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1. Inbjudan

Stockholms lins landsting (SLL) genom
Locum AB bjuder in foljande tivlingsteam

e Arkitema architects, Christensen & Co
arkitekter as, Incoord Installationscoor-
dinator AB, WSP Group, Asplan Viak

o Arkitektfirmaet C F Moller AS/Berg
Arkitektkontor AB, Tyrens AB, Incoord
AB, AB Teknoplan, NOSYKO AS

e Johan Celsing arkitektkontor AB, NSW
arkitekter & planleggere, Arstad arkitek-
ter, COWI Norge

e BSK Arkitekter AB, Eliassen og Lam-
bertz — Nilssen Arkitekter AS, Niva
landskapsarkitekter, ELU, EnergoRetea
AB, Briab, WSP Sverige AB

e LINK Arkitektur AB, WSP Sverige AB-
till en projekttivling om Nybyggnation
for operation, akutmottagning, férloss-

ning och sterilcentral vid Sédersjukhu-
set 1 Stockholm (SOS).

Tavlingen dr 6ppen endast for ovan nimnda
team.

Arrangoren hyser stor tilltro till att de
tivlande, utifrdn sina internationella och
multidisciplinira kompetenser, kommer
att forma en helhetslosning som ger

en arkitektoniskt och totalekonomiskt
langsiktigt hallbar produkt i samspel med
omgivningen till fromma for patienter,
sjukhuspersonal, allméinhet och dgaren
Stockholms lins landsting. Nybyggnationen
ska ses som en forsta byggsten 1 en
genomgripande fornyelse av sjukhuset. En
byggnad som vi kommer att kinna stolthet
infor under ling tid framéver.

2. Bakgrund

Under ar 2003 och 2004 gjordes en genom-
gripande utredning rérande den framtida
strukturen av sjukvirden i Stockholms lin,

den s kallade 3S-utredningen (Stockholms
SjukvardsStruktur) med malsidttningen att
finna losningar for virdens effektivisering
samt erbjuda lokaler som moéter framtida
vardutveckling. Utredningen har bedrivits

1 tvd delprojekt: ett delprojekt avseende

det nya universitetssjukhuset och akutsjuk-
varden och ett inriktat pd niarsjukvarden.
Utredningarna har bland annat varit un-
derlag for beslut att inom SLL koncentrera
den hogspecialiserade virden till Karolinska
Universitetssjukhuset och forligga akut-
sjukvarden till de tre stora akutsjukhusen
Sodersjukhuset, Danderyds sjukhus och S:t
Gorans sjukhus.

Sodersjukhuset, Danderyds sjukhus och

S:t Gorans sjukhus ar 1 huvudsak byggda
under olika perioder — 1940-, 1960- resp.
1980- talet. Lokalerna for S6dersjukhuset
och Danderyds sjukhus ir dlderstigna och
stodjer inte lingre vardens behov av flexibla
lokaler f6r dagens vird och vardutveckling.
Motsvarande giller ocksa till viss del for
operationslokalerna vid Karolinska Univer-
sitetssjukhuset 1 Huddinge.

P4 uppdrag av landstingsfullmiktige togs
forstudier fram for operationsavdelningar
vid Sodersjukhuset, Danderyds sjukhus och
Karolinska Universitetssjukhuset 1
Huddinge under ar 2007.

I augusti 2008 gav landstingsstyrelsen upp-
drag it landstingsstyrelsens forvaltning att 1
samverkan med Locum AB samordna pro-
gramarbetet vid Sodersjukhuset, Danderyds
sjukhus och Karolinska Universitetssjuk-
huset 1 Huddinge. For den skull har ett sd
kallat konceptprogram tagits fram for akut-
mottagning, forlossning, operationsverk-
samhet, bild- och funktionsmedicin samt
skalbyggnad. Konceptprogrammet syftar till
standardisering av lokallosningar, vard- och
stodprocesser. Konceptprogrammet ska an-
vindas som utgingspunkt fér programarbete
for nya byggnader inom SLL. De koncep-
tuella 16sningarna ska erbjuda l6sningar for
flera vardgivare, landstingsdrivna sdvil som
privata inom samma sjukhus.



Konceptet skalbyggnad stiller hoga krav

pa hdllbara och generella byggnader som
mojligeor stor flexibilitet med ett minimum
av storningar for padgdende verksamhet 1
samband med om- och tillbyggnader.

I samma beslut (augusti 2008) har ocksa
Sodersjukhuset getts 1 uppdrag att ta fram
ett program for ny akutbyggnation, vari ak-
tuell projekttivling idr ett forsta steg.

2.1 Behov av nybyggnation for
operation, akutmottagning, steril-
central och forlossning
Sédersjukhuset ér beliget pa Arstaberget
pa Sodermalm 1 Stockholm. Byggnationen
paborjades 1938 och sjukhuset invigdes
1944, mitt under andra virldskriget, men
stod helt klart forst 1953. Sédersjukhuset
ir ett exempel pd modernism, med renhet,
enkelhet, ljus och luft. Tongivande skapare
var Hjalmar Cederstrom som kallade sig
socialingenjor. Arkitekt var Hermann
Imhéduser.

