
Mikilvægt að halda áfram uppbyggingu 
þjóðarsjúkrahússins við Hringbraut
Stórt skref var stigið í heilbrigðismálum þjóðarinnar fyrir tæpu ári þegar Kristján Þór Júlíusson heilbrigðisráðherra tók fyrstu skóflustungu 
að nýju sjúkrahóteli sem nú rís við Hringbraut að viðstöddu fjölmenni, þar á meðal fyrrverandi heilbrigðisráðherrum. Þá lét hann þau orð 
falla að „kyrrstaðan væri rofin“ en áætlað er að hótelið verði tekið í notkun á næsta ári. Allar skipulagsáætlanir hafa hlotið lögformlega stað- 
festingu, framkvæmdir hafnar við sjúkrahótel, fullnaðarhönnun meðferðarkjarna stendur yfir og forhönnun annarra bygginga liggur fyrir. 

Hringbrautarverkefnið 
Á fullri ferð - Upplýsingarit NLSH ohf.
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 Kristján Þór Júlíusson, heilbrigðisráðherra, tók fyrstu skóflustunguna að nýju sjúkrahóteli fyrir tæpu ári. Fjármálaáætlun 2017-2021 gerir ráð fyrir að uppbyggingu verði haldið áfram af krafti við Hringbraut. 

Eitt af stóru málunum
Kristján Þór Júlíusson heil-
brigðis ráðherra segir uppbygg-
ingu nýs Landspítala við Hring-
braut vera eitt af stóru málunum 
sem ríkisstjórnin hefur tekist 
á við. Hann er ánægður með 
stöðuna á verkefninu. 2.

Í samræmi við skipulag
Ásdís Hlökk Theodórsdóttir, 
forstjóri Skipulagsstofnunar, 
segir uppbyggingu Landspítal-
ans við Hringbraut í ágætu sam-
ræmi við önnur skipulagsmál á 
höfuðborgarsvæðinu. 5.

Sýn fulltrúa flokka
Heilbrigðismál eru ofarlega á 
baugi í umræðum í aðdraganda 
kosninga. Fulltrúar framboða 
til Alþingiskosninga greina frá 
sinni sýn varðandi uppbyggingu 
nýs þjóðarsjúkrahúss við Hring-
braut. 10.

Samhentur hópur
Í Hringbrautarverkefninu starfar 
samhentur hópur með mikla 
þekkingu og reynslu úr hönnun-
ar- og framkvæmdaverkefnum 
á byggingarsviði, en einnig í 
verkefnum á heilbrigðistækni-
sviði.  12.
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„Uppbyggingin við Hringbraut 
er auðvitað eitt af stóru málunum 
sem þessi ríkisstjórn hefur tekist 
á við og það hefur verið stígandi 
í verkefninu og ég er afar stoltur 
og ánægður með þann stað sem við 
erum á í dag,“ segir Kristján Þór 
Júlíusson heilbrigðisráðherra.

Umræðan um uppbygginguna 
við Hringbraut hefur tilhneig-
ingu til þess að snúast meira um 
staðsetningu nýs spítala en þá 
uppbyggingu sem þar á sér stað. 
Kristján segist fyrst og fremst 
horfa á verkefnið út frá stöðunni 
eins og hún sé núna og nefnir nú-
verandi húsakost, gangainnlagnir 
og vandræðin sem því fylgja í því 
samhengi.

Þó að fólk hafi margar og mis-
munandi skoðanir á því hvar 
sé best að byggja nýtt sjúkra-
hús segir Kristján að það hljóti 
að vera hægt að sameinast um 
að byggja upp þjóðarsjúkrahús-
ið sem við þörfnumst og viljum 
sjá. „Með sterka innviði, fagfólk í 
fremstu röð, vel tækjum búið og í 
húsnæði sem samræmist kröfum 
samtímans. Þetta er verkefnið og 
það skiptir miklu að því verði hald-
ið áfram.“

Kristján bendir á í því samhengi 
að forsendan fyrir því að hægt sé 
að setja aukið fé í málaflokkinn sé 
sterk staða ríkissjóðs. „Það er mik-
ilvægt að hafa það í huga að for-
sendan fyrir þessu öllu saman er 
sterk staða ríkissjóðs og við höfum 
þegar tryggt fjármagn í næsta 
áfanga uppbyggingarinnar. Mér 
finnst fólk oft tala um heilbrigðis-
málin eins og hér hafi ekkert gerst 
síðustu þrjú árin. Því fer fjarri og 
framkvæmdirnar við Hringbraut 
eru ágætis vitnisburður um það,“ 
segir ráðherrann.

Hann sem heilbrigðisráðherra 
hafi lagt mikla áherslu á að hefja 
verkið, það hafi gengið eftir og 
menn séu á fínu róli. „Við höfum 
margar fréttir og ótal dæmi um 
plássleysið á spítalanum. Það er 
auðvitað eitthvað sem við eigum 
ekki og getum ekki sætt okkur við, 
þess vegna er brýnt að við höldum 
áfram á sömu braut og bætum að-
stöðu sjúklinga og starfsfólks á 
þjóðarsjúkrahúsinu.“

Spurður frekar út í umræðuna 
um staðsetningu spítalans segir 
Kristján málið nokkuð einfalt í 
sínum huga. Alþingi hafi samþykkt 
að hefja uppbyggingu við Hring-
braut og hann sem ráðherra heil-

Hér má sjá þá tímaáætlun sem 
búið er að setja niður varðandi 
hönnun og framkvæmdir.

Þar sést að framkvæmdum við 
sjúkrahótelið mun ljúka á næsta 
ári. Byrjað verður á framkvæmd-
um við meðferðarkjarnann árið 
2018 og er áætlað að þeim ljúki 
2023. Rannsóknarhúsið á einn-
ig að vera fullbúið árið 2023 og 
reiknað er með að framkvæmd-
ir standi yfir í fjögur ár. Byrj-
að verður á tækni-, skrifstofu- og 
bílastæðahúsi árið 2019 og verður 
það tilbúið þremur árum síðar. 
Hús heilbrigðisvísindasviðs HÍ 
mun einnig rísa á árunum 2019 til 
2022.

Verkáætlun Hringbrautarverkefnisins
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Skipulagsgerð*

Forhönnun bygginga,  
lóðar, gatna og veitna*

Sjúkrahótel – Fullnaðarhönnun

Sjúkrahótel – Framkvæmd

Meðferðarkjarni – Fullnaðarhönnun

Meðferðarkjarni – Framkvæmd

Rannsóknarhús – Fullnaðarhönnun

Rannsóknarhús – Framkvæmd

Tækni-, skrifstofu- og  
bílastæðahús – Fullnaðarhönnun

Tækni-, skrifstofu- og  
bílastæðahús – Framkvæmd

Hús heilbrigðisvísindasviðs HÍ  
– Fullnaðarhönnun

Hús heilbrigðisvísindasviðs HÍ  
– Framkvæmd

* Svæðaskipulag höfuðborgarsvæðis, aðalskipulag Reykjavíkur, deiliskipulag Hringbrautarlóðar  

Hringbrautarverkefnið er stórt 
og viðamikið verkefni sem mun 
gerbreyta allri aðstöðu fyrir 
sjúklinga og starfsmenn þegar 
verkinu líkur. Verkefnið geng-
ur vel. bygging nýs og glæsilegs 
sjúkrahótels er í fullum gangi og 
verið að hanna nýtt sjúkrahús, 
meðferðarkjarnann og búið er að 
heimila forval á fullnaðarhönnun 
nýs rannsóknarhúss.

brigðismála hafi fylgt því eftir. 
„Ég hef litið svo á að það sé mitt 
verkefni að tryggja uppbygging-
una við Hringbraut og fylgja vilja 
Alþingis. Hvort það sé hentugt að 
byggja annað sjúkrahús á öðrum 
stað einhvern tíma í framtíðinni er 
bara allt önnur umræða sem sjálf-
sagt er að taka. Það má hins vegar 
ekki trufla þá mikilvægu uppbygg-
ingu sem nú er í fullum gangi við 
Hringbraut.“

Eins og fyrr segir gera áætlanir 
ríkisstjórnarinnar ráð fyrir því að 
uppbyggingu verði haldið áfram af 
fullum krafti við Hringbraut.

„Fyrir þessum ákvörðunum 
öllum liggja margvísleg rök. Hag-
kvæmni vegur þungt, því talið er 
að það yrði dýrara að byggja nýtt 
sjúkrahús frá grunni á öðrum 
stað en að byggja við Hringbraut 

og nýta áfram 56.000 fermetra af 
eldri byggingum. Nálægðin við 
Háskóla Íslands og þekkingar-
samfélagið í Vatnsmýrinni skipt-
ir einnig miklu máli vegna rann-
sókna og kennslu þar sem vel á 
annað hundrað starfsmanna spít-
alans eru jafnframt starfsmenn 
háskólans.“

Flestir þekki þessa umræðu og 
eðlilegt sé að taka hana. „Þessi 
umræða hefur staðið yfir meira og 
minna í tvo áratugi og það hefur 
dregist úr hömlu að spítalaþjónust-
an á Íslandi sé byggð upp í takt við 
fjölgun þjóðarinnar, aukna þekk-
ingu starfsfólks og þarfir sjúkl-
inga. Aðstaðan sem í boði er á 
þjóðarsjúkrahúsinu í dag stenst 
einfaldlega ekki þarfir og þær 
nútímakröfur sem við sem þjóð 
eigum að gera.“

Kristján Þór júlíusson
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yfirlitsmynd yfir nýjar og núverandi byggingar Landspítalans við Hringbraut.

HringbrautarVerKefnið
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Svavar GeStSSon
Þegar ég var heilbrigðis­
ráðherra á árun­
um 1980­1983 var 
Hringbrautar­
verkefnið ekki 
á dagskrá. Þá 
var verið að 
skoða aðra staði 
fyrir Landspít­
alann eins og 
Vífils staðasvæðið 
sem var þá ósnortið að 
mestu fyrir utan Vífilsstaðaspítalann sjálfan. 
Þá skoðuðum við líka túnin í kringum Kópa­
vogshælið. Jafnframt þessu var unnið að því 
að bæta aðstöðuna á Landspítalasvæðinu 
með byggingu geðdeildarinnar og K­bygg­
ingunni. Bygging geðdeildarinnar á svæðinu 
sjálfu var bylting því þar með var ákveðið 
af yfirvöldum að litið skyldi á geðsjúkdóma 
eins og aðra sjúkdóma. Ég sat í stjórnarnefnd 
Ríkisspítalanna 1987–1988 og 1992–1994 og 
þá var mikið fjallað um húsnæðismál spítal­
ans. Síðan gerðist tvennt sem skiptir máli í 
þessari sögu: Annað var ákvörðunin um að 
færa Hringbrautina til suðurs; tilgangur­
inn var meðal annars sá að skapa svigrúm 
fyrir nýjar byggingar á Landspítalasvæðinu. 
Og hitt sem skiptir máli í þessu var bygg­
ing barnaspítalahússins. Það hefur því verið 
ljóst frá því á tíunda áratug síðustu aldar að 
Nýr Landspítali risi á Hringbrautarsvæðinu. 
Allar vangaveltur um annað hafa tafið verk­
ið sem núna, loksins, er komið á fulla ferð og 
verður ekki aftur snúið. Allir flokkar á Al­
þingi nema einn standa heilshugar að verk­
inu. Sá sem ekki gerir það átti reyndar heil­
brigðisráðherrana þegar fyrstu skrefin voru 
stigin – Ingibjörgu Pálmadóttur, Jón Krist­
jánsson og Siv Friðleifsdóttur – og var aðili 
að þeim ríkisstjórnum og borgarstjórnar­
meirihluta sem færði Hringbrautina. Svona 
er það!

Nú er ekkert annað að gera en að bretta 
upp ermarnar og klára. Það liggur á. Allar 
tafir eru skaðlegar fyrir land og þjóð.

Jón KriStJánSSon
Ég tók við embætti 
heilbrigðisráðherra 
árið 2001. Eitt af 
þeim verkefnum 
sem fylgdu var 
að vinna áfram 
að uppbygg­
ingu Landspít­
alans. Á þeim 
tíma þótti ástæða 
til að huga að upp­
byggingu á einum stað. 
Ég skipaði því nefnd til að skoða meðal 
annars staðarvalið. Niðurstaðan var eftir 
saman burð á álitlegum stöðum að byggja 
upp við Hringbraut. Ein af ástæðunum 
fyrir því var nálægðin við háskólasvæð­
ið, en starfsemi þessara stofnana er sam­
ofin. Nú standa yfir framkvæmdir við nýtt 
sjúkrahótel og verið að hanna meðferðar­
kjarnann.

Hugmyndafræðin á bak við þessar fram­
kvæmdir er meðal annars sú að skapa hér 
umhverfi sem laðar að sér vel menntað fólk, 
að það velji sér starfsvettvang hér heima 
eftir nám erlendis. Hér verði fullkomið há­
skólasjúkrahús sem hafi yfir þeirri tækni 
og mannafla að ráða að geta ráðið við flókn­
ustu aðgerðir. Til þess þarf fjölmennt upp­
tökusvæði, þannig að sjálfgefið er að þetta 
verður miðstöð og endastöð í heilbrigðis­
kerfinu, þótt uppbygging annars staðar sé 
einnig bráðnauðsynleg.

Ég hef ríka sannfæringu fyrir því að við 
séum á réttri leið í þessum framkvæmd­
um og mjög mikilvægt að tefja þær ekki 
með krókaleiðum í staðsetningarmálum. 
Að sjálfsögðu eru skoðanir skiptar í þessu 
stórmáli en að mínum dómi er teningunum 
löngu kastað.

álfheiður inGadóttir
Þegar ég varð heil­
brigðisráðherra 
1. október 2009 
voru allar fjár­
hagslegar for­
sendur fyrir 
nýbygging­
um við Hring­
braut brostnar. 
Í kjölfar hruns­
ins var allt verkefn­
ið tekið til endurskoðun­
ar. Bæði stjórnvöld, verkalýðshreyfing 
og atvinnurekendur sáu í framkvæmd­
inni tækifæri til að lyfta atvinnustig­
inu í landinu og draga úr atvinnuleysi 
og Landspítalabyggingin var alltaf sú 
sem stóð uppúr þegar þjóðhagsleg hag­
kvæmni var annars vegar.

