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Malsetning
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Det nye sykehusanlegget viser et samlet
Senter for Barn, Unge og Fedende der
pasientene skal fele seg velkomne og hvor
forholdene ligger til rette for at de kan bli
tatt hdnd om av et omsorgsfullt og dyktig
personale. Utformingen tar hensyn til de
pasientgrupper som skal oppholde seg her
og til de naerliggende omgivelser. Den nye
utbyggingen skal preges av at det er barn
og ungdom som spiller hovedrollen — det
nye Senteret skal vaere i "barnehayde”.

Senteret skal vaere komplett og moder-

ne og holde et heyt internasjonalt niva,
samtidig som det ivaretar helhetlige og
funksjonelle lgsninger tilpasset tomten,
omgivelsene og klimaet. Det arkitektoniske
uttrykket skal signalisere tillit, kvalitet og
apenhet, og det nye sykehusanlegget skal
skape inspirerende og funksjonelle ram-
mer for pasienter, pargrende, ansatte og
studenter.

Det har vaert viktig d utforme anlegget slik
at det kan fungere effektivt samtidig som
det virker tiltalende og dpent, med gjen-
nomgaende, grgnne drag som hager til
rekreasjon.

Det har vaert et mal @ innpasse bygget i
landskapet samtidig som det har tiltal-
ende fasader sett fra byen. For pasienter,
besgkende og for de som arbeider der,

er det vesentlig at de feler tilherighet til
byen Bergen ved utsikten og tilherighet til
Haukeland Universitetssykehus gjennom
organisering og tilpasning til det evrige
sykehus.




Etappene BUSP | OG BUSP

Knase tangenter, konkurranse

BUSP Konseptrapport 2007, etappedeling
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Jonas Lies Vei Fullt utbygget BUSP pluss evt utvidelsesmulighet

Gamle hovedbygg

Sentralblokken Verkstedsbygg
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Situasjonsplan  1:1000

Dette er et fornyet skisseprosjekt fra
arkitektgruppen, som vedlegg til den
fornyede konseptrapport. Skisseprosjektet
redegjer for utformingen til BUSP II.

Den arkitektoniske og funksjonelle utfor-
ming av det samlede Senter for Barn, Unge
og Psykosomatisk Medisin (BUSP) ble
ferste gang formulert i konkurranseforslag-
et “Knase Tangenter”, varen 2006. | etter-
kant ble prosjektet, stadig for det samlede
BUSP, behandlet i en konseptrapport og et
vedlagt skisseforslag fra juni 2007. Bade
konkurranseoppdraget og konseptrap-
porten skisserte en oppdeling av byggeriet
BUSP i 2-3 etapper. Ved behandling av
byggesaken i Helse Vest ble det besluttet at
man ville inndele BUSP i 2 etapper.

Prosjektet for BUSP |, som primaert ut-
gjeres av det psykiatriske avsnitt ble
behandlet og vedtatt pa forprosjektniva i
2009. Den tidligere Psykiatriske Klinikk er
na revet ned, byggegrunnen sprengt ut og
byggeriet av BUSP | er godt i gang.

Utarbeidelsen av en fornyet konseptrapport
for BUSP Il — den somatiske del — startet
opp hesten 2012. Mye har endret seg siden
2007 0g i en intensiv og engasjert bruker-
prosess er alle hjerner av konseptet for
BUSP Il blitt endevendt.

Den helt store forskjellen fra konseptet i
2007 er implementeringen av fedevirksom-
heten (Kvinneklikken) i BUSP, sa at den

kan samlokaliseres med nyfedtintensiv
(prematuravdelingen). Dessuten har andre
funksjoner underveis blitt omformulert,
funksjoner har byttet plass og nye sam-
menhenger og synergier har oppstatt.

Denne fornyede konseptrapporten om-
handler med andre ord primaert BUSP II.
Men BUSP er et samlet konsept, og det

er derfor tilstrebet 3 vise at de fornyede
programmessige fgringer kan rommes in-
nenfor det arkitektoniske konsept, som ble
beskrevet tilbake 2007.

