram. For trots allt, det faktum att det passerar 35 000 fordon/dag
och endast 5000 har destination Sahlgrenska Universitetssjukhuset och
Medicinareberget ar hapnadsvackande. En sadan trafikerad vdg borde goéras nagot
at for att ta till vara pa den utvecklingskapacitet som finns i omradet.

Né&r det géller samspelet mellan de inblandade intressenterna ar alla intervjuade
enade om att det kan bli battre. Malséattningen ar att konkurrera med Nya
Karolinska sjukhuset. For att lyckas med det kravs ett inarbetat samarbete.
Verksamheterna kan alltsa inte arbeta var for sig utan maste arbeta tillsammans och
kommunicera med varandra. En tydligare och mer 6ppen dialog borde efterstravas.

Med den situationen som rader idag med miljo och standard i fokus blev det
formodligen naturligt att renovera flaktrummen i Mikrobiologen. Det har ocksa
markts vid intervjuer och efter att ha studerat verksamheternas hemsidor att miljon
och de miljomal som finns blivit allt mer tydliga och spelar en mer avgérande roll.
Fastigheterna ska anpassas efter hyresgasten aven nér det galler miljé och standard.

Det kan har tillaggas att ingen av de intervjuade intressenterna eller ndgon annan
inblandad ansett att Mikrobiologens byggnader direkt tillhor sjukhuset. Lennart
Ring berattade under var intervju att laboratoriemedicin inte riktigt har integrerat
med resterande sjukhusavdelningar. Den synen har dock andrats pa senare tid och
det ar kanske darfor verksamheten i Mikrobiologen kan komma att forflyttas in pa
sjukhusomradet. | studerad litteratur delas sjukhusverksamheterna in i olika
grupper, oftast for att begrdnsa graden av flexibilitet, dar laboratoriemedicin &r en
grupp. Inom Sahlgrenska Universitetssjukhuset finns sex omraden dar
laboratoriemedicin ar omrade 4. Trots detta har inte Mikrobiologen ansetts tillhora
sjukhuset och byggnaderna kallas inte sjukhusbyggnader. Det kan vara en orsak till
det eftersatta underhallet och den grad av flexibilitet som finns idag.
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Mikrobiologen har helt enkelt inte ansetts tillnéra varken sjukhusomradet eller
Medicinareberget.
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5.2 Lage, standard och flexibilitet

Graden av flexibilitet beror pd manga faktorer. Det beror inte enbart pa hur
byggnaderna ar utformade eller konstruerade, hur ménga KN/m? bjélklaget tél, utan
dess lage spelar ocksa en betydande roll. Desto mer fordelaktigt lage en fastighet
eller byggnad har desto mer flexibel och Iatt att anpassa for annan verksamhet kan
den vara. Anledningen till det &r att ndrhet och tillgénglighet till annan verksamhet
eller centrumkdrna ar i de allra flesta fall uppskattat. Vare sig det handlar om
kontor, bostéder, sjukhus etc., ar alla beroende av bra tillganglighet. Vidare &r
narheten for sjukhusbyggnader sinsemellan ocksa viktig. Prover och patienter ska
transporteras samt lakare eller forskare &r i behov av varandra for att byta
information och tjanster. Patrik Hammar, Sahlgrenska Science Park, pratade under
intervjun om hur viktigt det ar att det sker rorelse i ett omrade, inte minst kring
Medicinareberget.

5.2.1 Lage

Diskuteras bostader pratas det om tre faktorer, laget, laget och laget. Men oavsett
vilken verksamhet eller anvandning som brukar nagon lokal efterfragas ett bra
geografiskt lage. En fastighets flexibilitet blir saledes starkare da den enkelt kan
integrera med annan verksamhet eller har bra kommunikationer.

Mikrobiologen har & ena sidan ett fordelaktigt lage med manga attraktiva omraden i
narheten och & andra sidan ett oférdelaktigt lage dar vagarna verkar som barriarer
och stanger ute fastigheten fran resterande verksamheter inom sjukhusomradet.
Mojligheterna att placera sadan verksamhet pa Mikrobiologen forsamras darfor.
Déremot om Mikrobiologens byggnader skulle anvéndas av verksamhet som inte &r
beroende av andra byggnader eller avdelningar skulle l1aget kunna ses som perfekt.