Það kom svo í minn hlut að undirrita 
viljayfirlýsingu stjórnvalda við 20 líf­
eyrissjóði um fjármögnun þeirra á upp­
byggingu spítalans rúmum mánuði eftir 
að ég tók við ráðuneytinu. Það var á við 
stærsta happdrættisvinning að fá Gunn­
ar Svavarsson, verkfræðing og fyrr­
verandi formann fjárlaganefndar, til að 
tryggja framgang verkefnisins og sinna 
samskiptum við hagsmunaaðila og sam­
starfsaðila. Það er hlutverk sem hann 
sinnir enn í dag, nú sem framkvæmda­
stjóri NLSH.

Í mars 2010 hrintum við af stað sam­
keppni um skipulag svæðisins. Eitt síð­
asta verk mitt sem ráðherra var einmitt 
að ganga frá samkomulagi milli sigur­
vegaranna, Spital­hópsins, og Nýs Land­
spítala ohf., um frumhönnun nýbygginga 
við Hringbraut.

Ég er hreykin af því að hafa átt þátt í 
að ýta Hringbrautarverkefninu aftur af 
stað eftir hrun. Bygging Nýs Landspítala 
var alltaf ofarlega á mínum verkefna­ og 
forgangslista og ég var svo lánsöm að fá 
öflugt fólk til samstarfs um þetta brýna 
verkefni það tæpa ár sem ég var ráð­
herra.

Þó undirbúningurinn hafi tekið lengri 
tíma en við ætluðum þá hafa aðstæður 
breyst svo til batnaðar í íslensku sam­
félagi að nú getur ríkissjóður sjálfur fjár­
magnað byggingu nýs spítala. Ég gleðst 
yfir því að sjá bygginguna komna á full­
an skrið. Nú verður ekki aftur snúið.

GuðlauGur Þór ÞórðarSon
Verkefnið við Hring­
braut var á mínu 
borði sem heil­
brigðisráðherra 
á árunum 2007­
2009. Ég fylgdi 
því fast eftir og 
geri enn. Mikil­
vægi þess að 
uppbygging eigi 
sér stað er augljós og 
ekki má verk úr hendi falla við áframhald­
andi jákvæð skref í Hringbrautarverkefn­
inu. Ástæðurnar eru margþættar, en ég vil 
nefna hér þrjú atriði sem ég kom að.

Byggingarnefnd undir forystu Ingu Jónu 
Þórðardóttur lagði á borð hjá mér yfirgrips­
mikla og vel unna greinargerð um Hring­
brautarverkefnið. Nefndina skipaði ég í 
október 2007 en henni var falið að gera út­
tekt á stöðu verkefnisins og vinna áætlun 
um áfangaskiptingu og fjármögnun. Þá var 
farið yfir evrópsk skilyrði er varða útboð 
og eitt af því sem þá var ákveðið og stendur 
enn í dag er að öll gögn og allt talmál skal 
vera á íslensku, þrátt fyrir að útboðin fari 
fram á evrópska efnahagssvæðinu.

Á þessum árum sökktum við okkur einnig 
í umferðarmálin. Málefni nýju Hringbraut­
arinnar voru á verkefnalista borgarstjórn­
ar og þurftum við öll að setja okkur vel inn 
í þessi mál. Það kom mér því ekki á óvart 
að umferðarmálin voru ekki hindrun þegar 
deili­ og aðalskipulag Hringbrautarlóðar­
innar voru samþykkt sem gerðu ráð fyrir 
uppbyggingu spítalans.

Á haustmánuðum 2008 var tekið af skar­
ið með að endurmeta Hringbrautarverkefn­
ið og gera ráð fyrir að uppbyggingin yrði 
minni en ráð var fyrir gert á fyrri stigum. 
Fól ég Huldu Gunnlaugsdóttur, forstjóra 
Landspítala, að norsk hönnunar­ og ráð­
gjafar fyrirtæki færu yfir áætlanir og hönn­
unarforsendur vegna nýs Landspítala og 
skilaði skýrslu um niðurstöður sínar. Á þeim 
grunni er nú unnið enda sýndi sig að ávinn­
ingurinn af því að sameina rekstur Land­
spítala yrði þá um 19 milljarðar króna á nú­
virði til næstu 40 ára. Það yrði mun dýrara 
fyrir íslenskt samfélag að reka Landspítal­
ann áfram við núverandi aðstæður í Foss­
vogi og við Hringbraut en að sameina rekst­
urinn. Hagkvæmast yrði að byggja við nú­
verandi Landspítala við Hringbraut í fyrsta 
áfanga og nýta áfram flest hús sem fyrir eru 
á lóðinni. Þessar leiðarlínur voru og eru enn 
mjög mikilvægar.

Ráðherrar um Hringbrautarverkefnið

Guðmundur BJarnaSon,
Á þeim árum sem 
ég sat í stóli heil­
brigðis­ og trygg­
ingamálaráð­
herra, 1987­
1991 var að 
hefjast umræða 
um sameiningu 
sjúkrahúsanna í 
Reykjavík.

Loks nú, 25­30 
árum síðar, sér fyrir 
endann á því mikilvæga verki með bygg­
ingu nýs Landspítala við Hringbraut. Það 
tekur ár og áratugi að hnýta alla enda í svo 
stóru verkefni og hefði því vissulega þurft 
að vera lokið fyrir löngu.

Mér er því ómögulegt að leggja trúnað á 
þær hugmyndir að það taki ekki nema örfá 
ár og ætti ekki að tefja fyrir uppbyggingu 
nýs sjúkrahúss að fara nú að leita að nýjum 
stað. Öll skipulagsmál og hönnun slíks 
mannvirkis tekur mörg ár áður en hægt er 
að hefja framkvæmdir sem síðan taka sinn 
tíma, það segir sagan okkur.

Og að tala um að nú sé tækifæri til að 
huga að nýjum stað er líka rangt – það tæki­
færi er löngu liðið. Ákvörðun hefur nú loks 
verið tekin og uppbygging hafin við nýjan 
Landspítala við Hringbraut. Nú er ekki 
annað að gera en ljúka því máli bæði hratt 
og vel!

Síðan má að sjálfsögðu fljótlega hefja at­
hugun og undirbúning að nýju staðarvali 
fyrir nýjan spítala! Það ferli tekur marga 
áratugi samanber reynsluna og sjálfsagt 
verður orðið tímabært miðað við þróun 
nýrrar tækni og mannfjöldaspár að hefja 
slíkar framkvæmdir upp úr miðri öldinni.

inGiBJörG Pálmadóttir
Ég var heilbrigðis­ og 
tryggingamálaráð­
herra í sex ár á ár­
unum 1995­2001. 
Á þeim tíma var 
unnið að sam­
einingu stóru 
sjúkrahúsanna í 
Reykjavík, sem 
tókst farsællega í 
kringum aldamótin.

Forsenda sameining­
arinnar var að reka eitt öflugt sjúkrahús þar 
sem bæði fagleg þekking nyti sín best, nýjasti 
og dýrasti tæknibúnaðurinn væri á sama stað. 
Þá þegar var öllum ljóst að ný bygging yrði að 
rísa undir sameinaða þjónustu.

Ég var í fyrstu staðarvalsnefndinni 2002 
sem Jón Kristjánsson, þáverandi heilbrigðis­
ráðherra, skipaði ásamt hópi íslenskra og er­
lendra aðila. Þrír staðir voru skoðaðir, Víf­
ilsstaðir, Borgarspítalinn og Hringbrautin, 
sem varð niðurstaðan eftir mjög nákvæma 
yfir ferð þar sem reynt var að taka allt með 
í reikninginn.

Síðan eru liðin mörg ár og margir sérfræð­
ingar og ráðherrar komið að borðinu og niður­
staðan alltaf verið sú sama varðandi staðar­
valið einhverra hluta vegna.

Það er ótrúlegt hvað stendur í okkar þjóð 
að reisa sjúkrahús jafn framkvæmdaglöð og 
við annars erum. Ég er ekki búin að gleyma 
þeirri löngu baráttu sem þurfti að heyja fyrir 
byggingu Barnaspítala Hringsins.

Ég hélt að þegar hann var vígður í janú­
ar 2003 myndi ekkert stöðva næstu skref 
varðandi nýjan spítala, svo mikil straum­
hvörf urðu á allri aðstöðu sjúklinga, aðstand­
enda og starfsfólks með byggingu barna­
spítalans, sem reistur var á 33 mánuðum. 
Hvað á að bjóða sjúklingum og starfsfólki 
Landspítalans lengi upp á endalaust kjaftæði 
um staðarvalið? Þessari spurningu verður að 
svara núna, óvissuástandinu verður að ljúka.

Það er þjóðþrifamál að klára Hringbrautar­
verkefnið fljótt og vel.

SiGhvatur BJörGvinSSon
Við Íslendingar erum einstaklega 
þrasgefin þjóð. Getum aldrei 
talað okkur til samstöðu né sam­
komulags. Tölum ávallt okkur 
til meiri sundrungar, vaxandi 
deilna, fleiri og fleiri hug­
smíða og til meiri ágreinings 
við alla aðra. Þetta á ekki síst 
við þegar kemur að húsbygging­
um til sameiginlegra þarfa. Perl­
an, Ráðhúsið, Hæstaréttarbygg­
ingin – Landspítalinn. Svo er rifist og 
þráttað þar til loksins verkið er hafið. Þá 
þagna allir – og eru svo sáttir á eftir.

Þrasið um Landspítalann hefur nú 
staðið meira en tvo áratugi. Nánast má 

segja að þriðji hver Íslending­
ur hafi komið sér upp mjög 

ákveðinni skoðun um hvort 
eigi og ef svo er hvar eigi. 
Menn búnir að tala sig eins 
langt frá sameiginlegri 
niðurstöðu og orðið getur. 
Förum nú að láta verkin 

tala. Fjármunirnir eru til, 
teikningarnar eru til, vilji 

stjórnvalda liggur fyrir. Hefj­
umst svo handa. Biðin orðin meira 

en nógu löng. Svo þegar byggingarnar 
rísa munu allir verða svo sáttir – og geta 
farið að þrátta um annað. Til dæmis nátt­
úrupassa! Af nógu er að taka.

Guðmundur árni StefánSSon:
Þegar ég tók við starfi heilbrigð­
isráðherra 1993 þá voru mörg 
stór og mikilvæg verkefni á 
mínu borði. Þá fór ég úr starfi 
bæjar stjóra í Hafnarfirði, þar 
sem mikil uppbygging hafði 
verið, í starf heilbrigðis­
ráðherra þar sem mikil ólga 
ríkti um málaflokkinn. Ég 
vildi ró yfir málaflokkinn, þótt 
þröngt væri skorið. Okkur tókst 
vel um margt. En vildi svo margt 
meira. Glaðastur var ég, þegar ég náði 
heildarsamkomulagi um að byggja nýjan 
barnaspítala með þeim Hringskonum sem 

höfðu um áratugaskeið lagt svo gott 
til. Síðari ráðherrar komu því í 

höfn. Ráðherrar koma og þeir 
fara. Þess vegna skiptir svo 
miklu að eitthvað sé meitl­
að í stein. Þess vegna skipt­
ir svo miklu máli að haldið 
sé striki og haldið áfram með 

uppbyggingu við nýjan Land­
spítala við Hringbraut. Öll um­

ræða um annað dreifir kröftum – 
og peningum í allt annað. Það þekki 

ég af eigin reynslu. Góð heilbrigðisþjón­
usta er undir staða velferðar þjóðar. Höld­
um okkar striki og stefnu.

Uppbygging nýs Landspítala við Hringbraut á sér langan aðdraganda. Fjölmargir heilbrigðisráðherrar hafa komið að Hringbrautarverkefninu 
með einum eða öðrum hætti. Hér fara nokkrir fyrrverandi ráðherrar yfir sinn þátt í uppbyggingu og þróun Landspítalans og sína framtíðarsýn.*

* Ekki bárust upplýsingar frá öllum fv. ráðherrum fyrir tilsettan tíma.
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Meðferðarkjarninn sem mun rísa 
fyrir neðan Barnaspítala Hrings-
ins er eitt stærsta og flóknasta 
hönnunarverkefni sem ráðist 
hefur verið í hérlendis. Bygging-
in, sem mun hýsa það sem flestir 
landsmenn myndu skilgreina sem 
hefðbundna spítalastarfsemi, verð-
ur á sex hæðum auk tveggja hæða 
neðanjarðar og er um 58 þúsund  
fermetrar að flatarmáli. 

Í dag er sú starfsemi sem mun 
fara þar fram dreifð um nokkr-
ar byggingar á nokkrum lóðum 
á höfuð borgarsvæðinu en nýi 
meðferðarkjarninn mun m.a. 
hýsa bráðamóttöku, skurðdeild-
ir, hjarta- og æðaþræðingar-
deild, gjörgæslu, myndgreiningu, 
smitsjúkdómadeild, legudeild-
ir og flestar aðrar stærri eining-
ar hefðbundinnar sjúrkahússtarf-
semi. Göngu- og dagsdeildir verða 
þó enn til húsa í eldri byggingu á 
svæðinu fyrst um sinn eða þar til 
nýtt hús verður byggt undir þá 
starfssemi.

Það er hönnunarteymið Corpus 
sem ber ábyrgð á hönnun þessa 
gríðarstóra verkefnis og eru í því 
um 60 manns frá tveimur innlend-
um arkitektastofum og tveimur 
innlendum verkfræðistofum. Auk 
þeirra koma erlendir sérfræðing-
ar frá Hollandi, Danmörku, Noregi 
og Englandi einnig að verkefninu 
að sögn þeirra Ögmundar Skarp-
héðinssonar arkitekts og Þorbergs 
Karlssonar byggingarverkfræð-
ings, sem greina lesendum Frétta-
blaðsins frá þessu gríðarstóra og 
merkilega verkefni. 

Flókin hönnun
„Það er sannarlega mikil áskor-
un  fyrir okkur að taka þátt í 
svona einstöku verkefni. Hönnun 
nútíma sjúkrahúsa er afskaplega 
flókin enda fer þar fram mjög fjöl-
breytt og innbyrðis ólík starfsemi 
sem þjónar ólíkum hópum,“ segir 
Ögmundur.  