Konseptets robusthet og det arkitektoni-
ske grep har blitt utfordret. Basen har ekt i
areal og Tangentene har blitt optimalisert

i forhold til driftsmessig rasjonalitet. Men
den arkitektoniske hovedidé for det sam-
lede BUSP har blitt viderefert og forsterket
- slik det ogsa ble gjennom prosjekteringen
av BUSP 1.

Den samlede utbyggingen av BUSP, slik
den na foreligger, er innenfor rammen av
godkjent reguleringsplan.

BUSP | utgjer ca. 29.000 m2 (BRA), som
er plassert pa den gstlige del av byggeg-
runnen; lengst opp mot fijellet/Ulriken, og
BUSP Il utgjer ca.43.500 m2 (BRA), som
planlegges pa den vestlige del mot Hauke-
landsveien.

Det samlede BUSP utfyller nesten reguler-
ingsplanens ramme pa 73.000 m2 (BRA).
Det er arkitektgruppens vurdering at det
fremdeles er potensiale for utvidelsesmu-
ligheter pa tomten. Det vurderes at tom-
tens nord-estlige hjgrne rommer plass til
en mindre og lavere utvidelse. Bygnings-
sammenstillingen vil fremstd enda sterkere
ved en slik utvidelse. Forholdet kan ved

en senere anledning tas opp med lokale
myndigheter.



Arkitektonisk hovedide

Bygningsanlegget bestar av to arkitektoniske hovedelementer. Den gjennomgadende arkitektoniske ho-

En tyngre, steinbekledt base og lette, glasskledte bygg over. vedidé for BUSP tar utgangspunkt i en unik
plassering i en grenn skraning nord for
Sentralblokken pa Haukeland Sykehus.
Bestrebelsene gjennom de forskjellige faser
og forlep har vaert 3 bryte bygningsmassen
ned i mindre og fattbare elementer og ster-
relser, & gi anlegget et vennlig og imote-
kommende preg og 8 minske inntrykket av
en stor institusjon.

Tross en mere intensiv utnyttelse av base-
arealene i det fornyede konseptet for BUSP
Il, star det nye Senteret samlet sett stadig
som en dpen og opplest bygningsstruktur,
som sikrer at det omkringliggende grgnne
landskapet —fra Ulriken til Mgllendal
kirkegard — kan sive gjennom strukturen
som frodige, grenne kiler, som forankrer
bygget til stedet.

BUSP innordner seg mellom Sentralblokken
og den lavere boligbebyggelsen mot nord.
Reguleringsplanens hgydegrenser er utnyt-
tet for alle tangenter utenom én. Dermed
sikres den viktige avtrappingen i hgyden pa
bygningsvolumene som sikrer god utsikt
mot Bergen by og Vagen fra nord, formidler
overgangen mellom den tunge og haye in-
stitusjonsbebyggelsen og de mindre private
smahusene, og understreker terrengets
markante fall mot vest.

Strukturen oppnar med BUSP Il 3tte byg-
ningskropper —tangenter —som er plassert
pa tvers av kotene i landskapet i @st/vest-
sengestuer retning. Det grenne, vestnorske landskapet
Lys og utsikt Sykehus glir gjennom anlegget som terrasser, hager
veee T og lekearealer. Pa tvers av tangentene,
under og rundt hagene, ligger basen, som
i de nederste etasjene spenner pa tvers av
hele Senteret og for BUSP Il sikrer naerhet,
Volumoppbygging funksjon og fleksibilitet mellom avdeling-
ene.

Boliger

Dagposter og forskning Operasjon/oppvakning
Nzrkontakt til lyse Funksjoner med mindre
friarealer krav til dagslys

Bygningsanlegges tilpassning til dagslysforhold Bygningsanlegges tilpassning til de omkringliggende byninger
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Overordnet organisering
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Adkomstveier til BUSP | og Il Forbindelser fra BUSP | og Il til Sentralblokken

Funksjonenes organisering
Vertikale forbindelser i BUSP II Organisasjonen av funksjonsomradene i
BUSP Il avleses i to retninger:
Den horisontale inndeling mellom base og

Heiser tangenter:

. Trapper e ‘“Intensive” funksjoneriBasen (fade
kritisk, Operasjon).

e “Opphold” (Sengestuer, behandlings-
rom, kontorer) i Tangenter over.

