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I denne saken gis en orientering om status for Nye Oslo universitetssykehus. 

 

Organisasjon 

Nye Oslo universitetssykehus er etablert som en nivå 2 stabsenhet. Per i dag er det ansatt 

12 personer sentralt i prosjektet. I tillegg er det omlag 10 årsverk med frikjøpte i ulike 

stillingsbrøker i prosjektet ved Radiumhospitalet. 

 

Stabsenheten flytter inn i lokaler i Forskningsveien 2 den første april. I disse lokalene vil 

det legges til rette for samhandling med klinikk og andre stabseneheter, samt med 

universitets og forskningsmiljøer.  Det vil etableres en arena for samarbeid med industri for 

utvikling av nye løsninger (Inkubatormodell). 

 

Endelig budsjett er ikke fastlagt og det avklares nå hva som skal aktiveres i balansen og 

hva som skal gå over drift. Budsjettet vil totalt ligge på anslagsvis 80-100 millioner i 

inneværende år.  Pådrag av kostnader er delvis relatert til når oppstart forprosjekt Nye 

Aker og Nye Rikshospitalet skjer.  Endelig budsjett for prosjektet legges fram i kommende 

styremøte. 

 

Styring 

Det er etablert et porteføljestyre med representasjon fra ledelse, brukerrepresentanter, 

vernetjenesten, tillitsvalgte, Oslo kommune, Universitetet i Oslo, Sykehuset Innlandet 

(representant fra annet HF), samt fra Oslo Met. Porteføljestyret skal sikre at de fem ulike 

byggeprosjektene er mest mulig koordinert hva gjelder konseptuelle løsninger, at 

aktivitetene understøtter helseforetakets strategiske mål, og føringer og rammer som er gitt. 

 

For hvert enkelt byggeprosjekt etableres det et eget programstyre. Programstyre for Nye 

Radiumhospitalet er allerede etablert og i drift.  Eget programstyre for vår aktivitet i 

Storbylegevakten er under etablering.  Når tomtespørsmål er avklart vil det bli etablert 

tilsvarende struktur for ny sikkerhetspsykiatri. For Programmene for Nye Aker og Nye 

Rikshospitalet er det under vurdering når programstyrer skal etableres.  

 

Aktiviteter 

Med fem store utbyggingsaktiviteter som er faseforskjøvet i tid, er det en krevende jobb 

både å sikre mest mulig standardisering, god gjennomføring og ikke minst eierskap til 

prosjektet. For Nye Radiumhospitalet og Storbylegevakten er hovedaktiviteten nå å 

detaljere ut arbeidsprosesser, arbeide med utstyrsprogram, valg av teknologiske løsninger 

samt forberede organisasjonen på innflytting. Begge programmene har nært samarbeid 

med byggeorganisasjon henholdsvis Helse Sør-Øst prosjektorganisasjon og Oslo kommune 

ved Omsorgsbygg.  

 

For Ny sikkerhetspsykiatri er det i første rekke avklaring av regulering og 

tomtealternativene som pågår. Detter er i utgangspunktet ansvaret til Helse Sør-Øst 

prosjektorganisasjon, men Oslo universitetssykehus deltar i arbeidet. 

 

Hva gjelder de største programmene for Nye Aker og Nye Rikshospitalet er det i hovedsak 

aktiviteter knyttet til kvalitetssikring av valgte løsninger og forankring av valgte løsninger i 

de enkelte klinikker som pågår. Gitt at det er ti år til ibruktakelse er det viktig at 

driftsforutsetningene som er gjort kvalitetssikres av de enkelte fagmiljøene. Dette 

innebærer ikke en endring eller utfordring av hovedpremissene for etablering av de to 

sykehusene, men i første rekke å avstemme om det er ny kunnskap om medisinsk 



Oslo universitetssykehus HF styresak 15/2020  Side 3 av 3 

 

 

utvikling, samarbeid med andre helseforetak og kommunesektoren med mer, som vil 

påvirke de ulike fagområdenes utvikling, og derved kan påvirke dimensjonering av valgte 

løsninger. Dette arbeidet foregår nå med stor bredde i klinikker og avdelinger, med tanke 

på å sikre at valg som gjøres er så godt faglig fundert som mulig, og at bakgrunnen for de 

prioriteringer som må gjøres er forståelige og klare for medarbeider og samarbeidspartnere. 

I første rekke vil aktiviteten omhandle de forhold som må avklares i forkant av 

forprosjektet for begge programmer, da tyngre dimensjonerende forhold må avklares i 

forkant av forprosjektet. Det antas nå at forprosjektet vil starte opp september i år, og vil 

være ferdig innen utløpet av 2021. 

 

Arbeidet er i første rekke delt opp i tre kategorier:  

Prosjekter: Etableres for større og ikke minst forhold som går på tvers av klinikker. Disse 

etableres med egne mandater og styringsgrupper. Styringsgruppene skal bidra til å sikre 

forankring og medvirkning fra brukere, tillitsvalgte og vernetjenesten. 

 

Oppgaver: Sammensatte problemstillinger innen et virkeområde eller fysisk areal der det 

må gjøres konseptuelle valg innenfor de rammer som er gitt. Her deltar fagpersoner og 

tillitsvalgte og vernetjenesten, men behovet for styringsgruppe anses ikke nødvendig. 

 

Avklaringer: Forhold der kompleksiteten er mindre, men det må gjøres avklaringer basert 

på ny kunnskap og praktiske forhold som fysiske beskrankninger, tekniske løsninger osv. 