Sem fyrr segir er Corpus-hóp-
urinn samsettur úr fjórum fyrir-
tækjum. „Um er að ræða arkitekta-
stofurnar Hornsteina og Basalt 

auk verkfræðistofanna VSÓ ráð-
gjafar og Lotu. Okkur til halds 
og trausts er síðan myndarlegur 
hópur erlendra ráðgjafa. Fulln-
aðarhönnun nýs meðferðarkjarna  
var boðin út vorið 2015. Á endan-
um var fjórum teymum innlendra 
og erlendra ráðgjafa boðið að 
keppa um verkefnið þar sem hóp-
urinn okkar átti hagstæðasta  til-
boðið,“ bætir Þorbergur við.

Byggingin mun hýsa hátt í tvö 
þúsund starfsmenn sem margir 
hverjir munu eyða stórum hluta 
starfsævinnar þar að sögn Þor-
bergs. „Þetta er stór hópur fólks 
með mjög ólíkan bakgrunn og í 
ólíkum störfum. Starfsfólkið á 
það þó sameiginlegt að vinna við 
að sinna sjúku fólki og koma því 
aftur til betri heilsu. Því skiptir 
miklu að búa til hvetjandi vettvang 
fyrir þennan stóra hóp.“

En að sjálfsögðu eru það ekki 
bara þarfir starfsfólks sem þarf að 
hafa í huga að sögn þeirra. „Það er 
stefna spítalans að sjúklingurinn 
og þarfir hans séu í öndvegi. Við 
viljum freista þess að hanna græð-
andi umhverfi og í leiðinni gera 
þessa byggingu að góðum granna 
í rótgrónu hverfi.“

Snýst um flæði
Þegar þarf að huga að þörfum svo 
fjölbreytts hóps verður verkefnið 
fyrir vikið bæði flókið og áhuga-
vert að sögn Ögmundar. „Það er 
eðli sjúkrahússtarfseminnar að 
vera flókin og fjölbreytileg. Bara 
það hvernig hlutir ferðast um 
húsið er sérkapítuli út af fyrir sig. 
Virkni spítalans ræðst mjög af því 
hvernig gengur t.d. að flytja hluti 
á borð við lyf, lín og tæki og svo 
auðvitað mannskap milli eininga. 
Það má að mörgu leyti líkja sjúkra-
húsi við flugstöð. Á báðum stöðum 
snýst allt um gott flæði sem verð-
ur að vera eins hagfellt og kostur 
er. Ekki má eyða of miklum tíma 
og skrefum til einskis við fram-
kvæmd ýmissa hluta og verka.“

Um leið þarf að huga að ólíkri 
starfsemi milli hæða og deilda sem 
fer ekki endilega alltaf saman hlið 

við hlið að sögn Þorbergs. „Skurð-
stofan á einni hæð fer t.d. ekki 
endilega saman við starfsemi 
næstu hæðar o.s.frv. Það er því 
töluverð áskorun að búa til heild-
stæða vél þar sem allt gengur upp. 
Byggingin mun þar að auki tengj-
ast öðrum byggingum á spítalalóð-
inni, svo sem rannsóknarhúsinu, 
göngudeild og fleiri byggingum, 
bæði ofan- og neðanjarðar. Sem 
sagt, ótrúlega flókið en um leið 
spennandi verkefni til að glíma 
við.“

Sveigjanleiki mikilvægur
Það verða gríðarleg viðbrigði fyrir 
starfsfólk og sjúklinga að hafa nær 
alla þjónustu undir einu þaki. „Í 

því felst mjög mikill sparnaður í 
fjármunum og tíma fyrir alla aðila 
auk þess sem öryggi stóreykst. 
Þetta er mjög mikil breyting frá 
núverandi fyrirkomulagi.“

Meðlimir Corpus-teymisins 
hafa bæði öðlast mikla reynslu 
hérlendis og erlendis og koma með 
það veganesti inn í vinnuna. „Svo 
reynum við að tileinka okkur það 
besta í hönnun erlendis en það er 
mikil uppbygging á sambærileg-
um kjörnum í löndunum í kring-
um okkur. Þar eru menn fyrst og 
fremst uppteknir af því að tak-
marka sóun í hvaða mynd sem er, 
t.d á tíma, efnum, rými, orku og 
um leið að takmarka vegalengd-
ir innanhúss. Það er í raun sér 
stúdía, hvernig hver eining húss-
ins er tekin fyrir og skoðað hvern-
ig starfsfólk hreyfir sig svo hægt 
sé að lágmarka allar hreyfingar. 
Sem dæmi þá má fjölga hjarta-
þræðingum um 1-2 á dag með því 
að skoða flutning sjúklinga inn í 
aðgerðarstofuna. Þannig er hægt 
að flytja biðina nær stofunni, 
undir búningurinn styttist fyrir 
vikið og um leið er hægt að fjölga 
aðgerðum.“

Fyrir utan þessa flæðistúdíu 
þarf að hafa í huga að starfsemi og 
tækjabúnaður spítala breytist ört 

á nokkrum árum. „Því er nauðsyn-
legt að hanna bygginguna með það 
í huga að gera hana sveigjanlega 
þannig að hún geti tekið breyt-
ingum í tímans rás. Þannig getur 
skurðstofa á einni hæð verið flutt á 
aðra hæð á morgun. Því einkennist 
húsið ekki af steyptum veggjum og 
slíku heldur mun skipulagið innan-
húss örugglega taka einhverjum 
breytingum milli ára. Þetta er al-
gjörlega ný hugsun þar sem eldri 
spítalabyggingar eru meira niður-
njörvaðar.“

Einnig þarf að huga að öryggis-
þáttum, t.d. varðandi jarðskjálfta. 
„Bara það setur ákveðnar skorð-
ur á hönnun hússins en spítalinn 
þarf að vera starfhæfur strax eftir 
stóran jarðskjálfta ef af honum 
verður og því skiptir staðsetning 
hans á höfuðborgarsvæðinu miklu 
máli. Jarðskjálftaálag við Vífils-
staði er til að mynda mun hærra 
en við Hringbraut.“

Gott samráð
Undanfarnir mánuðir hafa verið 
annasamir hjá starfsmönnum 
hópsins. Búið er að gera margar 
greiningar, endurskoða ýmsa hluti 
í samvinnu við starfsfólk spítal-
ans og notendur og hefur sú vinna 
verið mjög gagnleg að sögn þeirra 
beggja. „Um er að ræða notenda-
stýrða hönnun. Við sitjum ekki í 
lokuðum herbergjum og hönnum 
heldur reynum að hafa eins víðtækt 
samráð við starfsfólk spítalans og 
kostur er sem gerir hönnunarferlið 
mun markvissara. Þetta er sannar-
lega tímafrekur ferill en fyrir vikið 
verður vinna okkar hnitmiðaðri og 
byggingin vonandi betri fyrir vikið. 
Á endanum berum við þó ábyrgð á 
því hvernig til tekst.“

Meðferðarkjarninn mun rísa 
fyrir neðan Barnaspítala Hrings-
ins, þar sem gamla Hringbraut-
in liggur í dag. Þar fyrir neðan 
mun heilbrigðissvið Háskólans 
hafa starfsemi sína en þar verður 
auk þess rannsóknarhús og fleiri 
byggingarnar. Áætlað er að fram-
kvæmdir hefjist 2018 og starfsemi 
hefjist í húsinu 2023.

Ótrúlega flókið en spennandi verkefni
Nýi meðferðarkjarninn er hannaður af CORPUS hópnum. Byggingin er á sex hæðum auk tveggja hæða neðanjarðar og verður um 58.000 
fermetrar að stærð. Meðferðarkjarninn mun m.a. hýsa bráðamóttöku, skurðdeildir, gjörgæslu, smitsjúkdómadeild og legudeildir.

Verkefnið er mikil áskorun, segja þeir Ögmundur Skarphéðinsson arkitekt (t.v.) og 
Þorbergur Karlsson byggingarverkfræðingur. MYND/GVA 

Í hópnum sem kemur að hönnunarverkefninu eru um 60 manns frá íslenskum arkitekta- og verkfræðistofum auk sérfræðinga frá Hollandi, Danmörku, Noregi og Englandi.

Það er eðli sjúkrahús-
starfseminnar að vera 
flókin og fjölbreytileg. 
Bara það hvernig hlutir 
ferðast um húsið er 
sérkapítuli út af fyrir sig.

Ögmundur Skarphéðinsson
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„Ábyrgð verkefnisins er í höndum 
NLSH en FSR veitir aðstoð og ráð-
gjöf við verkefnisstjórn með það 
að markmiði að reynsla og þekk-
ing FSR á sviði verkefnastjórn-
unar skili sér inn í verkefnið,“ út-
skýrir Halldóra Vífilsdóttir, for-
stjóri Framkvæmdasýslu ríkisins.

Hún segir FSR hafa ábyrgðar-
miklu hlutverki að gegna í notkun 
BIM (e. Building Information Mod-
elling), upplýsingalíkönum mann-
virkja, en aðferðafræði BIM bygg-
ir á samvinnu og upplýsingaflæði 
milli aðila verkefnis og eykur gæði 
og áreiðanleika hönnunargagna 
ásamt því að bæta framkvæmda-
ferlið.

Fjölþættur ávinningur BIM
„Ávinningur af BIM er fjölþætt-
ur fyrir hönnunarteymið, verk-
taka, eigendur eða notendur. Út-
búin eru stafræn þrívíddarlíkön 
af mannvirkinu sem gera hönnuð-
um kleift að greina og betrumbæta 
hönnunina á ýmsa vegu. Líkönin 
nýtast verktaka sem getur útbúið 
hermun af framkvæmdinni áður 
en framkvæmdir hefjast og þannig 
hannað skilvirkara framkvæmda-
ferli. Eigendur nýta svo líkönin 
áfram til reksturs á mannvirkinu. 
FSR sér um Byggeweb, verkefna-
vef Hringbrautarverkefnisins og 
hefur umsjón með vinnu ráðgjafa 
varðandi Breeam-vottun verkefn-
isins en Breeam er alþjóðlegt vist-
vottunarkerfi. Einnig má nefna að 
FSR hefur metið hæfi bjóðenda 
í þeim útboðum sem farið hafa 
fram og aðstoðar við útboð. Þegar 
kemur að verklegri framkvæmd 
þá ber FSR, í samstarfi við NLSH, 

ábyrgð á eftirliti með verkfram-
kvæmdinni en gerður er samning-
ur, eftir útboð, við eftirlitsaðila um 
daglegt eftirlit.“

Staða framkvæmda og verklok
„Heildarverkefninu er skipt upp 
í fjórar byggingar: meðferðar-
kjarni með legudeildum, rann-

sóknarhús, sjúkrahótel og svo bíla-
stæðahús sem hýsir bæði skrif-
stofu- og tæknihluta. Einnig mun 
Háskóli Íslands byggja húsnæði 
fyrir Heilbrigðisvísindasvið á 
lóðinni. Í raun er því um að ræða 
nokkur verkefni sem eru á mis-
munandi stigum,“ segir Halldóra. 
Meðferðarkjarninn er áætlaður 

um 58.500 m2 að stærð. Verið er 
að vinna að fullnaðarhönnun og er 
áætlað að framkvæmdum vegna 
meðferðarkjarna og legudeilda 
verði lokið í árslok 2023. Rann-
sóknarhúsið er áætlað um 14.000 
m2. Næsta skrefið í því verkefni er 
að auglýsa forval vegna fullnaðar-
hönnunar og eru áætluð verklok 

framkvæmda árið 2023. Sjúkra-
hótelið, um 4.000 m2, er í byggingu 
og mun það klárast á næsta ári. 
Framkvæmdum vegna bílastæða-
húss á svo að ljúka, skv. áætlunum, 
árið 2021.“

Breeam-umhverfisvottun
„Ákvörðunin um að fara í um-
hverfisvottun í þessu verkefni er í 
samræmi við markmið stjórnvalda 
um að sýna fordæmi og vera fyrir-
mynd í að tryggja gæði og fag-
mennsku í byggingarframkvæmd-
um. Umhverfisvottunarkerfi líkt 
og Breeam hvetja til vistvænn-
ar hönnunar með notendur í fyr-
irrúmi og leggja jafnframt mat á 
umhverfisstjórnun á verktíma sem 
og rekstur byggingar út líftíma 
hennar. Ávinningar umhverfis-
vottunar eru því ekki eingöngu 
umhverfislegir heldur einnig sam-
félagslegir og efnahagslegir.“

Ákvörðunin um 
að fara í um­

hverfis vottun í þessu 
verkefni er í samræmi 
við markmið stjórnvalda 
um að sýna fordæmi og 
vera fyrirmynd í að 
tryggja gæði og fag­
mennsku í byggingar­
framkvæmdum.

Halldóra Vífilsdóttir

Ásdís Hlökk Theodórsdóttir, forstjóri Skipulagsstofnunar, segir starfsemi Landspítalans eiga sér langa sögu á Hringbrautinni 
og að lengi hafi verið gert ráð fyrir aukinni starfsemi tengdri spítalanum í skipulagi höfuðborgarsvæðisins. Mynd/STefÁn

Hvernig samræmist Hring-
brautarverkefnið skipulags-
málum höfuðborgarsvæðisins? 
Áframhaldandi uppbygging 
Landspítalans við Hringbraut er 
í ágætu samræmi við þá stefnu 
um skipulagsmál sem sett hefur 
verið fram í landsskipulags-
stefnu, í svæðisskipulagi höfuð-
borgarsvæðisins og í aðalskipu-
lagi Reykjavíkur.

Starfsemi Landspítalans á sér 
auðvitað langa sögu á þessum 
stað og það hefur líka lengi verið 
gert ráð fyrir aukinni starfsemi 
tengdri spítalanum í skipulagi. 
Þannig hefur lengi verið gert ráð 
fyrir færslu Hringbrautar til suð-
urs og samfelldu stofnanasvæði 
norðan hennar, tengdu lóð Land-
spítalans. Bygging Læknagarðs á 
sínum tíma er til vitnis um þetta, 
en hann var byggður í kring-
um 1980. Einnig lagning nýrrar 
Hringbrautar fyrir u.þ.b. 10 árum. 
Markmið með færslu Hringbraut-
ar var meðal annars að sameina 
Landspítalalóðina beggja vegna 
gömlu Hringbrautar.

