
Nefndasvið Alþingis Reykjavík 12. október 2018
Velferðamefnd 
Austurstræti 8-10 
150 Reykjavík

Umsögn landsamtakanna Spítalinn okkar um tillögu til þingsályktunar um óháða, 
faglega staðarvalsgreiningu fyrir nýtt þjóðarsjúkrahús, þingskjal 14 -  14. mál.

Vísað er til ýtarlegar umsagnar um sama þingmál frá 2. mars 2018, sem fylgir hér með.

Landsamtökin Spítalinn okkar leggja ríka áherslu á að ekkert verði til að teQa þá mikilvægu 
uppbyggingu sem nú er hafín við Hringbrautarverkefnið með byggingu sjúkrahótels og 
jarðvegsframkvæmdum vegna byggingar meðferðarkjarna og rannsóknarhúss. Fullnaðarhönnun 
meðferðarkjamans í Hringbrautarverkefninu er komin vel á veg og fullnaðarhönnun rannsóknarhúss er 
að hefjast. Stefnt er að því að Ijúka byggingu þessara húsa árið 2024.

Landsamtökm Spítalinn okkar telja enga þörf á að þessi tillaga til þingsályktunar fái brautargengi, 
hvað þá samþykki á Alþingi í ljósi þeirra röksemda sem finna má í umsögninni frá 2. mars s.l.

Reykjavík 12. október 2018

Fyrir hönd Spítalans okkar
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Nefndasvið Alþingis Reykjavík, 2. mars 2018
Velferðarnefnd
Austurstræti 8-10
150 Reykjavík

Umsögn landsamtakanna Spítalinn okkar um tillögu til þingsályktunar um óháða, 
faglega staðarvalsgreiningu fyrir nýtt þjóðarsjúkrahús, þingskjal 155-88 mál.

Landsamtökin Spítalinn okkar eru samtök áhugafólks um uppbyggingu nýs húsnæðis Landspítala, 
stofnuð árið 2014. Áhersla samtakanna er á að hraða uppbyggingu nýs húsnæðis fyrir kjarnastarfsemi 
Landspítala. Samtökin telja núverandi ástand húsnæðis spítalans vera nánast neyðarástand, sem verði 
að bregðast við af röggsemi og einurð.

Spítalinn okkar hefur frá stofnun stutt þau byggingaáform sem nú eru hafin á lóð Landspítala við 
Hringbraut enda byggja þau á vandaðri og vel ígrundaðri vinnu fjölmarga fagaðila. Miklar vonir eru 
því bundnar við núverandi byggingaverkefni Landspítala við Hringbraut.

Helstu rök samtakanna fyrir þessari niðurstöðu eru:

• Færð hafa verið gild rök fyrir núverandi staðarvali við Hringbraut og er það skoðun 
samtakanna að Hringbraut sé besti kosturinn í stöðunni. Vandaðar staðarvalsgreiningar og 
skipulagsforsendur hafa verið unnar allt frá árið 2001. Sjá meðfylgjandifylgiskjal 1. Einnig hafa 
ýmsar forsendur verið endurskoðaðar og aðlagaðar að þörfum og viðhorfum á hverjum tíma. Allt 
frá árinu 2002 hefur afstaða aðila verið sú að besta staðsetningin sé við Hringbraut þar sem 
Landspítali er með stærstan hluta starfseminnar í dag. Búið er að skipuleggja lóð fyrir 
starfsemina, færa Hringbraut og gera allar þær samþykktir sem þarf á svæðaskipulagi, 
aðalskipulagi og deiliskipulagi svæðisins. Búið að forhanna byggingar, fullnaðarhönnun 
meðferðarkjarna er vel á veg komin, forvali vegna hönnunar rannsóknahúss er lokið og búið að 
byggja sjúkrahótel á lóðinni. Endurteknar athuganir sýna að staðsetningin við Hringbraut 
uppfyllir best allar þær kröfur sem gera þarf til staðarvalsins

• Öruggast, fljótlegast og ódýrast er að byggja við Hringbraut. Aðrar staðsetningar kalla á mun 
stærri og kostnaðarsamari framkvæmd, sem tæki lengri tíma. Það er mat Framkvæmdasýslu 
ríkisins, Skipulagsstofnunar og fjölmargra sérfræðinga að það að byggja á öðrum stað muni seinka 
framkvæmdum um a.m.k. 10-15 ár. Nýr spítali yrði ekki tilbúinn fyrr en í fyrsta lagi á árunum 
2031-2035. Þá er gert ráð fyrir að samstarf við undirbúning og fjármögnun verði átakalaust og 
mikil samstaða um verkefnið a f  hálfu allra hagsmunaaðila sem engin fullvissa er fyrir. Sjá nánar í 
fylgiskjali 2.