Ett av de mest attraktiva omradena som finns i narheten ar Goteborgs Botaniska
tradgard. Vitsippsdalen som stracker sig runt detta underbara rekreationsomrade
gor att tillgangligheten mellan Goteborgs Botaniska tradgarden och
sjukhusomradet ar begransad. Det ar bekraftat fran studier att manniskor mar bra
av att vistas i naturen och sjuka manniskor tillfrisknar fortare. Med det i beaktande
skulle en koppling mellan dessa tvd omradena vara uppskattat fran personal,
besokare och framforallt patienter. Goteborgs Botaniska tradgarden har otroligt
mycket att erbjuda och det skulle darfor vara av stor betydelse att synliggéra och
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oka tillgangligheten dit. Dock inte bara som strév- och rekreationsomrade for
personal, patienter och bestkare som namnts, utan ocksa som en viktig faktor vid
internationell klassning av kvaliteten hos ett stort sjukhus, dar tillgangen till gréna
ytor och natur ar betydelsefull. Lite langre bort finns ocksa Slottsskogen som &ven
det ar ett underbart rekreationsomrade. Tillgangligheten dit kommer dock att bli
svar att forbattra eftersom det redan idag finns en anvandbar gangbro 6ver den vag
som stracker sig dar. En annan losning an gangbron ar férmodligen inte mojlig.

Att ha Chalmers Tekniska hogskola, Medicinareberget (med alla féretag) och
sjukhusomradet sa tatt intill varandra borde enbart bringa férdelar. Information och
tjanster kan utvéxlas. Exempelvis kan det tdnkas att studenterna lattare erbjuds
mojligheter att skriva examensarbeten eller enbart ges en inblick i verksamheten.

Alla intervjuade dr eniga om att Mikrobiologens lage &r svagt om verksamhet som
ar beroende av andra verksamheter eller byggnader utanfér Mikrobiologen ska
bruka lokalerna. Under intervjun med Patrik Hammar, Sahlgrenska Science Park,
diskuterades situationen i Lund och den foretagspark som finns dar, Ideon.
Ericsson som ar ett bland de storre foretagen i parken ar lokaliserad pa ena sidan av
motorvagen medan resterande foretag och organisationer ligger pa andra. Sa
aterigen, om annan verksamhet som inte &r beroende av nagon annan placeras i
Mikrobiologens lokaler kan laget vara optimalt.

Laget pastas vara en framgangsfaktor i de fall en ateranvandnings- eller
forandringsprocess ska genomforas. Avslutningsvis kan det konstateras att laget i
allra hogsta grad ar en viktig faktor nér det galler flexibilitet.

5.2.2 Standard

En byggnads skick kan beddmas relativt snabbt enbart genom att utféra en okular
besiktning. Inredning och utrustning avsléjar direkt om underhallet ar eftersatt eller
ej. Oavsett om det handlar om kontor, bostdder, operationssalar eller
laboratorielokaler & en modern och upprustad miljo uppskattad. Det kan dock
finnas incitament for att bruka mindre moderna och upprustade lokaler. Det kan da
handla om forskare med lite anslag och dalig ekonomi. For desto dyrare
forskningen blir desto svarare kommer det bli att bedriva ”fri” grundforskning och
dd kommer storre omfattning av externa anslag behovas. Darfor kan det vara
viktigt att se till att lokalhyran haller sig lite lagre &n andra likvardiga lokaler sa att
den fria” forskningen i viss man kan fortsatta.

99



Analys av alternativ anvandning for sjukhusnara fastigheter

Om svaren som erhallits fran Esbjorn Telemo och Peter Larsson, angaende
Mikrobiologens standard, jamfors skiljer de sig en aning. Esbjorn som ar forskare
och hyr lokaler i Mikrobiologen ar n6jd med lokalernas standard, inredning och
utrustning medan Peter som dar divisionschef for laboratoriemedicin, Sahlgrenska
Universitetssjukhuset, tycker att lokalerna &r utslitna och behdver renoveras.
Varfor tva manniskor som brukar likadana lokaler har sa olika uppfattningar beror
formodligen pa den ekonomiska situationen. Information om Esbjorns ekonomi har
inte erhallits men det kan tdnkas att han ar mer ekonomiskt kanslig an Peter, som
har Sahlgrenska Universitetssjukhuset bakom sig. En sak som forvanar mig ar att
Esbjorn uppfattar hyran som hog. Ovriga laboratorielokaler pd Medicinareberget
har i genomsitt en hyra runt 2 000 kr/m* medan hyran i det hus som Esbjorn hyr
lokaler i ligger p& 1 100 kr/m?.

Lokalerna &r i behov av renoveringar. Den gamla och utslitna inredningen
attraherar troligtvis inte yngre forskare eller nya forskare Gverhuvudtaget. En
anledning till varfor det hittills &nda har fungerat kan vara pa grund av att de som
ar verksamma i Mikrobiologens lokaler idag har varit déar lange och vant sig med
byggnaderna.