Í núgildandi aðalskipulagi 
Reykjavíkur er áfram gert ráð 
fyrir uppbyggingu Landspítalans 
við Hringbraut. Það tengist meðal 
annars áherslu aðalskipulagsins 
á þéttingu byggðar og á vaxtar-
pól rannsókna og nýsköpunar í 
Vatnsmýri sem tengir Landspítal-
ann háskólunum og annarri þekk-
ingarstarfsemi í Vatnsmýri. Sam-
bærilegar áherslur er að finna 

í svæðisskipulagi höfuðborgar-
svæðisins, þar sem sett er fram 
stefna um þróun byggðar á höfuð-
borgarsvæðinu til næstu áratuga.

Nánara fyrirkomulag uppbygg-
ingar vegna Nýs Landspítala er 
síðan sett fram í deiliskipulagi 
Landspítalans. Deiliskipulagið 
er ágætt dæmi um hvernig hægt 
er að útfæra stórar byggingar á 
mannlegum mælikvarða, í sam-
hengi við nærliggjandi byggð og 
skapa vönduð bæjarrými.

Hver er aðkoma Skipulagsstofn-
unar að Hringbrautarverkefninu? 
Bein aðkoma Skipulagsstofnunar 
að slíkum skipulagsákvörðunum 
er fyrst og fremst í gegnum sam-
ráð og ráðgjöf við sveitarfélögin 
við mótun skipulagstillagna. 
Einnig er aðal- og svæðisskipulag 
háð staðfestingu stofnunarinnar. 
Til viðbótar vinnur Skipulags-
stofnun tillögu að landsskipulags-
stefnu fyrir hönd umhverfis- og 
auðlindaráðherra, en Alþingi 
samþykkti síðastliðið vor í fyrsta 
sinn landsskipulagsstefnu. Í 
henni er sett fram almenn stefna 
um skipulagsmál. Fyrirliggjandi 
áform um skipulag Landspítalans 
við Hringbraut falla ágætlega 
að þeim áherslum sem þar eru 
settar fram.

Ákvarðanir um skipulag 
byggðar liggja þó fyrst og fremst 
hjá sveitarfélögunum. Það er því 
Reykjavíkurborg sem hefur haft 
mest með skipulag Landspít-

alasvæðisins að gera. Verkefni 
af þessari stærðargráðu koma 
líka inn á borð annarra sveitar-
félaga á höfuðborgarsvæðinu, 
því sveitar félögin standa saman 
að svæðisskipulagi höfuðborgar-
svæðsins þar sem mótuð er 
stefna um þróun byggðar og sam-

gangna á höfuðborgarsvæðinu 
sem heild.

Þá eru svona stór verkefni auð-
vitað með öðrum hætti á borði 
fleiri stofnana ríkisins, bæði í 
gegnum ákvarðanir um rekst-
ur og uppbyggingu Landspítal-
ans, ákvarðanir um uppbygg-

ingu á vegum Háskóla Íslands og 
framkvæmdir á borð við færslu 
Hringbrautar sem er á forræði 
Vegagerðarinnar. Það eru þann-
ig ýmsir opinberir aðilar, bæði á 
sveitarstjórnarstigi og landsvísu, 
sem koma að svona stórum skipu-
lagsverkefnum á ýmsan máta.

Samræmist vel skipulagi borgar
Í núgildandi aðalskipulagi Reykjavíkur er gert ráð fyrir uppbyggingu Landspítalans við Hringbraut. Ásdís Hlökk Theodórsdóttir, forstjóri 
Skipulagsstofnunar, segir uppbyggingu Landspítalans við Hringbraut í ágætu samræmi við önnur skipulagsmál á höfuðborgarsvæðinu.

Halldóra Vífilsdóttir, forstjóri framkvæmdasýslu ríkisins, ásamt starfsfólki. Hún segir aðkomu fSR að Hringbrautarverkefninu 
margþætta.  Mynd/eRniR

framkvæmdasýslan veitir ráðgjöf
Hlutverk framkvæmdasýslu ríkisins, FSR, er að vera leiðandi afl á sviði opinberra framkvæmda. Meginverkefni FSR snúa að umsjón með 
verklegum framkvæmdum ríkisins, allt frá undirbúningi þeirra og áætlunargerð að verklegum framkvæmdum og gerð skilamats. Halldóra 
Vífilsdóttir, forstjóri Framkvæmdasýslu ríkisins, segir aðkomu FSR að uppbyggingu nýs Landspítala á Hringbraut vera margþætta.
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Heilbrigðisráðherra, Kristján 
Þór Júlíusson, hefur heimilað að 
fram fari forval á hönnun á nýju 
rannsóknarhúsi sem er mikilvæg­
ur hluti af Hringbrautarverkefn­
inu. Heilbrigðisráðherra var gest­
ur á málstofu NLSH um forval á 
hönnun nýs rannsóknarhúss sem 
er hluti af heildaruppbyggingu 
Hringbrautarverkefnisins þar sem 
þetta kom fram. 

„Ég hef samþykkt að heimila 
í samræmi við stjórnsýslu verk­
efnisins að fram fari forval vegna 
fullnaðarhönnunar rannsóknar­
hússins. Samstarfsnefnd um opin­
berar framkvæmdir hefur farið 
yfir allar áætlanir og forvalsgögn 
NLSH í samræmi við lög um skip­
an opinberra framkvæmda. Það er 
gleðilegt að ég hef sem ráðherra 
komið að ákvörðunum varðandi 
útboð og samninga á fullnaðar­
hönnun sjúkrahótelsins en bygg­
ing þess er í fullum gangi, einn­
ig að fullnaðarhönnun meðferðar­

kjarnans og nú að fullnaðarhönnun 
rannsóknarhússins. Allt eru þetta 
mikilvægir áfangar,“ sagði Krist­
ján Þór.

Meðal annars fluttu erindi á 
málstofunni auk ráðherra, Gunn­
ar Svavarsson, framkvæmda­
stjóri NLSH, Jón Atli Benedikts­
son, rektor HÍ, Ásbjörn Jónsson, 
verkefnastjóri NLSH, Helgi Már 
Halldórsson, arkitekt SPITAL, og 
Kristín Jónsdóttir frá LSH. 

Gunnar Svavarsson, fram­
kvæmdastjóri NLSH, sagði stöðu 
Hringbrautarverkefnisins vera 
góða. „Hönnun nýs meðferðar­
kjarna gengur vel og senn verður 
sjúkrahótelið tekið í notkun. Í dag 
tekur við hjá okkur hjá NLSH að 
auglýsa nú þegar forvalið á hönn­
un Rannsóknarhússins sem mun 
gerbreyta aðstöðu starfsmanna 
þegar starfsemi rannsóknarstofa 
LSH flyst á einn stað. Það er hugur 
í okkur hjá NLSH og Hringbrautar­
verkefnið er á fullri ferð.“

Forval á hönnun rannsóknarhúss 
Heilbrigðisráðherra heimilar forval á fullnaðarhönnun rannsóknarhúss Nýs Landspítala sem er hluti af Hringbrautarverkefninu. 

Rannsóknarhús er hluti af fyrsta 
áfanga uppbyggingar Nýs Land­
spítala (NLSH) sem mun rísa við 
Hringbraut í Reykjavík. Bygging­
in verður á fjórum hæðum, auk 
kjallara, og verður staðsett á suð­
vesturhluta Landspítalalóðar, ná­
lægt gatnamótum Barónsstígs og 
Hringbrautar, við hlið Lækna­
garðs Háskóla Íslands, skrifstofu­, 
tækni­ og bílastæðahúss og rand­
byggðar við syðstu götu.

Nálægð Rannsóknarhússins 
við byggingu Háskóla Íslands er 
mikil væg því hún auðveldar sam­
þættingu rannsókna og kennslu 
sem fer fram í báðum húsum, enda 
sinnir sama starfsfólk oft hvoru 
tveggja.

Það er hönnunarhópurinn SPIT­
AL sem sér um forhönnun Rann­
sóknarhússins og er Helgi Már 
Halldórsson arkitekt hönnunar­
stjóri SPITAL­hópsins. Hann segir 
skipta miklu máli að uppbygging 
rannsóknarhúss bjóði upp á mik­
inn sveigjanleika. „Starfsemin í 
slíku húsi er í stöðugri þróun og 
tekur innra fyrirkomulag þess 
miklum breytingum á líftíma 
hússins. Því verður hönnunin að 
taka mið af þessum þörfum. Bygg­
ingin skiptist í þrjár álmur og þar 
munu starfa um 350 manns. Lögð 
verður áhersla á að skapa aðlað­
andi vinnustað með góða aðstöðu 
fyrir starfsfólk.“

Aukin samþætting
Að sögn Þórðar Steingrímsson­
ar, arkitekts og verkefnisstjóra 
rannsóknarhúss, eru meginverk­
efni rannsóknarstofu Landspítala 
þjónustu­ og tilvísunarrannsókn­
ir fyrir allar heilbrigðisstofn­
anir í landinu, auk kennslu, vís­
indarannsókna og umsjónar með 
rannsóknatengdu námi. „Deildir 
rannsóknarstofanna eru sjö tals­
ins, auk Blóðbankans.

Í dag eru deildirnar staðsett­
ar víða um borgina en með bygg­
ingu hússins er m.a. stefnt að auk­
inni samþættingu rekstrar þess­
ara deilda sem leiðir af sér um leið 
mikinn sparnað og aukin þægindi 
fyrir alla aðila.“

Starfsmenn deildanna veita 
einnig sérfræðiálit og stuðnings­
þjónustu við aðrar sérgreinar, 
utan og innan stofnunar. „Sumar 
þessara deilda eru þær einu sinn­

ar tegundar hér á landi og þjóna 
því sem rannsóknarstofur heil­
brigðisþjónustunnar. Rúmur þriðj­
ungur af starfi rannsóknarstof­
anna er fyrir aðila utan Landspít­
alans.“

Ljósir litir ráðandi
Rannsóknarhúsið mun í yfir­
bragði, efnis­ og litavali falla að 
nýrri og gamalli byggð Landspít­
alalóðar að þeirra sögn. „Þann­
ig mun yfirbragð byggingarinn­
ar einkennast af ljósum litum en 
aðal klæðning útveggja verður ljós­
ar náttúrusteinflísar. Randbygg­
ing myndar vel afmarkað skjólgott 
svæði sem byggingarálmur loka á 
þrjá vegu með hálflokuðum inn­
garði sem fær hlýlegt yfirbragð og 
vandaðan frágang. Aðalinngangur 

hússins er á 2. hæð, frá efri götu 
milli rannsóknarhúss og meðferð­
arkjarna. Móttaka blóðgjafa er á 
1. hæð hússins en blóðsöfnun Blóð­
bankans hefur þá sérstöðu að vera 
eina starfsemin í húsinu sem tekur 
á móti utanaðkomandi umferð.“

Forhönnun rannsóknarhússins 
byggir á vinningstillögu SPITAL­
hópsins í samkeppni um uppbygg­
ingu á Landspítalalóð sem haldin 
var fyrri hluta árs 2010. „Vinna við 
forhönnunina fór fram strax eftir 
lok samkeppninnar og stóð yfir til 
ársloka 2012. Að henni kom stór 
hópur notenda, bæði á hönnun­
artímanum en einnig í sérstakri 
endur rýni sem fór fram fyrr á 
þessu ári. Nú er áætlað að útboð 
fullnaðarhönnunar hússins fari 
fram á næstunni.“

Mikill sparnaður og aukin þægindi
Hönnunarhópurinn SPITAL sér um forhönnun rannsóknarhússins sem er hluti af fyrsta áfanga uppbyggingar nýs Landspítala sem mun rísa 
við Hringbraut. Nálægð hússins við byggingu Háskóla Íslands er mikilvæg því hún auðveldar samþættingu rannsókna og kennslu.

Arkitektarnir Þórður Steingrímsson (t.v.) og Helgi Már Halldórsson. MYND/ERNIR

Rannsóknarhúsið er hluti af fyrsta áfanga uppbyggingar Nýs Landspítala og verður á fjórum hæðum, auk kjallara.

Frá vinstri: Gunnar Svavarsson, framkvæmdastjóri NLSH, Ásbjörn Jónsson NLSH, Helgi Már Halldórsson SPITAL, Kristín Jónsdóttir 
LSH, Kristján Þór Júlíusson heilbrigðisráðherra, Páll Matthíasson, forstjóri LSH, og Erling Ásgeirsson, stjórnarformaður NLSH.
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Arkitektarnir Sólveig Berg Emilsdóttir og Jóhannes Þórðarson eru hluti af KOAN 
hópnum sem sér um hönnun sjúkrahótelsins. MYND/EYÞÓR

Hönnun sjúkrahótelsins var unnin með nýrri aðferðafræði þar sem sett var upp 
rafrænt, þrívítt og hlutbundið líkan af mannvirkinu.  

Á fjórðu hæð sjúkrahótelsins er rúmgóður glerskáli og þakverönd með útsýni yfir borgina í vestur.

Efnisval innandyra tekur mið af starfseminni og þeirri staðreynd að dvalartími hótelgesta verður lengri 
en almennt gerist á hótelum. Reynt er að koma til móts við fjölbreyttar þarfir þeirra sem hótelið nota.

Við hönnunina verða tryggð hótelherbergi með góðri dagsbirtu og er stærð og staðsetning glugga þannig 
háttað að allir njóti góðrar dagsbirtu og útsýnis hvort sem er úr rúmi eða stólum innan herbergja. Setu-
stofur er staðsettar þannig að sólar og skjóls njóti. 

Bygging nýja sjúkrahótelsins við 
Hringbraut gengur vel og er bygg-
ingin farin að taka á sig mynd. Í 
hótelinu verða 75 herbergi, veit-
ingasalur og aðstaða fyrir fjöl-
skyldur, auk stoðrýma. Húsið rís á 
norðurhluta lóðar Landspítala við 
Hringbraut milli Kvennadeildar, 
K-byggingar og Barónsstígs, áfast 
gamla Ljósmæðraskólanum.