Sédersjukhuset var dd Nordens

storsta byggnad och ett sjukhus som

gav genklang ute 1 virlden, inte

minst for sin arkitektoniska losning.

Den ursprungliga huvudstrukturen,

med separata block fér mottagning,
behandling och virdavdelningar, har

visat sig vara forutseende och hallbar
genom decennierna. Varden med dess
processorienterade arbetssitt och
medicintekniska innehdll utvecklas stindigt
och allt snabbare. Lokaler som stodjer
vardprocesserna ir en framgingsfaktor av
storsta vikt. I det perspektivet framstar
dagens lokaler som otillriackliga och 1
behov av férnyelse, vilket ocksd styrks av
Fastighetsutvecklingsplanen, firdigstalld
2007. Sodersjukhuset star nu infor sin
hittills storsta forindring sedan det byggdes.

2.2 Sodersjukhusets vardegrund
“For patienten — med patienten” utgor
Sédersjukhusets virdegrund.

Citat himtat 1 virdegrunden:

”Kan vi hitta effektivare, smartare l16sningar
kommer vi frigora bide tid och resurser —
tid och resurser som vi 1 stillet kan ligga pa
att gora ritt saker.”

For de tivlande innebir detta speciellt att
finna effektiva lokalmissiga l6sningar pa
prioriterade verksamhetssamband.

Lis vidare 1 bilagda dokument.

2.3 Arrangéren - Locum AB

Locum AB ir en av Sveriges storre
fastighetsforvaltare med ett fastighets-
bestdnd pa ca 2,2 miljoner kvadratmeter
lokaler 1 Stockholms lin. Bland hyres-
gisterna dominerar sjukvirden 1 linet.
Locum AB dgs av Stockholms lins landsting
(SLL).

Syftet med Locum ir att:

* Astadkomma ett effektivt lokal-
utnyttjande inom virden med god
ekonomi, hog kvalitet och modernt
miljotinkande

* Skapa en professionell fastighets-
forvaltning som ger hyresgisterna en
god service och dgaren en kostnads-
effektiv organisation

I Locums uppdrag ingdr ocksd att forvalta
och utveckla fastigheter. Vid om-, till- och
nybyggnadsprojekt svarar Locum for hela
processen frian planering till drift.

Locum samarbetar med Sédersjukhuset
AB, som idgs av landstinget, och Sveriges
Arkitekter 1 denna projekttivling.

Agaren Stockholms lans
landsting

Stockholms lins landsting omfattar hela
Stockholms lin med 1,9 miljoner invinare.
Linet bestdr av 26 kommuner och stricker
sig over en yta pd 6 500 kvadratkilometer.
SLL ansvarar for linets hilso- och sjukvird,



tandvard och kollektivtrafik, varav det
sistnimnda 1 samarbete med kommunerna.
Landstingsfullmiiktige dr landstingets
hogsta beslutande organ. Under fullmiktige
sorterar landstingsstyrelsen.

Locum genomfor detta projekt pd uppdrag
av dgaren och byggherren Stockholms lins
landsting.

3. Projektet

3.1 Dagens verksamhet
Sodersjukhuset dr idag ett av de storsta
akutsjukhusen 1 landet. Mer dn 600 000
stockholmare har Sédersjukhuset som sitt
akutsjukhus och 6ver 4 000 personer har
sjukhuset som sin arbetsplats.

Till Sodersjukhuset kommer drygt 102 000
patienter varje ar for att fa akut hjilp med
alltifrin benbrott, gynekologiska dkommor
till hjartinfarkter. Sachsska Barnsjukhusets
akutmottagning tar emot mer dn 20 000
besok per ar. P sjukhuset f6ds nira 7 000
barn arligen och cirka 54 000 patienter
ldggs in varje dr pd ndgon av sjukhusets
avdelningar.

Sédersjukhuset har pd ménga sitt priglats
av sin omgivning och befolkningens behov.
Det stora patientunderlaget har mojliggjort
Sédersjukhusets specialisering pa de stora
folksjukdomarna, som till exempel diabetes,
hjirt-/kirlsjukdomar och hoftfrakturer.

P4 sjukhuset bedrivs ocksd en omfattande
klinisk forskning med tonvikt pa
folksjukdomar.

P34 klinikerna utbildas blivande
sjukskoterskor, likare, sjukgymnaster,
arbetsterapeuter och andra virdstudenter.

3.2 Nybyggnation for operation,
akutmottagning, sterilcentral och
férlossning

Landstingsstyrelsen tog den 19 augusti
2008 beslut om programarbete for
nybyggnation vid Sodersjukhuset.
Programarbetet ska samordnas med
motsvarande programarbete {6r
nybyggnation vid Danderyds sjukhus och
Huddinge sjukhusomriade. Locum har 1

samarbete med verksamhetsforetridare for
Sédersjukhuset AB, Danderyds Sjukhus AB
och Karolinska

Universitetssjukhuset 1 Huddinge samt
landstingsstyrelsens forvaltning utarbetat
en standard (konceptprogram) for

lokaler och verksamhetsprinciper for
rubricerade verksamheter och en generell
och flexibel si kallad ”skalbyggnad”.