5.2.3 Flexibilitet

Flexibilitet kan alltsa dven innebara ett bra ldage. Men i grund och botten spelar
givetvis de byggnadstekniska faktorerna en avgorande roll. Kan inte lokalerna l4tt
anpassas och byggas om for annan verksamhet kan det vara sa att laget inte har
nagon betydelse alls. For i de fallen skulle hela byggnaden fa rivas och kostnaderna
skulle formodligen bli hogre @n vid ombyggnation. Detta galler dock inte alltid.
Det finns fall da aldre byggnader I6nar sig att rivas for att sedan bygga helt nytt.

Designen i en byggnad, som forvisso paverkar en byggnads standard, paverkar
ocksa dess flexibilitet. Nyare, modernare och mer funktionell design ar uppskattat
av de flesta hyresgaster. Likasa miljon som ar kopplad till designen i viss
utstrackning. Skonhetens varde som det kallas i referensramen ar saledes ocksa
avgorande for en flexibel byggnad. Ju mer latthanterlig designen &r desto mer
flexibel blir den. Vid de allra flesta hyresgastbyten &ndras designen mer eller
mindre eftersom alla har olika behov och smaker. Avgbrande for en byggnads
flexibilitet ar planlosningen som i sin tur kan paverkas av designen. Valfri
flexibilitet syftar till att avgransa ytor med exempelvis mdbler eller skdrmvaggar.
Det &r inte alltid nodvandigt att gora stora renoveringar. Miljon, utomhus men
kanske framst inomhus, ar ocksa av betydelse for flexibiliteten. Politiska miljomal
satter krav pa lokalforsérjaren men &ven hyresgasterna tenderar att bli mer
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miljomedvetna och stéller i sin tur hogre krav. Det betyder att nyare och battre
utrustning gor att fler hyresgéaster tillfredsstalls och kanske inte behdver éndra
installationer vid byte av lokaler.

Mikrobiologen &r en &ldre byggnad dar underhallet av byggnaderna har é&sidosatts
och &r i behov av renovering. Trots dess laga flexibla niva kan sékerligen annan
verksamhet bruka lokalerna om de renoveras. Vidare konstaterades det fran
besiktningen som gjordes att de tekniska installationerna var gamla och utslitna och
ar i behov av att bytas ut. Bjalklagen, dar ledningarna ligger horisontellt, har inget
utrymme for reparationer av ledningar utan det maste borras i bjalklaget. Det var av
den anledningen som exempelvis Esbjorn Telemo (en av de intervjuade) fick flytta
sin verksamhet ut till djurhuset. Darfor skulle det vara valdigt svart att renovera
och bygga om pa ett vaningsplan samtidigt som lokaler pa andra vaningsplan
nyttjas. Bjalklagets barférmaga var 4,41 kN/m®. Bjalklaget klarar mer om det inte
punktbelastas. Om det skulle klara av framtida anvandning inom sjukhuset ar
osakert. Det har visat sig att bjalklagets barformaga i de nyare sjukhusen ar mellan
5-10 kN/m? och kanske &nnu mer i vissa fall. Med den anledningen kan det darfor
tankas att Mikrobiologens 4,41 KN/m/* inte &r tillrackligt. Det faktum att
utvecklingen inom sjukvarden konstant gar framat och erfordrar stérre och tyngre
maskiner starker det resonemanget. Vissa maskiner eller utrustningar maste hanga i
taket. Darfor &r viktigt att bjélklagen, framforallt nér det géller sjukhusbyggnader,
utformas sa att det ar mojligt med takhangd utrustning samt att reparationer kan
utféras utan storre kringatgarder.  Pelardelningen och/eller en byggnads
planlosning ar tva viktiga faktorer for hyresgasten oavsett vilken typ av byggnad
och verksamhet det handlar om. Det ska ga att kunna ha en 6ppen planlésning om
sa onskas likaval som det ska ga att ha exempelvis stangda kontor. Tydligen &r inte
rummens matt i Mikrobiologen tillrackliga. Bade storre och mindre rum
efterfragas. Pelardelningen i Mikrobiologen &r en svaghet om en jamforelse med
andra sjukhusbyggnader gors. Fran intervjuerna har det ocksa framkommit att
dppen planldsning &r nagot som efterfragas mer och da ar fragan om det skulle vara
mojligt att astadkomma det i dessa lokaler.