Stefnt að vistvænni vottun
Aðalhönnuðir hússins eru KOAN- 
hópurinn sem er samsettur af 
arkitektastofunum Yrki og Glámu 
Kími og verkfræðistofunum Conís 
og Raftákni. Hljóðvistarhönnun og 
brunatæknileg hönnun var unnin í 
samstarfi við Verkís og forhönnun, 
skipulagsgerð, hönnun gatna og 
lóðar var unnin af Spital-hópnum.

Að sögn Jóhannesar Þórðarson-
ar, arkitekts FAÍ hjá Glámu Kími, 
var hönnunin unnin með nýrri að-
ferðafræði, BIM (Building inform-
ation modelling), það er gerð upp-
lýsingalíkans mannvirkisins þar 
sem sett var upp rafrænt, þrívítt 
og hlutbundið líkan af mannvirk-
inu. „Við hönnunina var að auki 
mikil áhersla lögð á vistvæn bygg-
ingarefni og -aðferðir og er stefnt 
að því að byggingin hljóti vistvæna 
vottun samkvæmt alþjóðlegum 
stöðlum.“

Tekur mið af fjölbreyttum  
notendahópi
Aðspurð hvað helst hafi þurft að 
hafa í huga við hönnun sjúkrahót-
elsins segir Sólveig Berg Emils-
dóttir, arkitekt FAÍ hjá Yrki, að 
húsið sé hannað á forsendum ítar-

legrar rýmisáætlunar verkkaupa 
og forhönnunar Spital-hópsins sem 
annaðist deiliskipulag Nýs Land-
spítala og forhönnun allra mann-
virkja innan þess. „Húsið er útfært 
á forsendum algildrar hönnunar og 
tekur hönnunin mið af fjölbreytt-
um notendahópi. Þannig eru ellefu 
hótelherbergi innréttuð með þarfir 
hreyfihamlaðra í huga og eitt her-
bergi er fyrir mikið fatlaðan ein-
stakling. Hægt er að tengja saman 
hótelherbergi þannig að fjölskyld-
ur geti verið í tveimur samliggj-
andi herbergjum þar sem innan-
gengt er á milli. Jafnframt er hægt 
að afmarka sérstakar fjölskyldu-
álmur með setustofum þar sem 
er góð aðstaða til samveru sem 
og eldunaraðstaða,“ útskýrir Sól-
veig og bætir við að mikil áhersla 
hafi verið lögð á að skapa þægilega 
ásýnd eins og á hefðbundnu vönd-
uðu hóteli og séu efni, innréttingar 
og húsgögn í móttöku, setustofu og 
veitingasal valin með hliðsjón af 
því að skapa þannig andrúmsloft.

„Hægt er að opna þessi rými 
út á sólríka suðurverönd á jarð-
hæð, þar sem setja má útihúsgögn. 
Þannig geta notendur boðið til sín 
ættingjum eða vinum og tekið á 
móti þeim í nærandi og vinalegu 
umhverfi. Að auki er á fjórðu hæð 
rúmgóður glerskáli og þakverönd 
með útsýni yfir borgina í vestur,“ 
segir Jóhannes.

Verklok í vor
Sjúkrahótelið er kjallari og fjórar 
hæðir og mun það tengjast Barna-
spítala Hringsins og Kvennadeild 
um tengigang í kjallara. Bygging-

in er 4.258 fermetrar að stærð með 
kjallara og tengigöngum sem til-
heyra hótelinu. Húsið er staðsteypt 
og einangrað að utan, klætt með 
granítklæðningu sem er sambæri-
leg þeirri sem er á Barnaspítala 
Hringsins og er útfærð í samstarfi 
við myndlistarmanninn Finnboga 
Pétursson. Steinklæðningin er í 
raun listskreyting hússins en lista-
verkið er unnið samkvæmt sam-
komulagi við Listskreytingarsjóð. 
Framkvæmdir við hótelið hófust í 
nóvember síðastliðnum og er stefnt 
að verklokum vorið 2017.

„Efnisval innandyra tekur mið 
af starfseminni og þeirri stað-
reynd að dvalartími hótelgesta 
verður lengri en almennt gerist 
á hótelum. Komið verður til móts 
við fjölbreyttar þarfir þeirra sem 
hótelið nota en miðað er við að 
gestirnir verði ýmist einstakling-
ar sem eru að jafna sig eftir að-
gerðir, fólk í eftirmeðferð, rann-
sókn eða lyfjagjöf, og aðstandend-
ur sjúklinga eða hótelgesta,“ lýsir 
Jóhannes.

„Við hönnunina eru tryggð 
hótel herbergi með góðri dags-
birtu og er stærð og staðsetning 
glugga þannig háttað að allir njóti 
góðrar dagsbirtu og útsýnis hvort 
sem er úr rúmi eða stólum innan 
herbergja. Setustofur er staðsett-
ar þannig að sólar og skjóls njóti. 
Jafnframt er reynt að tryggja að 
dagsbirta nái inn á alla herbergis-
ganga um glugga við enda þeirra 
og þaðan fæst einnig útsýni út yfir 
borgina eða út á svæði Landspítal-
ans,“ segir Sólveig.

Byggingu sjúkrahótels miðar vel
Sjúkrahótelið við Hringbraut er fyrsta nýbygging Nýs Landspítala. Hönnun hússins er í höndum KOAN-hópsins. Hönnunin tekur mið af 
fjölbreyttum notendahópi og verður komið til móts við mismunandi þarfir þeirra sem hótelið nota. Stefnt er að verklokum næsta vor. 
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„Eitt af þeim hugtökum sem rutt 
hefur sér mjög til rúms á liðnum 
árum er klasasamstarf. Hugmynd­
in á bak við klasa er að stofnanir 
og fyrirtæki sem koma að ákveðn­
um viðfangsefnum vinni saman, 
en lykillinn að slíku samstarfi er 
að það einskorðist ekki við aðila í 
sama geira heldur tengi saman ólík 
viðfangsefni og nálganir. Sterkur 
vísir að slíkum klasa er þegar til 
staðar í miklu og góðu samstarfi 
milli Landspítala og stóru háskól­
anna í nágrenninu, Háskólans í 
Reykjavík og Háskóla Íslands. Það 
samstarf tengist svo fjölmörgum 
öðrum fyrir tækjum og stofnun­
um á Íslandi, sem öll leggja sitt af 
mörkum til að efla heilbrigðiskerf­
ið,“ segir Ari

Háskólinn í Reykjavík hefur 
að sögn Ara lagt ríka áherslu á að 
efla tæknimenntun og tækniþekk­
ingu hér á landi. „Meðal þess sem 
háskólinn hefur lagt þar til eru 
menntun og rannsóknir í heilbrigð­
isverkfræði (e. biomedical engin­
eering). Þegar kemur að menntun 
á því sviði er lögð áhersla á þróun 
og nýtingu tækni fyrir heilbrigðis­
kerfið, en ekki þarf að fara mörg­
um orðum um það hversu mikil 
og góð áhrif tækniframfarir hafa 
haft á heilbrigðiskerfið. Háskólinn 

í Reykjavík hefur útskrifað fjölda 
einstaklinga sem hafa þekkingu á 
verkfræði­, tækni­ og læknisfræði­
legum undirstöðum. Í rannsóknum 
á sviði heilbrigðisverkfræði er 
unnið að þróun tækni og aðferða 
sem nýtast í að bæta heilbrigði og 
þjónustu. Landspítalinn og HR reka 
saman sérstaka rannsóknarstofu 
til að vinna að þróun nýrrar tækni 
og samnýta sérfræðinga á báðum 
stöðum í þeim verkefnum.“

Ari segir fjölmargt þegar hafa 
komið út úr því samstarfi og fjölda­
mörg verkefni bíða lausna. „Til að 
nefna aðeins eitt dæmi þá hefur 
verið þróuð þar tækni til að búa 
til þrívíddarlíkön sem nýtast til að 
aðstoða við undirbúning flókinna 
skurðaðgerða. Háskólinn í Reykja­
vík leggur áherslu á að halda áfram 
að efla gott samstarf við Landspít­
alann og aðra aðila í þessum geira, 
til að tryggja að menntun, nýsköp­
un og rannsóknir skili sér sem allra 
best í skilvirku og öflugu heilbrigð­
iskerfi fyrir íslenskt samfélag.“

 HR heldur áfram 
að efla gott sam-

starf við spítalann.
Ari Kristinn Jónsson

 Ekki yrði mögu-
legt að byggja 

undir heilbrigðisvísinda-
svið Háskóla Íslands á 
öðrum stað nema með 
mjög miklum viðbótar-
stuðningi frá stjórn-
völdum. Háskólinn og 
Landspítalinn eiga það 
sameiginlegt að báðar 
stofnanir hafa verið 
undirfjármagnaðar um 
árabil. Menntun, heil-
brigði og vísindastarf 
eru hins vegar undir-
staða velferðar og hag-
sældar þjóða. 

Jón Atli Benediktsson

Landspítalinn og Háskólinn í Reykjavík reka saman sérstaka rannsóknarstofu til að vinna að þróun nýrrar tækni og samnýta 
sérfræðinga á báðum stöðum í þeim verkefnum.  MYND/VILHELM

Samstarf er undirstaða  
öflugs heilbrigðiskerfis
Heilbrigðismál eru einhver mikilvægustu mál samfélags. Margir hafa þó að mati Ara Kristins Jónssonar, rektors Háskólans í Reykjavík, 
fulleinfalda mynd af þeim og hugsa kerfið fyrst og fremst út frá sjúkrahúsum. Til þess að hægt sé að viðhalda skilvirku og öflugu 
heilbrigðiskerfi þá þurfa margir þættir að koma saman. Meðal þeirra mikilvægustu eru að sögn Ara menntun, rannsóknir og nýsköpun.

Bygging nýs spítala við Hringbraut þjónar að sögn Jóns Atla því markmiði að 
stuðla að bættri heilbrigðisþjónustu, tryggja gæði menntunar og þjálfunar 
stúdenta og heilbrigðisstarfsfólks og skapa aðstæður fyrir öflugt rannsókna- og 
nýsköpunarstarf á sviði heilbrigðisvísinda.  MYND/PJEtuR

„Landspítalinn er stærsti sam­
starfsaðili Háskóla Íslands og 
báðar stofnanir starfa í reynd 
sem órofa heild og mynda til sam­
ans öflugt háskólasjúkrahús. Það 
vill oft gleymast í umræðunni um 
framtíðarstaðsetningu spítalans að 
hann er ekki aðeins sjúkrastofnun 
heldur jafnframt mikilvægasta 
kennslu­, þjálfunar­ og rannsókna­
stofnun landsins fyrir stúdenta og 
heilbrigðisstarfsfólk.“

Ríflega tvö þúsund nemendur
Jón Atli segir mesta samstarf­

ið á milli heilbrigðisvísindasviðs 
Háskólans og Landspítalans, en 
öll fræðasviðin fimm sem starfa 
innan Háskóla Íslands starfa með 
einum eða öðrum hætti með spít­
alanum. „Við heilbrigðisvísinda­
svið eru ríflega tvö þúsund nem­
endur sem leggja stund á læknis­
fræði, hjúkrunarfræði, lyfjafræði, 
sálfræði, sjúkraþjálfun, tannlækn­
isfræði, geislafræði, lífeindafræði, 
talmeinafræði o.fl. Akademísk­
ir starfsmenn heilbrigðisvísinda­
sviðs eru um þrjú hundruð talsins 
og um hundrað þeirra eru sameig­
inlegir starfsmenn beggja stofn­
ana. Árangur öflugs samstarfs 
stofnananna birtist ekki síst á 
sviði vísindastarfsins og eru heil­
brigðisvísindi eitt sterkasta fag­
svið háskólans á alþjóðlega vísu.“

Nálægð spítalans við háskól­
ann er að sögn Jóns Atla lykil­
atriði. „Við Íslendingar erum fá­
menn þjóð og er mikilvægt að 
samnýta aðstöðu og innviði þjóðar­
sjúkrahússins og þjóðskólans eins 
og framast er unnt. Nálægð Nýs 
Landspítala við Háskóla Íslands 
skiptir því öllu máli, en starfsemi 
spítalans og heilbrigðisvísinda­

sviðs Háskóla Íslands er nú dreifð 
um alla borg. Bygging nýs spítala 
við Hringbraut þjónar því ótvírætt 
því markmiði að stuðla að bættri 
heilbrigðisþjónustu, tryggja gæði 
menntunar og þjálfunar stúdenta 
og heilbrigðisstarfsfólks og skapa 
aðstæður fyrir öflugt rannsókna­ 
og nýsköpunarstarf á sviði heil­
brigðisvísinda. Með öllu þessu 
styrkjum við stöðu háskólasjúkra­
hússins okkar í harðri samkeppni 
við bestu háskólasjúkrahús í heimi 
um hæfa nemendur, starfsfólk og 
fjármuni.“

Jón Atli segir einnig vert að 
hafa það í huga að auk Háskóla Ís­
lands og Landspítalans eru í næsta 
nágrenni Íslensk erfðagreining, 
Háskólinn í Reykjavík og ört vax­
andi Vísindagarðar Háskóla Ís­
lands þar sem þekkingarfyrirtæki 
á sviði heilbrigðisvísinda munu 
verða fyrirferðarmikil í framtíð­
inni. „Markviss uppbygging þekk­
ingarþorps á þessu svæði skapar 
samlegðaráhrif og gríðarleg tæki­
færi til framtíðar.“

Undirstaða velferðar
Jón Atli segir nauðsynlegt að 

tryggja að Landspítalinn og Há­
skóli Íslands geti haldið áfram sínu 
nána samstarfi og er landfræðileg 
nálægð mikilvæg í því samhengi. 
„Einnig má benda á að ekki yrði 
mögulegt að byggja undir heil­
brigðisvísindasvið Háskóla Íslands 
á öðrum stað nema með mjög mikl­
um viðbótarstuðningi frá stjórn­
völdum. Háskólinn og Landspít­
alinn eiga það sameiginlegt að 
báðar stofnanir hafa verið undir­
fjármagnaðar um árabil. Menntun, 
heilbrigði og vísindastarf eru hins 
vegar undirstaða velferðar og hag­

sældar þjóða. Það eru því gríðar­
legir hagsmunir í húfi fyrir Ísland 
að þessum fjöreggjum okkar verði 
ekki teflt í hættu heldur verði for­
gangsraðað í þeirra þágu og þeim 
tryggðar auknar fjárveitingar. 
Þannig munum við geta átt áfram 
eitt besta heilbrigðiskerfi í heimi 
og jafnframt stutt að Háskóli 
Íslands verði áfram meðal 1­2% 
bestu háskóla á alþjóðavísu skv. 
mælingu Times Higher Educa­
tion World University Rankings. 
Við megum engan tíma missa og 
það verður að stíga ákveðin skref 
í þessu efni strax.“

Landfræðileg nálægð lykilatriði
Uppbygging nýs Landspítala við Hringbraut hefur mikla þýðingu bæði fyrir Háskóla Íslands og Landspítalann að mati Jóns Atla 
Benediktssonar, rektors HÍ. Hann segir oft gleymast í umræðunni að spítalinn er ekki aðeins sjúkrastofnun heldur líka kennslustofnun.