Detta konceptprogram bifogas till
tivlingsprogrammet och ska vara styrande
for projekttavlingen.

Nybyggnationen beriknas totalt omfatta
drygt 35 000 kvadratmeter BTA exklusive
utomhusytor, baserat pa genomférda
forstudier och volymstudie byggnad 70

(r 2007) for operation, akutmottagning,
sterilcentral och forlossning.

3.2.1 Lokalisering

Sodersjukhuset kommer att finnas kvar
som ett centralt sjukhus pa Poxrstaberget
under 6verskddlig tid. Detta innebir att det
madste finnas en 6versiktlig handlingsplan
for kontinuerlig férnyelse (rivning —
nybyggnation).

Tavlingsforslaget utgor en forsta byggsten

1 denna fornyelse. Nista etapp méste vara
pakopplingsbar till foreslagen nybyggnation.

Forstudierna och fastighetsutvecklings-
planen fran ar 2007 slog fast att den bista
l6sningen dr en samlad nybyggnation
med lokalisering 1 den 6stra delen av
sjukhusomradet kopplad till befintlig
sjukhusbyggnad.

Vi bedémer att en etappvis utbyggnad av
tivlingsforslaget kommer att underlitta
beslutsprocessen for projektet. Utbyggnaden
bor ske 1 ett system av kombinerade bas-
enheter (moduler), enligt konceptet for
skalbyggnad, vilka kopplas till befintlig
byggnad pa strategiska punkter. Primirt ser
vi en utveckling dir akutmottagningen och
operationsavdelningen med sterilcentral
byggs och dir forlossningen och omflytt-
ningar inom befintligt byggnad behandlas
som funktionella enheter som kan adderas 1



etapper.
3.2.2 Tavlingsomrade

Tévlingsomradet framgdr av nedanstidende
tomtkarta.




Byggnad 27, 57 och befintligt ambulansin-
tag rivs. Om sd erfordras for att 16sa tiv-
lingsuppgiften kan de tivlande dven férut-
sitta att byggnad 06 rivs.

Delar av verksamheter, enligt lokalprogram-
met, kan med fordel forliggas 1 befintlig
byggnad vilket minskar behovet av nybygg-
nad.

Nybyggnadsforslaget miste inpassas inom
tavlingsomradet med hénsyn till andra
nybyggnadsplaner redovisade 1 fastighets-
utvecklingsplanen (Del 5 Utvecklingsplan 1
FUP). Detta giller t ex. framtida utbyggnad
for nya vardplatser.

I tavlingen kan de tivlande forutsitta att
nybyggnaden grundliggs pa berg av god kva-
litet. Ingen hiinsyn behover tas till befintliga
ledningssystem 1 tivlingsforslaget.

3.2.3 Planférutsdattningar
Vid foreslagen lokalisering,

enligt genomforda forstudier och
fastighetsutvecklingsplan, kommer
nybyggnationen att kriva dndring av
gillande detaljplan.
Forhandskontakt har tagits med
planavdelningen pd Stockholms
stadsbyggnadskontor.

Bilder olika vyer




3.2.4 Verksamhetssamband
Nybyggnationen, med dess verksamhet-
sinnehdll, ska ses som en forsta byggsten 1
en genomgripande fornyelse av sjukhuset.
Investeringen ska mojliggora utveckling
av ingdende verksamheter fér operation,
akutmottagning, sterilcentral och
forlossning men ocksd ge mojlighet till
ytterligare utveckling av andra nirliggande
verksamheter.

Lokaliseringen av hela eller delar av opera-
tions-, akutmottagnings-, steril- och forloss-
ningsverksamheten kan flytta in 1 nybyggna-
tionen eller forliggas 1 anslutande befintlig
byggnad. T ex. kan Antenatal / Samvards-
avdelningen inom den obstetriska enheten
forlaggas 1 befintlig byggnad men 1 direkt
anslutning till férlossningen.

Limnade lokaler, till {6ljd av nybyggna-
tionen, mojliggor ocksd senare strategiska
omlokaliseringar av andra verksamheter for
att uppnd effektivare verksamhetssamband.
En prioritering av verksamhetssamband

for en forsta omflyttning, for att uppné en
okad effektivisering, finns beskrivet under
rubriken Prioriterade verksamhetssamband.
Detta ska studeras av de tivlande.

3.2.5 Miljs

Nybyggnationen ska relatera till befintlig
sjukhusbebyggelse och omgivningen. An-
liggningen ska vara féredomlig avseende
miljohidnsyn och hushilla med naturresur-
ser. Losningar som minskar energidtging,
utnyttjar férnybara resurser och minskar
den totala miljobelastningen kommer att
vigas thop med driftsikerheten vid virde-
ringen av den totala driftekonomin.