Hissar, trappor och andra gangstrak har visat sig vara viktiga delar av en byggnad
och maste planeras val. Det ar forstaeligt dd man maste kunna dela in planerna i
storre och mindre enheter dar de alla ska kunna nas utan att passera andra enheter.
Peter Larsson, Laboratoriemedicin, beréttade att deras verksamhet &r lite utspridd i
Mikrobiologen och att hissarna stéller till med problem. Om det var for att de &r
gamla och utslitna eller for att andra enheter maste passeras fick jag inte svar pa
men det borde rimligtvis vara det forsta alternativet med tanke pa att hissarna i
Mirkobiologen trots allt &r relativt bra fordelade. Med hiss i mitten och i &ndarna
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av husen ar alla vaningsplan och korridorer lattillgangliga. Det ar oerhort viktigt att
hissar, trappor och gangstrak ges en tydlig struktur.

Att en byggnad ska vara flexibel kan kanske tyckas vara lika viktigt som att en
manniska ska vara flexibel och kunna andra sig efter omgivningen och de
forandringar som sker. Fran studier i referensramen kan det konstateras att
flexibilitet efterfrdgas och ar en nodvandighet i dagens samhalle. Vad som
efterfrdgas ar val planerade byggnader med bland annat lamplig takhojd,
hissars/trappors/gangstraks lokalisering och planlosning. Daremot kan det
diskuteras vart gransen gar och hur mycket flexibilitet som verkligen behovs.
Flexibilitet ska optimeras snarare dan maximeras. Men det ar inte alltid sd att
flexibelt byggande behover kosta mer an att bygga utan. Idag gar det att bygga med
valfri flexibilitet och det finns ocksa olika grader av flexibilitet. Nya Karolinska
sjukhuset planeras med maximal flexibilitet. En sadan flexibilitet kan tankas kosta
valdigt mycket pengar och fragan ar om nagon byggnad behover vara sa flexibel
som Nya Karolinska sjukhuset. Det kommer vara mojligt att flytta avdelningarna
inom sjukhuset vertikalt och horisontellt. En sa hog flexibilitetsgrad ar kanske
onddig.

Vad som ér flexibelt eller inte varierar siakerligen ocksa med olika verksamheter.
Flexibilitet skulle &ven kunna vara att ha tom markyta dar moduler eller
paviljonger kan placeras efter behov. Dessa &r latta att transportera till och fran
platsen. Modulerna och paviljongerna i sig ar ocksa valdigt flexibla med tanke pa
att de gar att forflytta samt bygga ut pa bade bredden och hajden.

Med detta i atanke kan det sagas att Mikrobiologen ar i stort behov av upprustning
och ar i dagslaget inte vidare flexibel. Viktigt att papeka ar att skulle liknande
verksamhet som bedrivs idag eller forskare med lite anslag och dalig ekonomi
bruka lokalerna kravs inte lika mycket underhall anser merparten av de intervjuade.
Graden av flexibilitet kan anses vara relativ lag om en jamforelse med nagra av de
mest flexibla lokalerna inom sjukhusomradet gors. Dock har inte Mikrobiologens
lokaler ansetts vara sjukhuslokaler eller direkt tillhort sjukhuset utan de har enbart
setts som laboratorielokaler, darav den laga flexibilitetsgrad.

102



Analys av alternativ anvandning for sjukhusnara fastigheter

5.3 Mikrobiologen, framtida anvandning

Lennart Ring, Sahlgrenska Universitetssjukhuset, anser att nar verkligenheten
forandras kommer manga, mer eller mindre, barkraftiga idéer att komma fram.
Aven Hans Hofflander pastar att det ar oerhort svart att forsoka komma pé idéer
fran ingenting. Ett alternativ skulle darfor vara att lata professionella arkitekter
skissa pa olika alternativa anvandningar sa intressenterna har nagot att referera till.

Som namnts ses inte Mikrobiologens byggnader som sjukhusbyggnader utan som
laboratoriebyggnader. Darfor kommer sakerligen inte Mikrobiologens byggnader
inom en godtycklig framtid anvandas for verksamheter inom sjukvarden, mer an
om mojligt laboratorielokaler. Sadan verksamhet &r planerad att placeras inne pa
sjukhusomradet.

De intervjuades synpunkter och idéer samt mina egna tankar har analyserats och i
foljande text presenteras olika forslag/spekulationer pa alternativa anvandningar for
Mikrobiologen.

e Ingen atgard alls, lata det vara en grazon. Fran nagra av de intervjuade,
men framst fran Sahlgrenska Universitetssjukhusets planeringschef
Lennart Ring, kom forslaget att lata lokalerna vara i det skick de &r i idag
och lata organisationer eller forskare med samre ekonomi bruka lokalerna.
Fastigheten far vara en grazon for dem som behdéver denna sorts lokaler,
lokaler med en relativt billig hyra.