• Komið hefur í ljós við endurteknar umferðarúttektir að aðkomuleiðir eru bestar að 
Hringbrautarlóðinni af þeim kostum sem skoðaðir hafa verið. Fyrirhuguð uppbygging 
samgöngumiðstöðvar í næsta nágrenni sjúkrahússins mun bæta samgöngur en frekar. Einnig er 
aðkoma hjólandi og gangandi mun betri en annars staðar.

• Þegar starfsemin er í fullum gangi yfir miðjan daginn má áætla að vel yfir 100.000 manns 
seú í innan við 3,5 km radíus frá Hringbraut á póstnúmerasvæðum 101-108 auk 170. Miðja 
höfuðborgarsvæðisins snýst ekki um landfræðilega miðju þegar fólk er sofandi á nóttunni heldur 
hvar fólk er yfir daginn. Sífellt fleiri starfa nálægt spítalanum og þar eru flestir ferðamenn. Full 
ástæða er þó til að fylgja því eftir að úrbætur verði gerðar á umferðaræðum og 
almenningssamgöngum og tryggja nægan fjölda bílastæða við spítalann.
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• Áhrif allrar spítalastarfsemi við Hringbraut hefur óveruleg, eða innan við 10% áhrif á 
umferðarálag á svæðinu. Samgönguerfiðleika ber að laga hvort sem Landspítali er á svæðinu eða 
einhver önnur starfsemi.

• Minnst umhverfisáhrif eru við það að byggja við Hringbraut þar sem önnur framkvæmd myndi 
kalla á umtalsvert meira rask hvað varðar veitukerfi, umferðarmannvirki, almenningssamgöngur og 
verklegar framkvæmdir. Sóun fælist einnig í því að hætta notkun á þeim byggingum sem þó henta 
enn við Hringbraut.

• Landspítali er háskólasjúkrahús og hefur mikilvægu hlutverki að gegna sem slíkur, sem má 
alls ekki vanmeta í umræðunni um staðsetningu. Mikið samstarf er milli háskólanna og 
Landspítala og ómetanleg tækifæri felast í nálægð þessara stofnana svo og við þekkingarsamfélagið 
í Vatnsmýrinni. Það má segja að nálægð við háskólana sé ein forsenda þess að 
háskólasjúkrahúsið nýtist vel fyrir kennslu og vísindastarfsemi. Um 1.800 háskólanemar í mörgum 
háskóladeildum eru í starfsnámi á spítalanum á ári hverju. Einnig eru fjölmargir starfsmenn í 
sameiginlegum stöðum við háskóla og spítala.

Í greinargerð með þingsályktuninni, er því haldið fram að núverandi aðalskipulag, sem var endurskoðað 
fyrir nokkrum árum, hafi gjörbreytt forsendum varðandi Landspítala við Hringbraut. Engin rök eru fyrir 
þessari staðhæfingu.

Í greinargerðinni er vitnað í skýrslu Bifrastar og Rannsóknarstofnunar atvinnulífsins á Bifröst. Skýrslan 
var gerð að beiðni Samtaka atvinnulífsins (SA) árið 2015, m.a. með það í huga að slá á framkvæmdir 
við nýjan Landspítala vegna yfirvofandi þenslu og draga úr umsvifum ríkisins í heilbrigðisstarfsemi. 
Vandséð er hvernig nýr spítali í heild sinni á nýjum stað hefði leyst þensluvandamál samfélagsins eða 
dregið úr umsvifum ríkisins.

Þá er í greinargerðinni vitnað í excel skjal og greinargerð Samtaka um betri spítala á betri stað og sagt 
að KPMG hafi farið yfir forsendur úrreikninga samtakanna og staðfest útreikninga um að hagkvæmara 
væri að byggja í Fossvogi en við Hringbraut og enn hagkvæmara væri að reisa nýtt þjóðarsjúkrahús frá 
grunni á nýjum stað. Þetta eru rangar staðhæfingar en ekki verður fjallað um það hér.