HRINgBRAutARVERKEfNIð

24. október 20168



Við stofnuðum samtökin árið 
2014 með það að markmiði að 
afla stuðnings meðal almennings 
og stjórnvalda við nauðsynleg-
ar úrbætur á húsakosti Landspít-
ala og kynna áætlanir um endur-
nýjun og viðbætur við húsnæð-
ið,“ útskýrir Anna Stefánsdóttir, 
hjúkrunarfræðingur og formað-
ur stjórnar Landssamtakanna 
Spítalinn okkar.

„Við erum óháð samtök, hópur af 
fólki alls staðar að af landinu, sem 
hefur brennandi áhuga á uppbygg-
ingu Landspítala og á heilbrigðis-
kerfinu heilt yfir. Starfsemin geng-
ur út á fræðslu og við höfum staðið 
fyrir þremur málþingum, þau tvö 
ár sem samtökin hafa verið starf-
andi,“ segir Anna.

Þriðja málþingið fór fram 6. 
október og bar yfirskriftina Spít-
alinn rís en þar fluttu Páll Matthí-
asson, forstjóri Landspítalans, 
Guðrún Nordal, forstjóri Árna-
stofnunar, og Gunnar Svavarsson, 
framkvæmdastjóri Nýs Landspít-
ala, erindi. „Þar horfðum við til 
framtíðar. Við lítum þannig á að 
það að byggja nýtt hús undir Land-

spítala sé hluti af sameiningu sem 
hófst árið 2000. Þá var lofað að það 
yrði byggt og síðan eru liðin 16 ár. 
Við sem tókum þátt í vinnunni við 
þá sameiningu erum orðin lang-

eygð eftir þessu en nú eru fram-
kvæmdir loks hafnar. Okkar starf 
mun þó halda áfram. Við höld-
um úti heimasíðunni www.spital-
innokkar.is þar sem er að finna 
margs konar upplýsingar og fróð-
leik.

Í samtökunum eru um eitt þús-
und félagsmenn og af öllu landinu, 
bæði fólk innan heilbrigðisþjónust-
unnar og fólk úr öðrum geirum. 
Sjálf er Anna hjúkrunarfræðing-
ur og starfaði á Landspítalanum í 
fjörutíu ár.

„Þegar ég hætti að starfa hafði 
ég tekið þátt í að undirbúa nýbygg-
inguna og þekkti því til verkefn-
isins. Ég þekki einnig aðstæður á 
Landspítalanum vel, bæði vinnu-
aðstöðu og aðbúnað sjúklinga. Í 
samtökunum eru margir starfs-
menn Landspítalans og fólk sem 
hefur einhvern tímann unnið þar. 
Þetta fólk þekkir aðstæður vel. 
Þá eru einnig í samtökunum fólk 
sem hefur legið inni á spítalanum, 
aðstandendur sjúklinga og alls 
konar fólk sem á það sameiginlegt 
að hafa áhuga á að byggja upp gott 
heilbrigðiskerfi.“

Landssamtökin Spítalinn okkar
Landssamtökin Spítalinn okkar samanstanda af áhugafólki um góða heilbrigðisþjónustu. Félagsmenn eru af landinu öllu og halda 
samtökin úti málþingum og fræðslu um Nýja Landspítalann. Anna Stefánsdóttir er formaður stjórnar samtakanna.

Vorið 2014 ákvað Alþingi með 
samþykkt þingsályktunar að 
fela ríkisstjórninni að ljúka eins 
fljótt og verða má undirbúningi 
á endur nýjun og uppbyggingu 
Landspítala við Hringbraut í 
Reykjavík og hefja framkvæmd-
ir þegar fjármögnun hefði verið 
tryggð. Þverpólitísk samstaða 
myndaðist á Alþingi um álykt-
unina sem var samþykkt með 56 
samhljóða atkvæðum en sjö voru 
fjarstaddir. Á grundvelli þess-
arar ályktunar eru m.a. fram-
kvæmdir við uppbyggingu spít-
alans við Hringbraut hafnar og 
áætluð verklok eru í lok árs 2023.

Löng saga skipulagsvinnu
Ráðherra málaflokksins var í 
vor einnig spurður út í sama mál 
og um miðjan september svar-
aði hann skriflegri fyrirspurn 
Kristjáns L. Möller, þingmanns 
Samfylkingarinnar. Í svari Krist-
jáns Þórs Júlíussonar heilbrigðis-
ráðherra er saga skipulagsvinnu 
við Nýjan Landspítala við Hring-
braut rakin. Þar er þess getið að 
allt frá staðfestingu aðalskipu-
lags Reykjavíkur 1984-2004 árið 
1988 hafi verið gert ráð fyrir 
samfelldu stofnanasvæði norð-
an nýrrar Hringbrautar að Bar-
ónsstíg og Eiríksgötu í norðri. 
Tveimur árum eftir sameiningu 
Sjúkrahúss Reykjavíkur og Land-
spítalans um aldamótin síðustu 
hafi svo verið ákveðið að fram-
tíðaruppbygging spítalans yrði 
við Hringbraut.

Mikil vinna til einskis
Ráðherra segir að ef horfið verði 
frá núverandi verkáætlun og 
gera ætti ráð fyrir framtíðar-
uppbyggingu Landspítala ann-
ars staðar þyrfti að taka tillit 
til þess að skipulagsferli og út-
færslu byggðar þurfi ávallt að 

Frestun á verkefninu hefur 
margvíslegar afleiðingar
Landspítalalóðin við gömlu Hringbraut hefur verið hugsuð sem samfellt svæði þjóðarsjúkrahúss frá níunda áratugnum og með færslu 
Hringbrautar var það skipulag enn frekar fest í sessi. Samkvæmt núverandi verkáætlun er gert ráð fyrir að uppbyggingu á svæðinu ljúki í 
árslok 2023. Yrði spítalanum hins vegar fundinn annar staður myndi það seinka afhendingu hans um tíu til fimmtán ár.

 Vandséð er að núver-
andi áratuga skipulagsv-
inna fyrir Landspítala-
byggingu við Hringbraut 
kæmi að miklu gagni á 
öðrum stað.

Anna Stefánsdóttir, hjúkrunarfræðingur og formaður stjórnar Landssamtakanna 
Spítalinn okkar, þekkir vel aðstæður eftir 40 ára starf á Landspítalanum. mynd/gVA

vinna út frá staðbundnum að-
stæðum á þeim stað sem í hlut á. 
Það myndi því þýða breytingar 
á svæðisskipulagi, breytingar á 
aðalskipulagi viðkomandi sveit-
arfélags og deiliskipulagsgerð. 
Einnig þyrfti að vinna greining-
ar og fara í gegnum samráðs-
vinnu við hagsmunaðila og út-
færa tillögugerð. Vandséð sé að 
sú skipulagsvinna, sem þegar 
liggur fyrir, fyrir Landspítala-

byggingu við Hringbraut kæmi 
þar að miklu gagni.

Í svarinu kemur einnig fram 
að vandséð er að núverandi ára-
tuga skipulagsvinna fyrir Land-
spítalabyggingu við Hringbraut 
kæmi að miklu gagni á öðrum 
stað. Samkvæmt mati Fram-
kvæmdasýslu ríkisins og Skipu-
lagsstofnunar má ætla að ef haf-
ist yrði handa við uppbyggingu á 
nýjum Landspítala á nýjum stað 

mundi það seinka afhendingu 
hans um tíu til fimmtán ár.

Áætluð verklok
Eins og áður segir er stefnt að 
því að byggingaframkvæmdum 
við nýjan spítala ljúki í árslok 
2023. Verklok sjúkrahótels eru 
áætluð árið 2017, bílastæðahúss 
árið 2021 og meðferðarkjarna, 
rannsóknarhúss auk frágangs á 
lóð árið 2023.

Við erum óháð sam-
tök, hópur af fólki alls 
staðar að af landinu, 
sem hefur brennandi 
áhuga á uppbyggingu 
Landspítala og á heil-
brigðiskerfinu heilt yfir. 
Starfsemin gengur út á 
fræðslu og við höfum 
staðið fyrir þremur 
málþingum þau tvö ár 
sem samtökin hafa verið 
starfandi.

Anna Stefánsdóttir

Stefnt er að því að byggingaframkvæmdum við nýjan spítala ljúki í árslok 2023. Hér er mynd af framkvæmdum við sjúkrahótel sem nú eru í fullum gangi.
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Sigríður ingibjörg 
ingadóttir 
Samfylking

Við í Samfylk­
ingunni vilj­
um flýta 
nýjum bygg­
ingum Land­
spítala við 
Hringbraut. Við 
erum löngu fall­
in á tíma. Við höfum 
staðið með verkefninu frá upp­
hafi, bæði á Alþingi og ekki síður í 
skipulagsvinnunni í Reykjavíkur­
borg. Þjóðarsjúkrahúsið er rekið í 
byggingum sem flestar eru margra 
áratuga gamlar og standast ekki 
kröfur nútíma heilbrigðisþjónustu. 
Með nýju byggingunum getum við 
betur tryggt öryggi sjúklinga og 
bætt allar aðstæður þeirra, breyt­
ingar á vinnuaðstöðu starfsfólks 
verða byltingarkenndar og vísinda­
starfið eflist með nálægðinni við 
heilbrigðisvísindasvið og háskóla­
samfélagið. Samfylkingin er með 
metnaðarfulla heilbrigðisstefnu. 
Við ætlum að gera heilbrigðisþjón­
ustuna gjaldfrjálsa, stórefla heilsu­
gæsluna og eyða biðlistum. Nýtt 
þjóðarsjúkrahús er lykill að heil­
brigðiskerfi í fremstu röð.

Einir g.K. normann 
Flokkur fólksins

Flokkur fólks­
ins vill nýtt 
hátækni­
sjúkrahús og 
er svæðið við 
Vífilsstaði kjör­
ið þar sem það 
hentar betur en núverandi svæði, 
það er meira miðsvæðis fyrir stór­
höfuðborgarsvæðið. Teljum við nú­
verandi svæði sprungið umferðar­
lega séð og húsakost Landspítala í 
of mikill niðurníðslu vegna lélegs 
viðhalds undanfarinna áratuga. 
Flokkur fólksins hefur litið svo 
á að undirskriftasöfnun Kára, 
þar sem um það bil níutíu þúsund 
undir skriftir voru skráðar, séu 
skýr skilaboð til stjórnvalda og er 
það ástæða þess að Flokkur fólks­
ins hefur ekki einu sinni talið þetta 
sem kosningamál, þetta er svo 
sjálfsagt!

júlíuS ValdimarSSon 
Húmanistaflokkurinn

Við Húman­
istar leggj­
um áherslu 
á rétta upp­
byggingu 
heilbrigðis­
þjónustunn­
ar. Mikilvægt er 
að endurgera Land­
spítalann svo að hann verði not­
hæfur. Huga þarf að framtíðarupp­
byggingu nýs spítala meðal annars 
vegna aukins mannfjölda á Íslandi 
og vegna stóraukins fjölda inn­
flytjenda sem Húmanistaflokkur­
inn vill að setjist hér að.

ÁSmundur FriðriKSSon 
Sjálfstæðisflokkur

Þegar ég var kominn í 
hóp þingmanna sem 
bar að taka ákvörðun 
um staðsetningu nýs 
þjóðarsjúkrahúss leit­
aði ég eftir og hlust­
aði á rök þeirra sem 
best og gleggst þekkja 
málið. Sjálfur hafði ég mynd­
að mér skoðun á málinu en niður­
staða mín er að við hvikum ekki 
frá því að byggja sjúkrahúsið við 
Hringbraut. Í kjaradeilu lækna 
og hjúkrunarfólks 2015 var þung 
krafa um byggingu sjúkrahúss­
ins við Hringbraut og að hönnun 
bygginganna yrði lokið og upp­
bygging færi af stað sem fyrst. 
Ég tók undir þá kröfu og greiddi 

henni atkvæði mitt. Jafn­
framt er það skoðun mín 
að innan skamms tíma 
þurfi að fara í gang vinna 
sem horfir til enn lengri 
framtíðar varðandi upp­

byggingu heilbrigðis­
þjónustunnar í landinu og á 

höfuð borgarsvæðinu. Framtíðar­
sýn heilbrigðisþjónustunnar í 
landinu verður að vera í stöðugri 
skoðun með það að markmiði að 
hámarka gæði hennar, aðstöðu 
starfsmanna og sjúklinga. Þá er 
mikilvægt að kjör heilbrigðis­
stétta verði áfram með því 
besta sem þekkist og við löðum 
okkar heilbrigðisfólk til að vinna 
heima.

StEingrímur j. SigFúSSon 
Vinstri grænir

Við Vinstri græn höfum 
tekið mjög einarða af­
stöðu með byggingu nýs 
Landspítala­Háskóla­
sjúkrahúss og stutt það 
með ráðum og dáð allt 
frá því á fyrri hluta síð­
asta kjörtímabils. Okkar niður­
staða er löngu orðin sú að eini 
raunhæfi kosturinn og sá sem lang 

fyrst komist í gagnið séu 
núverandi plön um bygg­
ingu meðferðarkjarna 
og rannsóknaraðstöðu 
við Hringbraut, tækja­

kaup og búnaður inn í þá 
aðstöðu og svo endurnýjun 

þess húsakosts við Hringbraut 
sem verður áfram nýttur. Þegar er 
verið að byggja sjúkrahótel á lóð­

inni og byggingu fyrir jáeinda­
skanna, hönnunarsamkeppni fyrir 
stóru nýbyggingarinnar er í full­
um gangi o.s.frv., þannig að allt of 
mikill tími og fjármunir færu að 
okkar dómi í súginn ef horfið yrði 
frá þessari lausn, það þolir enga 
og minna en enga bið að bæta úr 
aðstöðunni á LSH og það ræður 
miklu um okkar afstöðu.