Den vertikale inndeling, som er spesielt
tydelig mot ser (tangent 51), der alle
fedevirksomhetens funksjoner er plas-

sert over hverandre fra operasjonsrom og
fedestuer for de kritiske fedsler i Etasje

Uz til multifunksjonsrommene for de
ukompliserte fadsler averst pa etasje o5.
Den vertikal forbindelsen er ogsa tydelig i
operasjonsavdeling hvor operasjonsstuene
er plassert rasjonelt over hverandre i de

to base-etasjene, forbundet av en gjen-
nomgaende grenn (ren) sone.
Barneklinikkens sengepost i tangent 52, 53
0g 54 har ogsa opplagte vertikale sammen-

henger.
|
fede/barsel ukomplisert teknikk 05 fodelbarsel
A —
I
fade/barsel mediIlJm kontor/mgte/kantine teknikk teknikk 04 fede/barsel personal
S —— —— S
til sentralblokk  f@defbarsel medi:um 4‘ - = = = '} sengepostungdom: 4- —_ - —__- - - — = -} sengepost medisin 1 4‘ - --—-=-==-- '} sengepostmedisin 2 3
- 4
4- - — -} 4- _— -} sengepost barnekirl:Jrgi sengepost generell:pediatri 4. N -} sengepost medisin 3 02
—
lyd foaje it ' foaje oliklinikk/dagpost ! foaje poliklinikk/dagpost
- L IS — gl S _p = = _gg Sl — — ] I I 01 npolikliniske funksjoner

e e e e ____EllnEkarslgllng____ Ul dagrelaterte funksjoner

fade kritisk

Snittdiagram av funksjoner plassering og tvergdende forbindelser

nyfadt intensiv )
U2 dagnrelaterte funksjoner
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Overordnet organisering

Adkomst

Som pasient og pargrende ankommer man
BUSP fra Haukelandsveien . Via Hauke-
landsbakken ledes man fra nord inn pa den
store forplassen hvor man far det ferste
metet med bygget. Forplassen er den store
samlende urbane flate, som binder de nye
bygningsvolumer sammen, og forplassen
er en helt sentral brikke i forstaelsen av det
samlede BUSP. Forplassen herer til under
prosjekteringen av BUSP II.

Mot @st har man BUSP |, hvor basen
skjeerer seg inn i terrenget og flellveggene
danner en skjermende rygg. Mot nord lig-
ger BUSP Il mere dpen. Forplassens skifer-
belegning vil gliinn i hele det langstrakte
foaje-omradet og med lette glassfasader
og en lett og luftig takoverdekning mellom
tangentene vil foajeen i BUSP Il fremsta
imgtekommende og lys, med fine utsyn
ned mot Bergen by.

Inngangen til BUSP Il vil ved ferdigstillelse
0gsa veere det samlede senterets hoved-
inngang. Hovedinngangen plasseres
omtrent midt pa foajeen/fasaden i BUSP
Il, rett ovenfor den primaere inngangen til
BUSPI.

For personalet vil det vaere opplagt a
ankomme bygget fra Sentralblokken eller
fra Jonas Lies vei. Under forplassen pa plan
U1 vil det vaere parkeringsmuligheter for
badde biler (ca. 5o plasser) og sykler. Fra
parkeringskjelleren er det direkte adgang
til mottaket og til personalgarderoben.
Personalgarderoben er felles for hele BUSP
og sentralt plassert.

Forplass

.Skog,

+Myr,

Foaje. Utsyn mellom tangenter Foajeomrade Ul og oppholdstrapp

]‘ y
|
.
N £

A |
w
w

Foajeomrade med resepsjon etasje 01 og Ul Gardsrom
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Pa adkomstnivaet (plan o1) i foajeen er hele
senterets hovedresepsjon sentralt plassert
—synlig og lett gjenkjennelig. Poliklinikker,
laboratorium og et auditorium ligger ogsa
pa det samme niva, lett tilgjengelig uteni-
fra.