Hugmyndafræði þeirra sem leggja fram þessa þingályktunartillögu snýst um að hverfa frá vönduðu og 
faglegu undirbúningsferli fyrir nýtt sjúkrahús á landsvæði Landspítala við Hringbraut og finna 
sjúkrahúsinu nýjan stað. Talað er um að niðurstöður eigi að liggja fyrir eigi síðar en í maí 2018. 
Staðarvalsgreining sem þessi er gríðarlega umfangsmikið verkefni sem ekki verður hrist fram úr erminni 
á örfáum vikum. Ætla má að slíkt verkefni taki eitt til tvö ár ef vel á að vera. Auk þess má árétta að 
endurmat á verkefninu hefur þegar verið gert nokkrum sinnum frá því skömmu eftir aldamót.

Það er álit Spítalans okkar að skapa verði samstöðu í þjóðfélaginu um þetta brýna verkefni og engar 
frekari tafar megi verða á byggingarframkvæmdum á nýju húsnæði Landspítala enda gæti slíkt haft 
óafturkræfar afleiðingar fyrir öfluga heilbrigðisþjónustuna í landinu. Biðtími eftir nýjum spítala er þegar 
orðin allt o f langur.

Landsamtökin Spítalinn okkar telja enga þörf á að þessi tillaga til þingsályktunar fái brautargengi, hvað 
þá samþykki á Alþingi í ljósi þeirra röksemda sem hér hafa verið sett fram.

Reykjavík 2. mars 2018

Fyrir hönd Spítalans okkar 

Anna Stefánsdóttir, stjórnarformaður
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Fylgiskjöl 1-2

Fylgiskjal 1

Tímalína Hringbrautarverkefnisins frá árinu 2001
• Í október 2001, ári eftir sameiningu Landspítala og Sjúkrahúss Reykjavíkur var rætt um að 

reisa nýjan spítala og þrír staðir skoðaðir sérstaklega, við Hringbraut, í Fossvogi og á 
Vífilstöðum og ekki talið skynsamlegt að byggja á öðrum nýjum stað. Í október 2001 
skilaði Ementor ráðgjafafyrirtækið þróunaráætlun (functional development plan) þar sem 
talið var heppilegast að byggja í Fossvogi. Sá valkostur fór út af borðinu þegar íbúðabyggð 
við Sléttuveg var skipulögð af borginni auk þess sem samgöngur þangað og 
almenningssamgöngur þangað eru erfiðar. Vinna Ementor var fyrst og fremst þarfagreining 
varðandi innviði spítalans svo sem vinnuferla, mönnun, rýmisþörf einstakra eininga svo 
sem legudeilda, þjónusturýma, aðstöðu fyrir háskólann o.fl., en ekki ítarleg 
staðarvalsgreining.

• Í desember 2001 skiluðu White arkitektar í Svíþjóð skýrslu um mögulega útfærslu við 
uppbyggingu spítala við Hringbraut, Fossvog og Vífilstaði. Þar á meðal eru tvær 
mismunandi tillögur að uppbyggingu við Hringbraut. Vífilstaðir voru þar taldir versti 
kosturinn.

• Nefnd um framtíðarskipulag og uppbyggingu spítalans skilaði árið 2002 áliti til 
heilbrigðisráðherra. Vinna fólst í að rýna skýrslur Ementor, White arkitekta og eiga 
viðræður við fjölda sérfræðinga frá borgarskipulagi, verkfræðistofunni VSÓ, Landlækni 
og fjölmörgum öðrum. Í nefndinni voru f.v. heilbrigðisráðherra, framkvæmdastjóri tækni- 
og eigna Landspítala, forstjóri spítalans, rektor HÍ og skrifstofustjóri heilbrigðis- og 
tryggingamála-ráðuneytisins. Sú nefnd vann mikið starf sem var ekki unnið út frá einni 
skýrslu eða einu áliti og niðurstaða hennar var að Hringbraut væri framtíðarstaðurinn fyrir 
spítalann. Hér er um að ræða fyrstu raunverulega staðarvalsgreininguna fyrir nýjan spítala, 
byggt á tugum nefndarfunda og samvinnu margra sérfræðingum. Árið 2003 ákveða 
stjórnvöld, að byggt á þessari niðurstöðu, að Landspítali verði við Hringbraut.

• Árið 2008 skilar nefnd um fasteignir, nýbyggingar og aðstöðu heilbrigðisstofnana skýrslu 
um staðsetningu spítalans. Farið var yfir valkostina Hringbraut, Fossvog, Vífilstaði og 
Keldnaholt. Hringbraut var aftur talinn besti kosturinn.