ElSa lÁra arnardóttir
Framsóknarflokkur

Framsóknar­
menn vilja að 
nýr Land­
spítali verði 
tilbúinn sem 
fyrst. Spítali 
þar sem allar 
deildir fá rými 
í nýrri byggingu. 
Byggingu þar sem það verður góð 
aðstaða, bæði fyrir sjúklinga og 
starfsfólk. Framsóknarmenn vilja 
að Nýr Landspítali rísi annars stað­
ar en við Hringbraut og telja að sú 
uppbygging muni taka styttri tíma 
og valda minni óþægindum fyrir 
bæði sjúklinga og starfsfólk spít­
alans. Mæta má bráðavanda Land­
spítala með því að nýta auðar deild­
ir á þeim heilbrigðisstofnunum 
sem eru í nágrenni Reykjavíkur.

Þorbjörg Sigríður 
gunnlaugSdóttir 
Viðreisn

Það blasir við 
að það þarf 
að endur­
nýja þjóðar­
sjúkrahús 
okkar. Flestar 
þeirra fjölmörgu 
bygginga sem hýsa 
starfsemi spítalans voru byggð­
ar upp úr 1950. Núverandi að­
staða svarar ekki nútímakröfum 
sem gerðar eru til spítala, hvorki 
þegar litið er til hagsmuna sjúkl­
inga né til aðstæðna starfsfólks. 
Það mætti nýta þá fjármuni sem 
fara í að reka starfsemi Landspít­
alans á þennan óhagkvæma hátt 
mun betur. Hvað varðar staðsetn­
ingu spítalans þá er besti kostur­
inn sá að halda áfram uppbygging­
unni við Hringbraut. Sú staðsetn­
ing er auðvitað ekki fullkomin og 
hún er umdeild. Kostirnir eru hins 
vegar meiri en gallarnir, ekki síst 
þeir að nýta þær byggingar sem 
fyrir eru. Þar skiptir Barnaspítal­
inn mestu auk þess sem nálægð­
in við Háskóla Íslands, Háskólann 
í Reykjavík og þekkingarsamfélag­
ið sem er að byggjast upp í Vatns­
mýrinni styður við háskólasjúkra­
húsið okkar. Þá skiptir miklu hvert 
mat fagaðila er – svo sem forstjóra 
Landspítalans og landlæknis – en 
það er að við getum einfaldlega 
ekki beðið. Við getum ekki frest­
að þessum framkvæmdum frek­
ar og farið á byrjunarreit í ferl­
inu sem tefur uppbyggingu spít­
alans enn frekar. Þörfin á nýjum 
spítala blasir við og uppbyggingar­
ferlið er liður í viðreisn heilbrigð­
iskerfisins. Samhliða endurnýjun 
þjóðar sjúkrahússins þarf að endur­
skoða greiðsluþátttöku sjúklinga, 
því það er ólíðandi að fólk hafi ekki 
efni á heilbrigðisþjónustu, að þeir 
sem veikjast alvarlega þurfi að búa 
við fjárhagsáhyggjur. Við viljum 
að allir geti leitað á nýjan spítala, 
óháð efnahag.

PÁll Valur björnSSon 
Björt framtíð

Björt framtíð 
styður bygg­
ingu nýs 
Landspítala 
samkvæmt 
áætlunum þar 
um. Nýtt hús­
næði fyrir þjón­
ustu Landspítalans 
hefur verið forgangsmál stjórn­
enda og starfsmanna spítalans í 
mörg ár. Endurnýjun og viðhald 
á eldri byggingum eru mikilvæg 
verkefni um leið og hugað er að 
nýjum byggingum. Tryggja þarf 
öryggi sjúklinga og starfsfólks 
í núverandi húsnæði um leið og 
hraðað er uppbyggingu spítalans 
við Hringbraut.

ÞorValdur ÞorValdSSon 
Alþýðufylkingin

Alþýðufylk­
ingin styður 
heils hugar 
uppbyggingu 
Landspítalans 
við Hringbraut. 
Við lítum á hana 
sem mikilvægan þátt 
í eflingu heilbrigðisþjónustu um 
allt land á félagslegum forsendum. 
Með félagsvæðingu innviða sam­
félagsins opnast stórkostleg tæki­
færi til að byggja upp gjaldfrjálsa 
heilbrigðisþjónustu fyrir alla og 
auka þannig jöfnuð og lífsgæði í 
samfélaginu.

olga Cilia 
Píratar

Við viljum halda 
áfram með þá 
uppbyggingu 
sem á sér nú 
stað á Hring­
braut. Ef 
færa á spítal­
ann þarf að taka 
ákvörðun um það út 
frá bestu upplýsingum sem liggja 
fyrir. Auk þess er eitt af fimm 
áherslumálum fyrir komandi kjör­
tímabil að endurreisa gjaldfrjálsa 
heilbrigðisþjónustu. Vandamálið er 
ekki staðsetningin heldur skortur 
á fjármagni.

*Leitað var álits allra framboða.

Sýn fulltrúa flokka á  
uppbyggingu 

þjóðarsjúkrahúss
Fulltrúar framboða til alþingiskosninga voru inntir eftir sinni sýn varðandi 

uppbyggingu nýs þjóðarsjúkrahúss við Hringbraut.*

Frá framkvæmdum við nýtt sjúkrahótel sem áætlað er að verði tekið í notkun á næsta ári.

HringbrautarverkeFnið

24. október 201610



Dagur segist styðja uppbyggingu 
nýs spítala með tengingu við þekk­
ingarsamfélagið í Vatnsmýri heils­
hugar. „Ég held að okkur hætti 
til að vanmeta hvað öflugt sam­
spil þekkingarstofnana skiptir 
miklu máli til að skapa gott um­
hverfi fyrir framsækin fyrirtæki 
og skapa spennandi störf fyrir ungt 
fólk,“ segir hann. „Landspítalinn er 
í mínum huga órjúfanlegur hluti af 
spennandi vaxtarsvæði sem byggir 
á samstarfi þess fólks sem vinnur 
í Háskóla Íslands, Háskólanum í 
Reykjavík og á Landspítalanum. 
Heilbrigðissviðið er ein af kjölfest­
um vísindastarfs svæðisins og þar 
með landsins.“

Hann segir staðsetningu spítal­
ans hafa verið skoðaða mjög vand­
lega. „Landspítalinn er lykilatriði 
til að skapa þekkingarsamfélag í 
Vatnsmýri sem stenst alþjóðlega 
samkeppni. Það er mikið talað 
um umferð en staðreyndin er sú 
að spítalastarfsemi skapar miklu 
minni umferð en ef á sama svæði 
væru til dæmis íbúðir eða hótel. 
Lóðirnar hafa að stórum hluta 
verið fráteknar í áratugi og bíða í 
raun eftir að á þeim sé byggt þótt 
slíkt sé alltaf vandasamt í þegar 
byggðu umhverfi. Lagning nýju 
Hringbrautar á sínum tíma voru 
breytingar sem ráðist var í vegna 
Nýs Landspítala sem segir manni 
kannski hvað þetta mál hefur tekið 
langan tíma. Forgangsakstur neyð­
arbíla var líka nýlega settur upp á 
gatnamótunum við Snorrabraut og 
Hringbraut þannig að aðkoma og 
aðgengi að spítalanum til framtíðar 
er orðið mjög gott. Umferðarsköp­

un vegna starfseminnar er hins 
vegar mun minni en t.d. háskól­
anna, vegna þess að starfsemi spít­
alans dreifist betur yfir daginn og 
skapar ekki nærri eins mikla um­
ferð á álagstímum.“

Efasemdir um tima
Þegar Dagur er spurður hvort hann 
hafi verið með eða á móti uppbygg­
ingu spítalans við Hringbraut, 
svarar hann. „Ég held að allir sem 

komi að þessu máli hafi leyft sér 
að hafa efasemdir um staðsetning­
una og umfangið. Það átti líka við 
mig. Eftir að hafa  skoðað það frá 
öllum hliðum árum saman og vegið 
málið og metið er ég hins vegar 
orðinn mjög eindreginn talsmað­
ur þess að byggja við spítalann við 
Hringbraut og tel reyndar að það 
verkefni megi alls ekki frestast eða 
bíða.

Núna er spítalinn á tveimur 

stöðum; í Fossvogi og við Hring­
braut. Ef við færum svo að byggja 
nýjan spítala á þriðja staðnum, þá 
þyrfti líka að ráðast í uppbygg­
ingu á nýjum Barnaspítala, nýjum 
meðferðarkjarna, Kvennadeild og 
nýjum innviðum sem þegar eru til 
staðar við Hringbraut. Á meðan 
á byggingu stæði værum við með 
spítala á þremur stöðum í borg­
inni til margra ára, því það er ekki 
gefið að þetta gerist í einum rykk. 

Ef kæmi kröftugur efnahagsleg­
ur samdráttur á byggingatíman­
um þannig að framkvæmdir stöðv­
uðust áður en þeim væri lokið að 
fullu, gætum við meira að segja 
setið uppi með spítala á þremur 
stöðum árum saman. Ég má ekki 
til þess hugsa.“

Flugvöllur skiptir ekki máli
Dagur segir tengsl spítalans við 
flugvöllinn ekki skipta máli. „Stað­
setning spítalans og flugvallarins 
eru ekki háðar hvor annarri, sem 
sést best á því að ýmsir sem vilja 
flytja spítalann á annan stað eru oft 
þeir sem vilja alls ekki færa flug­
völlinn! Spítalar standa almennt 
ekki við flugvelli en það er hins 
vegar mikilvægt að tryggja góðar 
samgöngur við næsta flugvöll. Því 
má heldur en ekki gleyma að gert 
er ráð fyrir lendingarpalli fyrir 
sjúkraþyrlur á toppi rannsóknar­
kjarnans,“ segir hann.

Þrengsli alvarleg öryggisógn
„Lélegt og þröngt húsnæði setur 
okkur verulegar skorður í þjónustu 
við sjúklinga. Þjóðarsjúkrahúsið 
okkar hefur því miður ekki verið 
fært um að þjónusta veikt fólk með 
fullnægjandi hætti þar sem ekki eru 
nægilega mörg rými á spítalanum,“ 
segir Páll Matthíasson, forstjóri 
Landspítalans. 

Hann segir aðstreymi sjúklinga 
mikið og hafi aukist jafnt og þétt 
síðustu ár vegna öldrunar þjóðar­
innar, fjölgunar ferðamanna og 
langvinnra sjúkdóma. 

Gangainnlagnir og yfirlagnir á 
bráðalegudeildir hafa verið daglegt 
brauð með tilheyrandi óþægindum 
fyrir sjúklinga og álagi á starfsfólk. 
„Þrengslin eru alvarleg ógn við ör­
yggi sjúklinga, t.a.m. með tilliti til 
sýkingavarna,“ segir Páll.

9.000 flutningar sjúklinga á ári
Í dag eru fimm bráðamóttökur á 
fimm stöðum. Á hverju ári eru um 
9.000 flutningar sjúklinga milli 
Fossvogs og Hringbrautar. Þá eru 
farnar um 25.000 ferðir með sýni 
á milli staða auk þess sem marg­
ir starfsmenn starfa á báðum stöð­
um. Áætlað er að hver flutningur á 
sjúklingi tefji útskrift hans um einn 
dag. 

„Það þýðir að vegna þessa nýt­
ast ekki 25 legurými á ári einung­
is vegna flutninga. Það er afar erf­
itt að horfa upp á slíka sóun þegar 

skortur á rýmum er jafn mikill og 
raun ber vitni.“

Hjartað í starfseminni
„Nýr meðferðarkjarni verður hjart­
að í starfsemi spítalans og jafnframt 
stærsta framkvæmdin í heildarupp­
byggingu Landspítala við Hring­
braut. Þar verða skurðstofur, gjör­
gæslur og bráðamóttökur samein­
aðar á einn stað auk þess sem þar 
verða legudeildir og myndgreining. 
Með því að sameina starfsemina á 
einn stað munum við getað samein­
að vaktir og nýtt tæki og þekkingu 
betur.“ segir Páll. 

„Ávinningurinn felst auðvitað 
fyrst og fremst í auknu öryggi fyrir 
sjúklinga en hann er líka fjárhags­
legur. KPMG hefur metið árlegan 
ávinning vera í kringum 6 prósent 
af rekstrarkostnaði spítalans eða  
tæpir þrír milljarðar króna. Hús­
næðið verður skipulagt út frá starf­
semi bráðasjúkrahúss. Við munum 
ekki lengur þurfa að aðlaga starf­
semina að óhentugu og gömlu hús­
næði. Sjúklingurinn er í öndvegi og 
þarfir hans hafðar að leiðarljósi í 
allri hönnun og skipulagi.“

Aðgerðum frestað vegna  
plássleysis á görgæslu
„Undanfarna mánuði höfum við 
ítrekað þurft að fresta stórum að­
gerðum þar sem gjörgæslur eru 
fullar. Álag þar hefur aukist eins og 
annars staðar, m.a. vegna mikillar 
aukningar erlendra ferðamanna,“ 
segir Páll. 

Þegar álagið er hvað mest hafi 
tugum aðgerða verið frestað í viku 
hverri, stundum upp undir þriðj­
ungi allra fyrirhugaðra aðgerða. 
„Ég fullyrði að frestanir á aðgerð­
um vegna plássleysis á gjörgæslu 
munu heyra sögunni til þegar bygg­
ingu nýs meðferðarkjarna verður 
lokið. Í dag höfum við samtals 14 
gjörgæslurými á tveimur stöðum; 
Fossvogi og Hringbraut. Í nýjum 
meðferðarkjarna verða 24 fullkom­
in einbýli sem er aukning um 70 pró­
sent frá núverandi ástandi auk þess 
sem aðbúnaður verður miklu betri. 
Öll rýmin verða á einum stað þann­
ig að nýting á starfsfólki og búnaði 
verður mikið betri.