e Stort center i framtiden. Detta kopplas ihop med foregaende alternativ.
Markyta nara sjukhuset at framtida EU projekt eller liknande. Tills dess
kan det vara en sa kallad grazon, om man da inte vet vad man vill gora
med fastigheten. Visserligen kan det diskuteras om Mikrobiologen skulle
vara det mest lampade stéllet att lagga ett storre center pa. Men det ar alltid
bra med valmdjligheter som Lennart Ring uttryckte sig. Vidare kan det
vara sa att infrastrukturen ser annorlunda ut om ett antal ar och da skulle
Mikrobiologen kunna vara det sjélvklara alternativet.

e Studentboende/boende. Fastighetens och lokalernas lage skulle passa
perfekt for bostader. Det finns idag bostader uppe pa Medicinareberget.
Under intervjun med Hans Hofflander, Akademiska Hus, diskuterades att
den byggnad pa Medicinareberget som utgors av studentbostader skulle
kunna flyttas till Mikrobiologen. Pa sa vis skulle lokalyta &t annan
verksamhet pa Medicinareberget som kraver integration med resterande
verksamheter inom sjukhusomradet frigoras. Bostader ar trots allt en
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anvandning som inte direkt &r beroende av andra verksamheter eller
byggnader inom sjukhusomradet som diskuterades innan.

Lokaler at storre foretag/ foretag som vaxer sig for stora for
Sahlgrenska Science Park (foretagspark). Fran tva av de intervjuade har
detta forslag presenterats. Sahlgrenska Science Park som dar det forsta
steget i en sa kallad inkubatorverksamhet kan inte erbjuda nastkommande
steg at de foretag som lyckats och planerar att expandera. Dessa foretag
maste darfor soka sig till andra omraden, bort fran Medicinareberget och
Sahlgrenska sjukhusomradet. Detta ar inte bra da dessa foretag kanske
fortfarande behover nérheten till andra verksamheter samtidigt som de
andra verksamheterna kanske drar nytta av att ha foretagen kvar. De
foretag som tvingats flytta har ocksa uttalat sig om att de helst vill vara
kvar pa berget i den miljo som erbjuds dar. Om fler foretag kan vara kvar
skapas mer liv och rorelse i omradet och det skulle betyda mycket for
omradet och aven for Goteborg som stad. Ett bra exempel pa dar denna
utveckling lyckats ar Lund Ideon. Stora foretag som exempel Ericsson &r
lokaliserade inom Ideon.

Kontorslokaler at féretag inom Sahlgrenska Science Park. Sahlgrenska
Science  Park erbjuder bade kontor och laboratorielokaler.
Laboratorielokalerna &r relativt nya och &r inte fullt uthyrda.
Kontorslokalerna ar dock uthyrda och hittills har de klarat av att tillgodose
kunderna/hyresgasternas behov. Men om fler kontorslokaler behovs kan
det vara ett forslag att 1agga dessa i Mikrobiologen. Nér jag under intervjun
med Patrik Hammar stallde fragan om foretag inom Sahlgrenska Science
Park kan ha lokaler i Mikrobiologen kunde han inte uttala sig om det
eftersom fragan om vem Sahlgrenska Science Park hyr lokaler av ar en
agarfraga (ett politiskt beslut). Men rent praktiskt skulle det fungera. De
har redan innan varit inne pa den banan och diskuterat att hyra lokaler som
ar separerade fran befintliga byggnader och lokaler. De har darfor redan
listat for- och nackdelar och det skulle absolut vara tdnkbart.

Patienthotell. Ett patienthotell skulle vara lampligt att bygga vid
Mikrobiologen. Parkering finns i ndra anslutning och kollektivtrafik finns
precis utanfor. Patienthotellet skulle &ven kunna vara till for personal och
forskare som inte vanligtvis arbetar och bor i Goteborg. Detta &r inget som
diskuterats vid de olika intervjuerna utan en idé som kommit under
projekttidens gang. Om béttre forbindelser med sjukhusomradet kréavs ar en
idé att anordna kulvertar.

Rehabiliteringscenter/sjukgymnastik. Egna erfarenheter av sjukhusmiljo
och rehabilitering gjorde att denna idé vacktes. Fran studien har det
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konstaterats att en trivsam miljo paskyndar och forebygger sjukdomar och
andra besvar. Sjukhus i sin helhet &r relativt sterila, likasa
rehabiliteringsrummen. Ett  nytt, frascht  och funktionellt
rehabiliteringscenter skulle kunna placeras pa Mikrobiologen. Lennart
Ring informerade om att dessa “center” &r tankta att placeras ute i
primarvarden. De &r saledes inte beroende av andra avdelningar pa
sjukhuset och kraver darfor inte nagra direkta forbindelser. Darfor skulle
ett sadant center kunna placeras pa Mikrobiologen trots vagen utanfor som
verkar som en barriar mot sjukhusomradet. Detta center skulle dven vara
till for personal som behdver bedriva traning eller andra aktiviteter. Om det
ansags lampligt kanske det skulle kunna byggas ihop med ett patienthotell.
Det beror pa hur stort det skulle planeras att vara.