• Á árinu 2008 var verkefnið einnig metið af Framkvæmdasýslu ríkisins og frumathugun 
(nefndarinnar frá 2002) talin fagmannlega og ítarlega unnin og uppfylli kröfur 
fjármálaráðuneytisins. Öll skilyrði voru talin til staðar til að hefja áætlunargerð 
verkefnisins við Hringbraut.

• Eftir efnahagshrun 2008 þótti ástæða til að endurskoða og endurmeta forsendur 
spítalabyggingar. Norskir ráðgjafar Momentum, voru fengnir í verkið og skiluðu 
þeir skýrslu í apríl 2009. Þeir lögðu til að Landspítala í Fossvogi verði lokað og byggður 
nýr meðferðarkjarni á Hringbraut, ásamt því að byggja rannsóknarhús og sjúkrahótel.

• Alþingi samþykkti lög nr. 64/ 2010 um byggingu nýs Landspítala við Hringbraut. Nýi
Landspítali ohf. (NLSH) tók til starfa 1. júlí 2010.
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• Árið 2011 skilaði norska ráðgjafafyrirtækið Hospitalitet skýrslu um áætlaðan 
rekstrarsparnað af því að sameina starfsemi Landspítala á einn stað við Hringbraut. Hann 
var áætlaður um 3 milljarðar króna á ári.

• Árið 2014 var þingsályktun samþykkt á Alþingi um áframhaldandi framgang verkefnisins 
og staðfestingu laga sem áður höfðu verið sett um verkefnið. Sama ár hefst 
fullnaðarhönnun sjúkrahótels.

• Árið 2015 fór Hagfræðistofnun Háskóla Íslands yfir verkefnið og gerði engar 
athugsemdir við uppbyggingu við Hringbraut. Niðurstaða þeirra var að dýrara væri að 
reisa nýtt sjúkrahús frá grunni og ekki væri ástæða til að breyta ákvörðum um staðarvalið 
við Hringbraut.

• Í ágúst 2015 skilar KPMG skýrslu þar sem farið var aftur yfir gögn sem snúa að staðarvali 
Landspítala við Hringbraut. Byggði hún m.a. á vinnu Hagfræðistofnunar en sérstaklega 
voru samgöngumálin skoðuð. Ekki var talin ástæða til að breyta fyrirliggjandi 
ákvörðun um að byggja áfram nýjan spítala við Hringbraut.

• Árið 2015 mat Framkvæmdasýsla ríkisins hentugustu staðsetninguna fyrir nýjan 
Landspítala við Hringbraut. Forstjóri skipulagsstofnunar hefur sagt að núverandi 
skipulagstillögur við Hringbraut falli mun betur að þeirri byggð og starfsemi sem 
fyrir er í nágrenninu en eldri skipulagstillögur gerðu.
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Fylgiskjal 2 

Það má koma upp nýjum spítala á einhverjum nýjum stað á 10 árum, styttri 
tíma en tekur byggingar og endurbyggingar við Hringbraut.
Það er rangt, það mun teffja uppbyggingu Landspítala um 10-15 ár ef byggja á nýjan spítala á 
grunni á nýjum stað. Nýr spítali yrði ekki tilbúinn fyrir en á árunum 2031-2035. Það er mat 
sérfræðinga á þessu sviði, Framkvæmdasýslu ríkisins, Skipulagsstofnunar og reynslu 
fjölmargra sérfræðinga að þetta muni seinka framkvæmdum um a.m.k. 10 ár og líklega 15 ár. 
Það er bjartsýn spá og miðast við að að góð sátt verði um verkefnið á Alþingi og hjá 
sveitarfélögum á höfuðborgarsvæðinu.
• Staðarval og frumathugun tæki 1-2 ár

✓ Gera þarf nýja staðarvalsgreiningu. Áður en það er hægt þarf að skilgreina hvaða 
breytur eru mikilvægastar í staðarvali og forgangsröðun þeirra. Það gerist ekki nema í 
samtölum við stjórnendur Landspítala. Stjórnendur Landspítala þurfa að gera nýja 
þarfagreiningu fyrir heilan spítala, sem ekki hefur verið gerð. Á t.d. að gera ráð fyrir 
að flytja allan starfsemi sem er á vegum Landspítala á nýjan stað s.s. á Klepp, á 
Grensás, á Landakot o.fl o.fl.). Ræða þarf við stjórnvöld, Landlækni, 
skipulagsyfirvöld, Framkvæmdasýslu, sveitastjórnir, Vegagerðina, Strætó og 
fjölmarga aðra aðila. Það er svo sér mál hvernig og hverjir skulu velja svokallaða 
óháða faglega aðila til að meta þetta, áður en vinnan fer af stað.