Fra foajeen i BUSP Il kan man, via store
trappeanlegg, som ogsa fungerer som
vente-, leke- og oppholdsarealer, bevege
seg videre ned til den del av mottaket som
ligger i Basen. Herfra har man kontakt

til operasjon/dagkirugi, nyfedt intensiv,
radiologi og forskning som ligger fordelt
over plan U1 og U2, direkte under adkomst-
nivaet. Fra foajeen kan man ogsa enkelt
bevege seg opp i tangentene til de kirurg-
iske, medisinske eller fedevirksomhetens
sengeposter.

| brukerprosessen har prosjektet utviklet
segienretning av sterre grad av integre-
ring og samarbeide mellom de enkelte
avdelinger/funksjonsomrader og personal-
grupper. Sambruk har vaert et nekkelord
gjennom hele forlapet.

Det finnes flere gode eksempler pa sam-
bruk, fra lett tilgjengelige felles motefasi-
liteter (inkludert auditoriet) langs foajeen

i plan o1 til de store samlede kontorfasi-
liteter og personalkantinen pa plan os.
Tanken om sambruk har ogsa blitt styrket
ved forbindelser til BUSP | og de funksjoner
som er plassert dertil (feks Habilitering).

Tangentene er pa ulike mater innbyrdes
forbundet via gangbroer. Videre er det nye
Senteret forbundet til Sentralblokken via
en tilsvarende gangbro. BUSP Il er ogsa
forbundet til Sentralblokken via to eksister-
ende kulverter som feres inn til de nye ned-
erste plan; U2 og U3, slik at den nye delen
kan betjenes med forsyninger og varer via
transportsystemet i Sentralblokken og gi
enkel adgang for personalet pa hele Hauke-
land Sykehus.




Funksjonsomrater
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Landskap og utearealer

Landskap

Sykehuset er bade et midlertidig hjem og
en arbeidsplass. Landskapsrommene skal
finne balansen mellom & skape "hjem-
mefolelse” og gode arbeidsmessige ram-
mer for personalet. Sykehusets landskaps-
rom skal skape opplevelser, felelse av
tilherighet og gjenkjennelse til hjelp for
orienteringen i det store bygget.

Den landskapsmessige hovedidé er a la
frodige grenne kiler lape gjennom anleg-
get og a dra naturopplevelser heltinn i
anlegget. Anleggets terrasserende karakter
forankrer det i landskapet, og de gjen-
nomgaende grenne kiler forbinder Ulriken’s
grenkledde vei og tyngde med Malledal
Kirkegards dpne og flatere rom. Kirke-
garden er en viktig del av et grent trekk
gjennom byen, som munner ut nar florden.
BUSP ligger som et overgangssted mellom
flellets rygg og den dpne grenne kile, som
rekker ut mot vannet.

Det norske landskap

Utearealene har det norske landskap som
samlet inspirasjon. Gardsrommene og det
omkringliggende landskap er ramme for
underinndelingen i temaene: “skog”, “myr”
og "fjell”. De tre temaene strekker seg som
landskapstyper gjennom bygget pa tvers av
etappene, og slik ogsa pa tvers av forplas-
sen, hvis utforming farges av temaene og
pa den maten skaper gjenkjennelighet og
orientering til hjelp for brukerne av syke-
huset allerede ved ankomsten.

| de innerste hagerom strekker temaene
seg nedover nivaene, og de enkelte
hagerom og terrasser spenner ut mellom
bygningskroppene som en serie individuelt
utformede rom innenfor hvert tema.

Skog

Det romlige og det eventyrlige.

Det mosekledde og de sterke traer. Stam-
mer, lys og skygge og frodig underskog.
Tett eller dpen. Dufter og dyreliv. Ro og
perspektiv.

Myr

Flaten, vannet og det midlertidige.

Speilflater og det som fremtrer vakkert nar
det er vatt. Himmelen som ligger nede.
Take, damp og dis. Lyd og bevegelse. Lys
og transparens.

Fijell
Det tunge og det varige.