Allt eftersom intervjuerna gjordes dok det upp fler tdnkbara intressenter. |
efterhand kan det sdgas att fler intressenter kunde ha intervjuats.

Lokaler at Astra Zenica. Astra Zenica hyr lokaler inom sjukhusomradet.
En mojlighet skulle vara att flytta den verksamheten till Mirkobiologen och
pa sa vis frigora yta inne pa sjukhusomradet. Sjukhusomradet &r redan idag
valdigt tatbebyggt och &r i behov av all ledig yta som &r majlig att erhalla.
Lokaler at GU holding och Chalmers Science Park. Under intervjun
med Patrik Hammar erhélls information om de andra Science Park som
finns i Goteborg (GU holding & Chalmers Science Park). Ett forslag skulle
vara att flytta upp dessa narmare berget och erbjuda lokaler at dem i
Mikrobiologen. Pa sa vis integreras dessa mer med Sahlgrenska Science
Park och dven andra verksamheter uppe pa berget. Det finns planer pa att
bygga bostdder bakom Mikrobiologen i framtiden. Dessa skulle istéllet
kunna byggas ndarmare Chalmers tekniska hdgskola, i GU holding och
Chalmers Science Park befintliga lokaler. Ytterligare en fordel skulle da
vara att bostéderna placeras narmare staden.

Ett alternativ &r dven att riva byggnaden och lata det vara tomt pa fastigheten.
Finns det inga tdnkbara hyresgéster och det ar for dyrt att ha byggnaderna kvar
tomma maste de rivas. Marken kan da sta till férfogande for framtida anvandning.
Under tiden kan moduler eller paviljonger, som tidigare namnts, placeras pa
fastigheten vid de fall det efterfragas.
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Tyvérr genomfordes aldrig en intervju med Sahlgrenska akademin. Sahlgrenska
akademin ar en stor hyresgast och hade med all sdkerhet bidragit med ytterligare
information och forslag till studien.

De flesta forslagen kréaver med all sakerhet en upprustning av byggnaderna.
Installationer kommer formodligen, beroende pa verksamhet, att behdvas byta ut.
Det basta och mest sannolika forslaget som presenterats ovan kan vara ombyggnad
till en foretagspark dér foretag som vaxt sig for stora for Sahlgrenska Science Park
kan hyra lokaler. Det skulle skapa mervarde at hela omradet och for hela staden
Goteborg. Laget och trafikbarridren som diskuterats flitigt skulle inte bli ett stort
problem eftersom egna “ectablerade” foretag inte krdver den samverkan och
tillgangligheten till 6vriga verksamheter men det skapar anda liv och rorelse i
omradet.

Annars kan det konstateras att vagen ar en stor barriar och staller till problem da
lage och tillgdnglighet &r valdigt avgoérande for flexibilitet och alternativ
anvandning. En losning pa trafikproblemet skulle vara att antingen lagga om vagen
och da borra igenom berget. Det skulle foérmodligen vara tidskravande och
samtidigt kosta valdigt mycket pengar. Ett annat forslag skulle vara att bygga over
vagen och pa sa vis skapa en egen tunnel. Ovanpa denna tunnel skulle byggnader
kunna byggas.

Projektet har Gppnat upp bade mina och de intervjuades sinnen vad det galler
utvecklingen pa berget. Att flexibilitet ar nodvandigt rader det inga tvivel om.
Verksamheter forandras konstant. Aven om inga konkreta forslag har lagts fram
utan enbart mojliga idéer, har denna studie forhoppningsvis kunnat bidra till ett
mer aktivt samarbete mellan alla de intressenter som berérs av detta arbete. Det ar
viktigt att man vill utveckla verksamheter och inte bygga hus for att utveckla
fastighetsagarna. Alla intressenter har olika alternativ och funderingar, men det &r
viktigt att allas behov utreds och intressenterna tillsammans skapar framtidens
Sahlgrenska kunskapsstad.
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6 Slutsats

| detta avslutande kapitel presenteras de slutsatser som kunnat dras ur reslutet fran
studierna och som aven aterknyter till studiens syfte. | slutet av kapitlet aterfinns
ocksa avslutande kommentarer med fragor som kan vara intressanta for fortsatta
studier.