3.2.6 Tillganglighet

Sodersjukhusets hojdlige och struktur gor
att tillginglighetsaspekterna maste studeras
noggrant. Fordonstrafik och gdngtrafik
madste samsas pa liten tillginglig yta. Detta
stiller sirskilda krav pd utformning av
entréer och siker trafikplanering.

3.2.7 Konceptprogram

Framtaget konceptprogram syftar till stan-
dardisering av lokallésningar, vird- och
stodprocesser. Konceptprogrammet ska an-
vindas som utgingspunkt fér programarbete
for nya byggnader inom SLL. De koncep-
tuella l6sningarna ska erbjuda l6sningar for
flera vardgivare, landstingsdrivna savil som
privata inom samma sjukhus. Konceptet
skalbyggnad stiller héga krav pa héllbara
och generella byggnader som mojliggor stor
flexibilitet med ett minimum av stérningar
for pdgdende verksamhet 1 samband med
om- och tillbyggnader.
Verksamhetskoncepten — akutmottagning,
operationsverksamhet, sterilteknisk verk-
samhet och integrerad BB/férlossning — har
bearbetats 1 tivlingsprogrammet till ett ak-
tuellt lokalprogram med lokallistor for resp.
verksamhet som giller for projekttivlingen.
Detta lokalprogram ér styrande och dimen-
sionerande for tivlingsuppgiften.

Koncept skalbyggnad finns endast fram-
taget 1 nivd byggnadsstruktur 1 dagsliget.
Konceptet kommer att vidareutvecklas med
avseende pd Byggnadsknutna och Verk-
samhetsknutna delar med utgdngspunkt i
"Det robusta sjukhuset, KBM 2008:2” med
tonvikt pd tekniska distributionssystem och
principer for energiproduktion, med mal
att finna ett modulanpassat koncept 1 linje
med Ovrig delar for skalbyggnadskoncep-
tet. Dessa fordjupade delar férvintas vara
framtagna vid starten pa programarbetet 1
januari 2010. Aven ett stillningstagande om
principerna for operationssalsventilation
forvintas foreligga vid denna tidpunkt.

De tivlande ska i tavlingsbidraget kon-
centrera sig pd att redovisa de konceptuella
verksamhetssambanden samt skalbyggnad
och energilosningar pa strukturell niva.
Ovriga delar fir losas senare i program-
arbetet.



Generalitet och flexibilitet

Typrum Funkstionsenhet Versamhetsenhet
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Ovanstéende illustration ”"Generalitet och
flexibilitet” dr framtagen for att jina som
stod for idéarbetet vid framtagande av ett
modulanpassat koncept for lokalutform-
ning.

Forklaring

Typrum: verksamhetsyta enligt lokallistan,
t.ex. en operationssal

Funktionsenhet: bestir t ex av 4 — 6 ope-
rationssalar 1 en grupp med supportrum 1
nirheten (expeditioner, férrad, desinfek-
tionsrum etc.)

Verksamhetsenhet: bestér t ex av 3 — 4 funk-
tionsenheter och bildar en avgrinsad del av
ett verksamhetsomride
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Ovanstdende illustration beskriver prin-
ciperna for samspelet mellan typrum och
funktionsenheter inom en verksamhetsen-
het over tid. I exemplet redovisas hur loka-
lerna kan anvindas under t ex ett nattpass
eller 6ver en helg di personalresurserna ir
begrinsade.

3.2.8 Koncept for tekniska forsorj-
ningssystem

Denna bilaga ir ett komplement till kon-
ceptprogrammet for skalbyggnad och har till
syfte att kortfattat beskriva krav och sam-
band mellan fastighets- och verksamhets-
knutna system som inte definieras 1

Funktions

konceptprogram skalbyggnad eller nigra
andra dokument.

Arbetet med de tekniska krav som stills 1
konceptprogram for tekniska forsérnings-
system sker 1 tvd steg.

Steg 1 beskrivs 1 bilagda bilaga. Steg 2 ir
en fordjupad del dir systemen kommer
att beskrivas mer 1 detalj med avseende pa
sambanden mellan fastighets- och verk-
samhetsknutna system. Steg 2 kommer att
fardigstillas under hosten 2009.



Frigor som kommer att beaktas 1 steg 2 ir

bl. a:

— Hur ldngt ska standarden drivas?
— Grinsdragning hyresvird/hyresgist for
dgande av olika system

Ledorden for framtagande av krav for
samordning och helhetstink av teknik och
funktioner ir hallbarhet, kvalitet, kompe-
tens och ekonomi.

De olika systemen ska tillsammans bilda en
fungerande enhet.

Bilagan behandlar 6vergripande féljande
omréden:

- El

- IT

— Sikerhet

- VVS

— Transportanordningar

— Medicinska gaser

-  Miljo

— Energi

Systemuppbyggnaden for de tekniska for-
sorjningssystemen ska folja principerna for
generalitet och flexibilitet, d v s en upp-
bygegnad dir varje funktionsenhet dr
autonom med egen redundant {6rsérjning.
Detta modulkoncept ska mojliggora fram-
tida utokning och ombyggnad av systemen
med ett minimum av stérningar fér varden
under pigdende drift.