• Undirbúningsvinna vegna nýs staðarvals tæki 3-4 ár.

✓ Breyta þarf í upphafi lögum á Alþingi til að setja verkefnið í nýjan farveg. Breyta þarf 
svæðaskipulagi, aðalskipulagi og að lokum deiliskipulagi fyrir viðkomandi stað. Fara 
þarf í forval vegna skipulagssamkeppni, útboð á forhönnun á Evrópska 
efnahagssvæðinu og að öllum líkindum fara í endurskoðun á deiliskipulagi lóðar að 
því loknu. Þetta er allt mikil og tímafrek vinna sem getur kallað á margvíslegan 
ágreining, pólitískar deilur og breytingar verða trúlega á stjórnvöldum og 
sveitarstjórnum á tímabilinu sem flækir málin.

• Greiningarvinna er nauðsynleg og fá samþykki fyrir nýjum spítala tæki 2 ár

✓ Þegar ofangreint liggur fyrir þarf að klára forhönnun spítalans á nýjum stað, ákveða í 
hvaða áföngum skal byggja og leggja mat á aðra nauðsynlega innviði, vegi, raforku, 
vatnsveitu og fráveitukerfi og innbyrðist tengingu þeirra í samráði við starfsfólk 
Landspítala, sveitarstjórn, Skipulagsstofnun, Framkvæmdasýslu, Umhverfisráðuneyti 
og Vegagerð. Sem dæmi má nefna að nýr Landspítali á nýjum stað er álíka 
orkukrefjandi og stórt bæjarfélag. Gera þarf fjárhagsáætlanir, tímaáætlanir og 
verkáætlanir framkvæmda. Taka málið aftur upp á Alþingi og fá samþykki á Alþingis 
fyrir heildarframkvæmdinni, setja verkefnið á fjárlög og 5 ára fjármálaáætlun ríkisins. 
Kostnaður fyrir um það bil 130.000 fermetra byggingu mundi nema vel yfir 100 
milljörðum króna fyrir utan tækjabúnað spítalans, breytingar á vegakerfi, 
veitukerfi o.fl. á nýjum stað o.fl.
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• Vinna við fullnaðarhönnun í 3-4 ár

✓ Útboðsgögn á fullnaðarhönnun og klára fullnaðarhönnun tæki 3-4 ár. Reynsla af 
núverandi vinnu við mun minni hönnun sýnir að full þörf er á þeim þ.e. tafir gætu því 
orðið 3-4 ár ef byrja skal verkefnið upp á nýtt og fullklára hönnun á nýjum spítala.

• Samráðsvinna allra aðila vegna útboðs 1 ár

✓ Ganga þarf frá samráði við sveitarfélag, vegagerðina, veitufyrirtæki og Landspítala 
vegna útboðs á öllum innviðum (vegaframkvæmdum, veitukerfum og tenginu þeirra)

• Lengri gangsetningartími og lengri byggingatími á stærri spítala 3-4 ár

✓ Í fyrsta lagi tekur það mun lengri tíma, líklega 1-2 ár að flytja alla starfsemina í nýjan 
spítala á nýjan stað, setja upp tækjabúnað og þjálfa starfsfólk á nýjum stað í algjörlega 
nýju umhverfi. Það að gangsetja nýjan spítala í heild sinni fjarri núverandi 
kjarnaspítala við Hringbraut, og gera það í heilu lagi, er gífurlega umfangsmikið 
verkefni, mun meira en núverandi framkvæmd við Hringbraut. Í öðru lagi tekur 2-3 
árum lengri tíma að byggja um helmingi stærri spítala á nýjum stað þar sem ekki er 
hægt að taka hann í notkun nema að mjög takmörkuð leyti í áföngum. Áhætta í rekstri 
verður því mun meiri.

Samtals er þetta um 13-17 ára seinkun og þá er miðað við að enginn alvarlegur ágreiningur 
eða stöðvun á ferlinu komi upp á leiðinni. Frestun fjárveitinga, efnahagsniðursveifla eða 
erfiðleikar með verktaka eða tæknibúnað sjúkrahússins getur tafið verkefnið enn frekar. 
Auðveldlega fer þetta upp í 20 ár. Nýr spítali verður ekki tekin fyrr en á árunum 2031-2035 
og hugsanlega ekki fyrr en árið 2040.
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