6.1 Avgorande for flexibilitet och generalitet

Studien har pavisat att det finns bade intresse och fall dar flexibilitet i byggnader
varit efterfragat samt nodvandigt. Vad som paverkar en byggnads flexibilitet ar
manga faktorer. Vissa anses mer viktiga och nodvandiga dn andra. Féljande text
pekar pa faktorer som kan vara avgorande.

Grad av flexibilitet som krévs varierar med verksamheterna. Att det &r en viss
skillnad mellan sjukhusbyggnader och andra byggnader har konstaterats. Vissa
avgorande faktorer skiljer sig. Fran olika oberoende litteraturkallor har vissa
faktorer aterkommit fler ganger an andra. Planlésning, trappor/hissar/gangstrak,
kommunikationer och vaningshojd ar exempel pa sadana faktorer. Bjalklagets
barférmaga kan daremot antas variera med olika verksamheter. FOr en sjukhusnéra
fastighet eller en sjukhusbyggnad med varierande apparater ar barférmagan av stor
vikt medans for exempelvis bostader kravs endast ett minsta tillatna matt.

Vidare kan det da konstateras att en byggnads alla tre delar, samhallsknutna,
byggnadsknutna och verksamhetsknutna, spelar stor vikt vid flexibilitet. Det skulle
inte fungera om de verksamhetsknutna delarna vore flexibla och latta att foérandra
om de samhéllsknutna och byggnadsknutna delarna inte vore det. Inom ramen for
den samhallsknutna delen aterfinns det geografiska laget som en faktor. Denna
faktor har dock inte belysts s& mycket i tidigare gjorda studier som den borde.
Ldget har visat sig vara en av den absolut viktigaste och mest avgdrande faktorn
nér flexibilitet och alternativ anvéndning diskuterats. Avgorande faktorer for en
byggnads flexibilitet och generalitet kan 6verskadligt sammanfattas sahar:

e Geografiska placeringen
e Kommunikationer
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e Vaningshojd

e Byggnadens/lokalernas struktur, utformning eller gestaltning (planlésning
och design) och tillganglighet (Trappor/hissar/gangstrak  och
sammanh&ngande ytor)

o Bjalklagets barformaga (I vanliga fall kanske den inte hade setts som
avgorande men nér sjukhusfastigheter diskuteras ar den avgorande)

o Forekomst av redundans (Hade foérmodligen inte heller namnts i vanliga
fall)

e Installationer

For installationer kan det dven vara avgdrande hur latt det gar att reparera eller byta
dessa vid ett stalle i byggnaden utan att det paverkar andra lokaler eller
vaningsplan. Darfor ar installationsschakt eller liknande utrymmen som tillater
reparationer utan storre skada att foredra.

Sjukhusnara fastigheter eller sjukhusbyggnader har ocksa visat sig vara beroende
av narhet mellan sjukhusets olika avdelningar. Detta avstand paverkar saledes
ocksa dessa byggnaders flexibilitet.

6.2 Lyckad ateranvandnings- och forandringsprocess

Det finns ingen uttalad metod som alltid gar att applicera vid en ateranvandnings-
eller forandringsprocess. Inget projekt ar det andra likt. De sju framgangsfaktorer
som presenterats i studien for en lyckad ateranvandnings- eller en
forandringsprocess ar féljande;

Engagemanget

Lat processen ta tid

Utfora en strategisk analys av bestandet med visioner och handlingsplaner
Komplettera den egna organisationen

Tidig dialog med kommun

Aktiv marknadsféring

Initiera planarbete med kommun

No g k~wbdE

Det har dock konstaterats att det inte alltid handlar om att motverka vakanser utan i
vissa fall kan malet vara att tomma lokalerna. For det kravs inga tips eller
framgangsfaktorer. Daremot for att halla vakansen pa en 6nskvard niva enligt
lokalforsorjaren kréavs ett aktivt arbete. Fran tidigare studier har det diskuterats om
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en dialog i ett tidigt skede med kommunen for att forhindra forseningar vid
tillstdndsprovningar som bygglov, rivningslov med mera. En dialog med bra
framforhallning med berdrda intressenter och en aktiv marknadsforing ar ocksa
viktigt. | denna fallstudie om Mikrobiologen och Kunskapsstaden Sahlgrenska ar
det flera intressenter som alla forsoker att strava at samma hall. En god
kommunikation och att starta arbetet i tid har visat sig ha stor betydelse. Allt
processarbete involverar flera olika parter och &r ofta tidskravande. Till detta kravs
ocksa en form av behovsanalys for varje intressent for att utreda mojliga alternativa
anvandningar i framtiden. Aterigen kan &ven laget tillskrivas som en viktig faktor
som underlattar vid en ateranvandnings- och forandringsprocess. For att inte fel
beslut ska fattas under projekteringen &r det av stor betydelse att lokalférsérjaren
tillsammans med inblandade parter utfor det som kallas for maluppfyllelse frekvent
under projektets gang.