De tekniska forsorningssystemen for ny-
byggnationen ska integreras med befintliga
system.

3.2.9 Lokalprogram

Bilagda lokallistor dr styrande for resp.
verksamhet 1 tivlingen. Listorna dr upp-
daterade till aktuellt behov och framtagna
pa basis av tidigare genomforda forstudier
samt avstimda mot principerna i koncept-
programmen.

3.2.10 Prioriterade verksamhets-
samband

Sodersjukhuset dr ett landstingsigt
aktiebolag med en professionell styrelse.
Verksamheten leds av vd.

Viérdverksamheten dr organiserad 1

11 verksamhetsomriaden. For varje
verksamhetsomrdde finns en verksam-
hetschef som har det totala ansvaret for
verksamheten.

Denna bilaga forklarar aktuella
verksamheters uppdrag och verksamhets-
samband inom sjukhuset.

For varje verksamhetsomrade redovisas
tankar om framtidens verksamhetssamband.
Prioriterade verksamheter for denna tivling
och verksamhetssamband dr sammanstillda
1 ett schema. En forsta omflyttning, for att
uppnd en 6kad effektivisering, ska redovisas
av de tiavlande.

3.2.11 Energibalansberdkning
Denna bilaga anger vilka energiberiknings-
program som fir anvindas samt vilka indata
de tivlande ska ange och hur resultatet av
energibalansberikningen ska redovisas.

3.2.12 Tidigare utforda forstudier
Under ar 2007 genomfordes forstudier for
ingdende verksamheter. Dessa bilidggs till
detta dokument. Hir redovisas 6ver-
gripande krav pd verksamhetssamband och
krav pd lokalerna for reps. verksamhet.

En volymstudie fér samtliga ingdende
verksamheter redovisas 1 forstudie Soder-
sjukhuset Byggnad 70.

Forstudierna har tjinat som beslutsunderlag
for landstingspolitikerna for att ta beslut om
programarbetet vari denna projekttivling ar

ett forsta steg.

3.2.13 Fastighetsutvecklingsplan
Fastighetsutvecklingsplanen (FUP) dr fram-
tagen under perioden november 2005



— oktober 2007 av Locum 1 samarbete med
Sédersjukhuset AB och dgaren SLL.

Syftet ir att fa en planeringsberedskap och
ett beslutsunderlag for de nirmaste 15 dren.
Behov av forindringar pa ling och kort sikt
har ringats in. En plan f6r mark- och bygg-
nadsanvindning har lagts fram med en sam-
manstillning av mojliga framtida projekt.
Risken for fel lokaliseringar med dtféljande
felinvesteringar bor dirmed minimeras.

Utover olika scenario for framtida utveck-
ling redovisas dven aktuella planforutsitt-
ningar, befintliga verksamheters aktuella
lokaliseringar och 6vergripande beskriv-
ningar av befintligt byggnadsbestdnd, kom-
munikationer, teknisk {6rsorjning, miljo,
skydd och sikerhet.

3.2.14 Locums policyer och
riktlinjer

Locums malsittning ir att byggnader och
lokaler ska erbjuda patienter, personal,
besokande och andra nyttjare en stimule-
rande, prydlig och hilsosam milj6. Locum
tar ansvar for den estetiska och fysiska
miljon som ett inslag i virdens verksamhet.
Tjanster och lokaler ska hilla 6verenskom-
men kvalitet sdvil byggnadstekniskt som
funktionellt och arkitektoniskt.

Dessa mélsittningar beskrivs bl. a i Locums
policyer for arkitektur, kvalitet, miljo,
teknik och kommunikation.

Aktuella policyer bildggs detta dokument.

Locums riktlinjer anger vilken gemensam
standard som ska gilla inom fastigheter
forvaltade av Locum. De ir dven ett styr-
medel for att sikerstilla att lagkrav och
andra regler efterlevs. Riktlinjerna ska vara
ett stod for alla som arbetar med och inom
landstingets fastigheter.

Aktuella riktlinjer bildggs detta dokument.

4., Tavlingen
Lag (2007:1091) om offentlig upphandling
(LOU) ullimpas for denna projekttivling.

4.1 Beslut om genomférande av
Projekttavling

Locum har tillsammans med
Sodersjukhuset AB beslutat att Locum ska
arrangera en inbjuden projekttivling med
prekvalificering.

4.2 Deltagare
Tévlingen ar 6ppen endast for under punkt
1 ”Inbjudan” angivna tivlingsteam.

4.3 Forutsattningar
Forutsattningarna for denna projekttivling
beskrivs 1 detta dokument.

4.4 Tavlingsuppgiften

Tavlingen avser forslag till nybyggnation
for operation, akutmottagning, sterilcentral
och forlossning kopplad till befintlig
sjukhusbyggnad med ett 6vergripande
scenario for omdisponering av anknutna
verksamheter inom befintlig byggnad med
tidshorisont “idag — niartid — framtid”.