Frestun á aðgerðum vegna pláss­
leysis er því miður aðeins eitt af 
fjölmörgum dæmum um þá öryggis­
ógn og þjónustubrest sem er sam­
fara afgömlum, alltof litlum og allt­
of dreifðum húsum Landspítala. 
Uppbyggingu við Hringbraut sem 
nú er hafin mun ekki ljúka degi of 
snemma. Það er einfaldlega öryggis­
mál þjóðarinnar að ljúka henni sem 
fyrst.“

Það er mikið talað 
um umferð en 

staðreyndin er sú að 
spítalastarfsemi skapar 
miklu minni umferð en ef 
á sama svæði væru til 
dæmis íbúðir eða hótel. 
                                                                                                                              
Dagur B. Eggertsson

Dagur B. Eggertsson, borgarstjóri og læknir.

Styður nýjan spítala við Hringbraut
Dagur B. Eggertsson, læknir og borgarstjóri, styður heilshugar byggingu nýs spítala við Hringbraut. Hann segir að Landspítalinn sé 
lykilatriði til að skapa þekkingarsamfélag í Vatnsmýri. Reykjavíkurborg hefur unnið að skipulagi svæðisins lengi.

Páll Matthíasson, forstjóri Landspítalans, segir knýjandi þörf á nýju húsnæði undir 
starfsemi Landspítala. MynD/LSH

Uppbygging Landspítala brýnt 
öryggismál sem ekki má bíða
Landspítali er í dag á 17 stöðum í höfuðborginni í 100 húsum en rúmlega helmingur þeirra var reistur fyrir árið 1970. Húsin svara ekki 
nútímakröfum og viðhald þeirra hefur árum saman verið ófullnægjandi. Páll Matthíasson, forstjóri Landspítalans, segir þörfina fyrir nýtt 
húsnæði undir starfsemi spítalans knýjandi og beinlínis öryggismál. Við megum engan tíma missa. 

 Ávinningurinn 
felst í auknu 

öryggi fyrir sjúklinga.

HRingBRaUtaRvERkEfnið
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Fulltrúar frá sjúklingasamtök-
um tóku þátt í athöfninni með því 
að opna götuna formlega með ráð-
herra. Að því loknu gengu fulltrú-
ar sjúklingasamtaka með ráðherra 
eftir nýju götunni sem liggur frá 
Barónsstíg að K-byggingu Land-
spítala samhliða nýju sjúkrahóteli 
sem tekið verður í notkun 2017.

Bygging sjúkrahótelsins geng-
ur vel og er hluti af fyrsta áfanga 
uppbyggingar Nýs Landspítala við 
Hringbraut. Í sjúkrahótelinu verða 
75 herbergi og með tilkomu þess 
breytist aðstaða fyrir sjúklinga og 
aðstandendur mikið til batnaðar.

„Það var ánægjulegt að taka þátt 
í þessum áfanga uppbyggingar í 
Hringbrautarverkefninu. Verkleg-
ar framkvæmdir við sjúkrahótelið 
ganga vel og opnun nýju götunnar 
er mikilvægur áfangi í heildarupp-
byggingu nýs þjóðarsjúkrahúss,“ 
sagði Kristján Þór Júlíusson heil-
brigðisráðherra við tilefnið.

Gunnar Svavarsson, fram-
kvæmdastjóri NLSH, sagði ástæðu 
til að gleðjast. „Það var ánægjulegt 
að fá fulltrúa frá sjúklingasam-
tökunum til liðs við okkur í dag 
við opnun götunnar. Uppbygging 
Hringbrautarverkefnisins gengur 
vel, nýtt sjúkrahótel rís senn sem 
mun gerbreyta aðstöðu sjúklinga 

og aðstandenda þeirra. Við horfum 
björtum augum á framtíðina og á 
þá uppbyggingu sem hér á sér stað. 
Að þessu verki koma fjölmargir 
aðilar og verkefnið gengur vel.“

Þeir fulltrúar frá  sjúklinga-
samtökum sem tóku þátt í athöfn-
inni voru, Ólína Ólafsdóttir frá 
MS félaginu, Emil Thoroddsen 
frá Gigtarfélagi Íslands, Guðjón 
Sigurðsson frá  MND félaginu, 
Sveinn Guðmundsson frá Hjarta-
heill, Bergþór Böðvarsson frá 
Geðhjálp, Guðbjörg Kristín Ei-
ríksdóttir frá Öryrkjabandalagi 
Íslands, Bryndís Snæbjörnsdótt-
ir frá Landssamtökunum Þroska-
hjálp og Sigrún Gunnarsdóttir frá 
Krabbameinsfélagi Íslands.

Opnun nýrrar götu
Heilbrigðisráðherra, Kristján Þór Júlíusson, opnaði nýverið, með fulltrúum 
sjúklingasamtaka, nýja götu sem er fyrsti áfangi í uppbyggingu í 
Hringbrautarverkefninu við Landspítala Hringbraut.

„Hver og einn verkefnastjóri 
hefur sitt sérsvið og mikil áhersla 
er lögð á sérhæfingu hvers og eins 
innan verkefnisins,“ segir Gunn-
ar Svavarsson, verkfræðing-
ur og framkvæmdastjóri NLSH. 
Hann segir ávallt gætt að því að 
allir verkefnastjórar séu upplýst-
ir um heildarverkefnið og ein-
staka þætti þess þannig að hver 
og einn geti verið traust bakland 
fyrir vinnufélaga sína. „Þannig 
nýtist einnig sú sérhæfing sem 
hver starfsmaður býr yfir hópn-
um í heild,“ segir Gunnar. Verk-
efnastjórar skrifstofunnar vinna í 
samvinnu við innlenda og erlenda 
ráðgjafa að hönnun og fá einnig 
góða innsýn notenda, en um er að 
ræða notendastudda hönnun.

Gunnar hefur verið í forsvari  
Hringbrautarverkefnisins  frá 
haustinu 2009. Hans fyrri störf 
hafa einkum verið á sviði fyrir-
tækja- og verkefnisstjórnunar. 
Hann stofnaði Aðalskoðun hf. 
árið 1994 og starfaði þar til 2006, 
en hann var einnig virkur í starfi 
sveitarstjórna í á annan áratug og 
varð svo þingmaður og formaður 
fjárlaganefndar á árunum 2007 
til 2009. Gunnar segir að „um sé 
að ræða notendastudda hönnun 

og settir hafa verið upp fjölmarg-
ir samráðshópar þar sem á annað 
hundrað aðilar taka þátt. Sam-
ráðshópar taka mið af sérhæf-
ingu og gert er ráð fyrir að hóp-
arnir starfi óslitið á meðan hönn-
unar- og verktími stendur yfir. 
Umgjörð er fastmótuð eins og al-
mennt í opin berri stjórnsýslu t.d. 
eru reglulegir fundartímar líkt og 
hjá nefndum sveitarfélaga.“

Góður vinnuandi
Gunnar segir mikla áherslu lagða 
á góðan vinnuanda og traust 
meðal starfsmanna. „Það er lyk-
illinn að góðu dagsverki,“ segir 
hann. „Gísli Georgsson stýrir 
samráði notenda og hönnuða og 
tryggir nauðsynlegt flæði upp-
lýsinga þannig að nýbyggingar 
í Hringbrautarverkefninu upp-
fylli þarfir notenda en búi jafn-
framt yfir sveigjanleika til að 
geta uppfyllt aðrar þarfir í fram-
tíðinni,“ upplýsir Gunnar, en verk-
efni Gísla snúa einkum að tækni-
væddri klínískri starfsemi í bygg-
ingum. „Gísli hefur starfað lengi 
á sviði heilbrigðistækni á Land-
spítala og einnig erlendis í spítala-
verkefnum og býr því að mikilli 
reynslu á því sviði.“

Sjúkrahótel rís
Gunnar segir að Hringbrautar-
verkefnið gangi vel. Til dæmis sé 
bygging nýs og glæsilegs sjúkra-
hótels í fullum gangi. „Erlendur 
Árni Hjálmarsson hefur yfirum-
sjón með byggingu sjúkrahótels-
ins í góðri samvinnu við Fram-
kvæmdasýslu ríkisins. Samhliða 
því er Erlendur Árni verkefna-
stjóri yfir hönnun og byggingu 
bílastæða-, tækni- og skrifstofu-
húss á lóð Landspítalans. Hann 
sinnir einnig verkefnastjórn 
yfir verkefni sem snýr að sam-
ræmingu á hönnun og útfærslu á 
götum, veitum og lóð og að skil-
greina aksturs- og gönguleiðir á 
svæðinu á verktímanum,“ segir 
Gunnar.

Hlustað á óskir notenda
Þarfir og óskir notenda eru 
mikil vægar í hönnunarferlinu 
að sögn Gunnars. Ein þeirra sem 
sér til þess að komið sé til móts 
við þarfir notenda er Ásdís Ing-
þórsdóttir arkitekt, sem hefur 
komið að Hringbrautarverkefn-
inu frá 2004. „Málaflokkar Ás-
dísar snúa aðallega að bráðamót-
töku, gjörgæslu og skurðstofum 
í meðferðarkjarna sem og þjón-
ustubyggingum á Hringbrautar-
lóðinni. Hún hefur einnig séð um 
verkefnahandbók NLSH sem og 
sannanir vegna BREEAM-vott-
unar bygginga.“ Ásdís er vottað-
ur verkefnastjóri og sinnir fjöl-
mörgum stærri og smærri verk-
efnum á vegum NLSH ohf.

Samræming er nauðsynleg
„Mikil vinna liggur að baki því 
að samræma öll þau stóru verk-
efni sem falla undir Hringbraut-
arverkefnið. Þar er Ásbjörn 
Jónsson, fyrrverandi leikmaður 
Fram, ÍR og Aftureldingar, betri 
en enginn,“ segir Gunnar glett-
inn en Ásbjörn ber m.a. ábyrgð á 
heildarverkáætlun Hringbraut-
arverkefnisins, það er samræm-
ingu allra þessara stóru verka 

meðal annars með tilliti til vinnu-
hagræðis, tíma og rekstrarlegra 
þarfa á meðan á framkvæmd-
um stendur. „Hann stýrir einn-
ig samráði milli notenda og ráð-
gjafa þegar kemur að hönnun 
rannsóknarhúss annars vegar 
og legudeilda í meðferðarkjarna 
hins vegar.“

Mikilvæg upplýsingagjöf
Samskipti og upplýsingagjöf 
eru mikilvæg en samskipta-
stjóri NLSH er Magnús Heimis-
son. „Hringbrautarverkefnið er 
mjög viðamikið verkefni þar sem 
fjölmargir aðilar koma að skipu-
lagningu. Magnús samræmir og 
samhæfir upplýsingar og gerir 
þær aðgengilegar almenningi og 
öðrum hópum. Hann sinnir innri 
og ytri samskiptum NLSH, sam-
skiptum við fjölmiðla, fagaðila 
og aðra hópa, umsjón heimasíðu 
og undirbúning viðburða,“ lýsir 
Gunnar.

Að lokum nefnir Gunnar aðal-
samstarfsaðila NLSH ohf. sem 
eru Framkvæmdasýsla ríkisins, 
Landspítali, Háskóli Íslands og 
auk þess að sjálfsögðu velferðar-
ráðuneytið og fjármála- og efna-
hagsráðuneytið.

Fólkið á bak 
við Nýja 
Landspítalann
Í Hringbrautarverkefninu, hjá opinbera hlutafélaginu 
Nýjum Landspítala ohf. (NLSH), starfar samhentur 
hópur með mikla þekkingu og reynslu úr hönnunar- og 
framkvæmdaverkefnum á byggingarsviði, en einnig í 
verkefnum á heilbrigðistæknisviði. Samráðsþátturinn 
er mjög mikilvægur í verkefninu og hundruð aðila eru í 
samstarfi við NLSH ohf.

Árið 2010 setti Alþingi lög um bygg-
ingu nýs Landspítala við Hring-
braut. Lögin nr. 64/2010 kveða á um 
að opinbert hlutafélag, Nýr Land-
spítali ohf., sjái um undirbúning og 
framkvæmd verkefnisins. 

Stjórn NLSH ohf. er skipuð 
þremur aðilum og hana skipa Er-
ling Ásgeirsson formaður, Dagný 
Brynjólfsdóttir og Hafsteinn S. 
Hafsteinsson. Stjórnarformaður 
NLSH, Erling Ásgeirsson, hefur 
víðtæka reynslu úr atvinnulífinu 
og af sveitarstjórnarmálum. Erling 
var formaður bæjarráðs Garða-
bæjar samfellt frá 1997-2014. Er-

ling segir að „það sé mikil ábyrgð 
að takast á við þetta mikla verk-
efni sem Hringbrautarverkefnið 
er. Að verkefninu koma hundruð 
aðila og þegar nýr spítali er risinn 
við Hringbraut mun það gerbreyta 
allri aðstöðu fyrir sjúklinga og 
starfsmenn“. 

„Þörfin á nýjum spítala er brýn 
og núverandi aðstaða er alls ekki 
boðleg. Það er mikil áskorun og um 
leið heiður að fá að leggja hönd á 
plóg í þessu mikla þjóðþrifamáli ís-
lenskrar heilbrigðisþjónustu,“ segir 
Erling Ásgeirsson, stjórnarformað-
ur NLSH ohf.

Stjórn NLSH ohf.

Mikil vinna liggur 
að baki því að 

samræma öll þau stóru 
verkefni sem falla undir 
Hringbrautarverkefnið.

Gunnar Svavarsson

Opnun nýju 
götunnar er 

mikilvægur áfangi í 
heildaruppbyggingu nýs 
þjóðarsjúkrahúss.

Kristján Þór Júlíusson 

Frá opnun nýju götunnar. Fulltrúar frá sjúklingasamtökum tóku þátt í athöfninni.

Starfsmenn NLSH ohf.  Frá vinstri: Ásdís Ingþórsdóttir, Magnús Heimisson, Gísli Georgsson, Gunnar Svavarsson, Erlendur 
Árni Hjálmarsson og Ásbjörn Jónsson. MyNd/EyÞór

Gunnar Svavarsson, framkvæmdastjóri NLSH (efst t.v.) ásamt stjórn félagsins en 
hana skipa Hafsteinn S. Hafsteinsson, dagný Brynjólfsdóttir og Erling Ásgeirsson, 
formaður NLSH.
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