6.3 Hur analyseras alternativa anvandningar

Det har visat sig vara svart for berorda intressenter att spekulera i mdjliga
anvandningar i framtiden. De menar pa att det ar svart att forestalla sig alternativ
innan verkligheten fordndras. Det skulle behtvas skisser och illustrationer for att
riktigt Gppna upp sinnena. Hur analyseras da alternativa anvandningar samt val och
strategiska Overvaganden vid ny- eller ombyggnad?

Alternativa anvandningar kan analyseras och diskuteras efter att bland annat en
behovsanalys gjorts. D& kan val av standard, flexibilitet, miljo6 med mera
Overvagas. Det har visat sig att tillgangligheten och det geografiska laget beaktas
mest. Geografiskt lage kan innebara nara till stadskarnan, rekreationsomrade eller
annan verksamhet. R&tt miljo kan vara avgdrande. Hur vél en viss verksamhet
lampar sig i ett omrade och hur den kan integrera med andra verksamheter. Om det
handlar om forskning &r det viktigt att liknande verksamheter finns i narheten. Da
ska forskare helst springa pa varandra i korridorer och fika rum for att pa enklaste
och snabbaste satt utbyta information med varandra. Vidare &r rorelse och liv i ett
omrade ndgot som efterstravas. Miljofragor tenderar att bli allt viktigare. Politiska
miljomal ska uppfyllas fran fastighetsagare samtidigt som hyresgaster blir allt mer
miljomedvetna och staller i sin tur ocksd krav pa fastighetsagarna. Vid
Overvagande av ny- och ombyggnad for fastighetségaren spelar dessa krav och
behov en stor roll.
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Vilken grad av flexibilitet som kravs eller efterfragas kan ocksa vara svart att
konstatera. Avgorande ar vilken typ av verksamhet det rér sig om samt vilka
verksamheter som &r ténkta att kunna hyra lokalerna. Det kan vara en
kostnadsfraga ocksa, bade pa lang och kort sikt. Flexibilitet ska inte maximeras
utan optimeras. Det ska goras pa basta satt och det som &r mest lampligt. Att
verksamheter ~standigt forandras finns i atanke hos de berorda. Vid
sjukhusplanering ar tillgangligheten och narheten viktig att tanka pa nar byggnader
konstrueras.

Vid analysering av alternativa anvandningar spekuleras det dven i andra faktorer
som kan tankas paverka valmojligheterna. Det kan det vara nagot annat som kan
andras sa att forutsattningarna forandras. Exempel pa det i studien skulle vara
vagen som idag verkar som en barriar. For ett sjukhusomrade diskuteras ocksa
frizoner som kan vara till for dem inom forskningen som har sémre ekonomi. Det
spekuleras ocksa i framtida projekt som kommer att krava yta. Da kan dessa
frizoner komma till anvéndning.

Vid all planering & kommun och andra instanser viktiga nédr det géller val,
tillstandsprovningar och andra faktorer som kan paverka byggandet.

6.4 Avslutning och forslag till fortsatta studier

Det ar tydligt att begreppet flexibilitet har manga olika betydelser beroende pa vem
som blir tillfragad. Flexibilitet & svart att diskutera eftersom det variera fran
verksamhet till verksamt. Men studien har resulterat i ett antal faktorer som tycks
aterkomma och spelar roll for en byggnads flexibilitet. En av de faktorerna som
aterkommit konstant ar laget. Laget har visat sig vara avgorande bade nar det galler
att hitta alternativa anvandningar samt nar det géller en byggnads flexibilitet.
Hyresgaster staller idag relativt hoga krav pa lokalerna de brukar samt att
hyresgaster cirkulerar mellan lokaler. Darfor &r det viktigt att lokalforsorjaren
arbetar aktivt med flexibilitetsfragor och &r aktiv i sin lokalforsorjningsprocess.

Fortsatta studier som skulle vara intressanta att behandla skulle exempelvis vara att
utreda vad flexibilitet kostar. Vad olika grader av flexibilitet kostar och hur det
I6nar sig i det langa loppet.

Vid analyser av alternativa anvandningar samt vid om-, till- eller nybyggnad kravs
en aktiv och val fungerande kommunikation med berdrda intressenter, kommun
och andra instanser. Darfor kan det vara intressant att studera samt analysera hur
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fastighetsorganisationer eller foretag arbetar for att pa ett effektivt satt utveckla och
forbattra denna kommunikation.
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