De tivlande ska utveckla och foresla en
helhetslosning dir verksamhetssamband,
patientsikerhet, patient- och arbetsmiljo,
tillgianglighet, flexibel anvindning, tekniska
egenskaper, hillbar resursanvindning,
robust anvindning 6ver tiden,
genomforbarhet och utvecklingsbarhet
samspelar pd ett naturligt sitt med
omgivningen for att ge en totalekonomiskt
langsiktigt hallbar produkt av hog
arkitektonisk klass.

Helhetslosningen ska medge logistiska
effektiviseringar och ekonomiska vinster.

Underlag for arbetet dr detta
tivlingsprogram med bilagda dokument.

5. Tavlingstekniska
bestammelser

5.1 Tavlingsarrangor
Stockholms lins landsting genom:
Locum AB

Sjukhusbacken 14

Box 17201

S-104 62 Stockholm

Sverige



5.2 Tavlingens form

Tavlingen dr en inbjuden projekttivling som
foregitts av 6ppen prekvalificering. Enbart
de inbjudna &ger ritt att delta.

5.3 Regler

Tavlingen arrangeras 1 samarbete med
Sveriges Arkitekter. Byggsektorns
gemensamma ~Tédvlingsregler for svenska
tavlingar inom arkitekternas, ingenjorernas
och konstnirernas verksamhetsfilt, 1998”
tillimpas.

5.4 Projektsprak

Tévlingssprak och projektsprik dr svenska.

3.5 Jury

Juryns ledaméter:

Eva Lenngren,
fastighetschef, Locum,
juryns ordférande

Stephan Woodbridge,

projektdirektor Locum

Anders Lovefors,
fastighetsplanerare Locum

Goran Rejto,
projektledare, Locum

Eva Tillman, )
cheflikare/programdirektor, SOS

Mark Ruda, )
fastighetschef SOS

Thomas Arnhjort, )
verksamhetschef akutmottagningen SOS

Juryledamoter utsedda av Sveriges
Arkitekter

Dag Cavallius,

Nyréns Arkitektkontor

Karolina Keyzer,
Wingardhs Arkitektkontor

Juryns sekreterare

Katarina Nilsson,
Sveriges Arkitekter

Juryn kommer att tillkalla sakkunniga som
radgivare.

5.6 Tavlingsfunktiondér
Tavlingsfunktionir dr Bertil Agren, Locum.
Adress:

Locum AB

Sjukhusbacken 14

Box 17201

S-104 62 Stockholm

Sverige

Telefon: +4686907644

e-post: bertil.agren@locum.se

All kommunikation under tivlingsskedet
ska ske genom tivlingsfunktioniren, Bertil
Agren.

5.7 Startmote
Samtliga tivlande inbjuds till ett gemensamt
startméte den 10 juni 2009 enligt sirskild

kallelse 1 samband med tivlingsstart 1 borjan
pa maj 2009.

5.8 Programhandlingar

Tévlingsprogrammet ér det styrande doku-

mentet 1 projekttiavlingen. Till tavlings-

programmet bifogas nedanstiende bilagor

pa tillhorande CD-skiva. Bilagorna inne-

haller férdjupande information f6r de

tavlande.

— Sodersjukhusets virdegrund

— Konceptprogram

— Konceptprogram for tekniska forsorj-
ningssystem

— Lokalprogram

— Prioriterade verksamhetssamband

— Underlag f6r energibalansberikning

— Forstudier for akutmottagning, opera-
tion, forlossning/integrerad obstetrik
och sterilcentrum

— Fastighetsutvecklingsplan



— Locums policyer och riktlinjer 1 urval
— Situationsmodell 1 3D 6ver befintligt
sjukhus

Vid motstridighet 1 handlingarna giller
tavlingsprogrammet (detta dokument) fére
uppgift 1 bilaga.

5.9 Tavlingsfragor

Begiran om klarligganden eller komplet-
terande uppgifter om programhandlingarna
skall goras skriftligt, genom brev eller e-post
till tivlingsfunktioniren. Arrangoren kom-
mer att gora ett sommaruppehdll under

juli minad, varfor inga fragor kan besvaras
under denna tidsperiod. Tévlingsfragor skall
vara tivlingsfunktioniren tillhanda senast
den 30 september 2009. Arrangorens svar
kommer att skickas ut lopande till samtliga
tivlande vartefter fragor inkommer.

5.10 Tavlingsférslaget

Samtliga tivlingshandlingar skall vara
anonyma och férsedda med mottot 1

nedre hogra hornet. Tévlingsforslaget

skall pd intet sitt kunna hirledas till
forslagsstillaren och pd detta sitt roja
anonymiteten. Om sa skulle ske, kan juryn
undanta forslaget frin bedomningen och
besluta att inget arvode skall utga.

Tiévlingsforslaget ska monteras pa
numrerade planscher 1 liggande Al
format (594x840) och fir omfatta hogst 8
planscher.

All text sdsom beskrivning av forslaget,
stillningstaganden och olika resonemang
om t ex teknik och miljo sammanstills
separat 1 Ad-format. Dessa texter ska ocksa
aterfinnas pa planscherna.

Tavlingsforslaget ska atfoljas av en
kopierbar omgéing férminskad till A3 format
dir samtliga texter ska vara lisbara.

Tévlingsforslaget ska levereras digitalt
pd CD 1 tre exemplar. Planscherna ska

levereras 1 pdf-format och ritningar i DWG-
format.

Eventuella handlingar utéver dessa kommer
inte att beaktas 1 bedomningen.
Fysisk modell ska inte levereras.

Tiévlingsforslaget ska presenteras pd svenska

och redovisa foljande:

— Téavhingsforslaget skall modelleras in 1
den tillhandahdllna 3D-modellen

— Situationsplan som redovisar
nybyggnader, entréer, angoring,
parkering och 6vriga trafiklosningar 1
skala 1:400

— Samtliga planlésningar som redovisar
funktionssamband och funktionsenheter
(schematisk redovisning) 1 skala 1:400,
betydelsebidrande planutsnitt 1 skala
1:200 och funktionsenheter 1 detalj 1
skala 1:100

— Relevanta sektioner redovisas 1 skala
1:200 samt minst en detaljerad sektion
som visar principiell uppbyggnad av
konstruktion och tekniska system 1 skala
1:50

— Samtliga fasader for nybyggnad 1 skala
1:200 samt detaljerade fasadutsnitt som
visar materialval och materialméten 1
skala 1:50

—  Minst tre perspektivbilder 6ver
exterioren, varav ett helhetsperspektiv
med anliggningens entréplats

—  Minst tva perspektivbilder 6ver
interidéren

— Illustrationer som 6vergripande
redovisar forslag till nybyggnation for
operation, akutmottagning, sterilcentral
och forlossning kopplad till befintlig
sjukhusbyggnad.
Illustrationerna ska visa ett
overgripande scenario for
omdisponering av anknutna
verksamheter inom befintlig byggnad
med tidshorisont “idag — nirtid —
framtid”

— Beskrivning av forslagets stadsbyggnads-
missiga och arkitektoniska intentioner



— Beskrivning av tekniska
forsorjningssystem pa évergripande niva

— Beskrivning av forslagets miljokoncept
och energikoncept

— Redovisning av forslagets bruttoarea
fordelat pa nybyggnad och ombyggnad
inom befintligt sjukhus 6r resp.
verksamhetsomrade och allminna zoner
for kommunikation, teknik och drift

— CAD modell for simulering av
energibalans

— Underlag i form av planer, sektioner
och fasader 1 skala 1:400 for fysisk
volymmodell som byggs av L.ocum

Juryn kommer infér bedémningen att:

— Bygga volymmodeller av samtliga
tavlingsforslag

— Berikna ytor 1 férslagen

— Gora en ekonomisk bedémning
av varje forslag med avseende pa
investeringskostnad och driftskostnad
for fastighet och verksamhet

— Analysera tavlingsforslagen ur
energisynpunkt

5.11 Inlédmning

Tavlingsforslaget, miarkt med motto, skall
vara adresserat till tivlingsfunktionidren
och vara inlimnat till Locums reception,
Sjukhusbacken 14, S-104 62 Stockholm,
senast 2009-11-02. Tévlingsforslag kan
aven, senast samma dag (2009-11-02),
limnas direkt till tivlingsfunktioniren,

besoksadress Sjukhusbacken 14, Stockholm.

Locums oppettider dr kl. 08.00 — 16.00.
Forslaget skall atfoljas av ett forseglat
ogenomskinligt kuvert, miarkt med
”Namnsedel” och forslagets motto. Detta
kuvert skall innehalla uppgifter om
namn pa forslagsstillaren och eventuella
medarbetare. Namnsedeln ska innehdlla
uppgift om vem som har upphovsritt till
tavlingsforslaget.

Vid inlimnandet av tivlingsforslaget
erhiller den tivlande ett mottagningskvitto
frdn arrangéren markt med
tavlingsforslagets motto. Arrangéren

behédller en kopia pa kvittot.
Vid bud- eller postbefordran ska de tivlande
kunna styrka inlimningstid.

5.12 Prissummor

Varje tivlande som inom utsatt tid limnat in
forslag 1 enlighet med tivlingsprogrammet
och vars forslag godkidnns av tiavlingsjuryn
erhéller ett tivlingsarvode om 400 000
kronor exklusive mervirdeskatt. Det dr
varje deltagares ansvar att 1 forekommande
fall registrera sig for mervirdeskatt 1 Sverige
och debitera Stockholms lins landsting
tavlingsarvodet med svensk mervirdeskatt.
Med varje tivlande avses antingen en ensam
leverantor, en grupp av leverantorer eller

en generalkonsult med underkonsulter. Om
exempelvis en grupp av leverantorer som
kvalificerat sig inkommer med ett godként
bidrag utgar 400 000 kr till gruppen.

5.13 Bedomning

Tiévlingsforslagen kommer att bedémas
utifran hur helhetslosningen formar
tillvarata och utveckla verksamhetssamband,
patientsikerhet, patient- och arbetsmiljo,
tillgdnglighet, flexibel anvindning, tekniska
egenskaper, hallbar resursanvindning,
genomforbarhet och utvecklingsbarhet 1
samspel med omgivningen [or att ge en
totalekonomiskt 1angsiktigt hallbar produkt
av hog arkitektonisk klass.

Idéstyrka, robust anvindning 6ver tiden och
utvecklingsbarhet dr av sirskild betydelse.

Juryn kommer att ta hjilp av berednings-
grupper 1 specifika fragor.

Bedomningen beriknas vara avslutad 1 de-
cember 2009.

Resultatet kommer att meddelas de tivlan-
de personligen och per brev.

5.14 Utstdllning och publicering
Tévlingsforslagen kommer att stillas ut, ge-
nom arrangorens forsorg, for juryn och dess
sakkunniga ridgivare samt SOS personal



under utvirderingen av tavlingsbidragen.
Plats meddelas senare.

Tévlingsjuryns utlitande kommer att
tillsindas samtliga tivlande senast tre
veckor efter det att tivlingens resultat
offentliggjorts.

Locum och Sveriges Arkitekter har ritt att
publicera forslagen.

All publicering av tivlingsforslag efter
avslutad tiavling kommer att ske med
angivande av forslagsstillarens namn.

5.15 Aganderétt, upphovsratt och
nyttjanderatt

Arrangoren innehar den materiella
dganderitten tll tivlingsforslagen.
Forslagsstillaren dger dock ritt att utbyta
originalférslag mot kopia eller annan
avbildning.

Material som utgor tivlingsbidrag kommer
inte att returneras.

De tivlande innehar upphovsritten och
behaller nyttjanderitten till sina forslag.
Nyttjanderitt av tivlingsforslagen far ske
forst efter 6verenskommelse.

5.16 Uppdrag efter tavlingen
Locum har for avsikt att, 1 direkt anslutning
efter genomford projekttivling, forhandla
om avtal fér programarbete och option

for detaljprojektering med vinnaren av
projekttivlingen.

Avtal om detaljprojektering férutsitter
beslut om genomférande 1 landstings-
fullmiktige 1 Stockholms lins landsting.
Om arrangéren inom en period av

tva ar efter tivlingstidens slut inte

startat forhandling med den vinnande
forslagsstillaren utgir en ersittning om 400
000 kronor exklusive mervirdeskatt.

5.17 Konsultens tillgdnglighet
Med hinsyn tll projektets omfattning och
rollen som den vinnande forslagsstillaren
avses att fa 1 projektet, stiller Locum

krav pa att det vinnande teamet och dess
nyckelpersoner ska finnas tillgingliga 1

Stockholmsregionen under arbetet med
uppdrag efter tivlingen. Hur anbudsgivaren
uppfyller detta krav blir féremal for
forhandling 1 samband med eventuell
tivlingsvinst.

5.18 Tidplan for genomférande
Foljande preliminira hélltider giller for

projektet
*  Program januari 2010 till och med forsta
kvartalet 2011

* Detaljplaneindring januari 2010 till och
med andra kvartalet 2011

*  Beslut om genomférande
(detaljprojektering och byggproduktion)
1 landstingsfullmiktige, halvarsskiftet
2011

* Detaljprojektering och byggproduktion
halvarsskiftet 2011 till och med
halvérsskiftet 2015

Ovanstdende med reservation for
kommunala och politiska processer 1
Stockholms stad respektive Stockholms lins
landsting.

5.19 Viktiga datum i projekttav-
lingen
*  Startméte den 10 juni 2009
* Sista dag for tivlingsfrigor den
30 september 2009
* Inlimning av tivlingsbidrag
2 november 2009
* Utvirdering av tivlingsbidrag november
— december 2009
* Vinnare utses 1 slutet av december 2009



5.20 Tavlingsprogrammets godkédnnande

Detta program &r uppréttat i enlighet med “Regler fér svenska tévlingar inom arkitekternas, ingenjérernas och
konstndrernas verksamhetsfalt”, 1998. Reglerna géller om inte programmet anger annat.

Program och bilagor &r godkénda av juryns ledaméter, vilka svarar fér tavlingens genomférande. Ur
tavlingsteknisk synpunkt &r programmet granskat och godként fér de tavlande av Sveriges Arkitekters tavlingsnédmnd.

Stockholm, maj 2009
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Katarina Nilsson
For Sveriges Arkitekters Tévlingsnémnd

Dag Cavallius






Locum AB ar en av Sveriges storre fastighetsforvaltare med ett fastighetsbestand pa cirka
2,2 miljoner kvadratmeter lokaler i Stockholms Ién. Bland hyresgésterna dominerar sjukvar-

den i lanet. locum AB dags av Stockholms Iéns landsting.

Llocums kannetecken @r Kundnytta, Kvalitet och Kretsloppstankande.

locum.

VARDEN FOR VARDEN

Llocum AB, Sjukhusbacken 14, Box 17201, 104 62 Stockholm.
Tel: 08-690 70 00. Fax: 08-690 70 10.

E-post: locum@locum.se Internet: www.locum.se