Steinene, det stablede, det “laminare”,
tyngden og det holdbare. Smale klgfter el-
ler 3pne vidder. Styrke og stabilitet.
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Skog

Den helende hage

De landskapelige og grenne elementer

har ikke alene en visuell og estetisk verdi,
de har ogsa en vitenskapelig dokumentert
positiv innflytelse pa pasienters rekreasjon.
Landskapsrommenes utforming skal neye
skape balanser mellom f.eks. at pasientene
kan vaere alene uten 3 fole seg ensomme
eller isolerte,  vaere trygge uten a veere
overvaket etc. Der er derfor all mulig grunn
til 3 arbeide meget omhyggelig med disse
aspekter ut fra et helhetssyn, som legger
vekt pa sammenheng med bygninger, land-
skapsrom og helbredelse.

| utformingen av hagerommene har vi lagt
vekt pa at hagene er enkle, forstdelige

og oversiktlige. At de har en menneskelig
skala, enkle trekk og fa elementer.

Sanselighet, frodighet og naturlighet har
stor betydning. Der er derfor lagt vekt pa
plantevariasjon, dufter, lyder og bevegelse.

De innerste hagene

De innerste hagene er grenne oaser, med
et vell av forskjellige sanseinntrykk. Her

er vekten lagt pa variert beplantning med
duft, blomster, forskjellige grenne nyanser
og bladformer.

Det er lagt vekt pa & skape visuelt interes-
sante uttrykk i hagerommene, hvor hvert
hagerom far sin klare identitet. Dette
oppnas ved bruk av bl.a. skyggetalende
bunndekkeplanter, variasjon i beleg-

ning, belysning og enkelte kunstneriske
elementer. Traer vil strekke seg i hgyden og
gi et supplement til utsikten fra etasjene i
sykehuset. Gardrommenes karakteristiske
design kan veere til hjelp for pasientene og
ansatte for d orientere seg inne i sykehuset.
Alle flater lages i skifer eller granitt.

Det tilstrebes 3 bruke lokale materialer som
relaterer til ute/inne i bygningene. Lodd-
rette vegger, stattemurer og lave terreng-
murer lages som terrmur i skifer.

Plantene sammensettes med inspirasjon
fra temaene og med stor frodighet som
heyeste prioritet. Det plantes traer der det
er mulig for & skape sammenheng med
Ulriken i bakkant og for & trekke det grenne
opp i de smale gardrom.

Takterrasser

De mange takterrasser er et viktig bidrag til
stedets grenne struktur og geometri. Det
er sma individuelle rom, hvor de forskjel-
lige brukere har mulighet for a sette seg
utenfor og nyte solen og den friske luften.
Takterrassene er grenne, med belegninger
som henger sammen med belegninger
innenders. Beplantningen er sammenhen-
gende med det tema hvor i den enkelte
terrasse inngar.




Landskap og utearealer
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Myr

De omkringliggende arealer

Det omkringliggende landskap forankrer
prosjektet lokalt og spesifikt pa stedet

i Bergen. Arealene ligger ssmmen med
kirkegdrden som en overgangssone mellom
flellet og byen, og knytter seg mot Store
Lungegardsvatnet. Arealene behandles
som et grent bylandskap med store grgnne
gressflater med spredte treer. Etter hvert
som terrenget stiger mot gst vil det skje

en fortetting av beplantningen, som en
markering av overgangen fra de flate dpne
arealer mot fjorden, til den tette skog pa
flellsiden.

Mellom den eksisterende sykehusbe-
byggelsen og det kommende bygg strek-
ker det seg et langt og forholdsvist smalt
landskapsrom, hvor det skal skje en ter-
rengbearbeiding for @ imetekomme krav til
en ny situasjon; Mange forskjellige inn- og
utganger, nye og eksisterende innkjarsler

i forskjellige niva, snuplass, eksisterende
fasadeforlep og nye fasader. Samtidig
ivaretar vi den ndvaerende mulighet for a ga
pa rampe- og trappeforlepet ned gjennom
mellomrommet.

Mellomrommet oppdeles i brede balgende
landskapsbelter pa langs, terrengmurer
avslutter beltene og opptar de store ter-
rengforskjellene pa tvers i mellomrommet.

Forplassen —ankomst og parkering

Forplassen er ankomststedet, den store
samlede urbane flate, som binder de nye
bygningsvolumene sammen. Plassen er en
sammenhengende granitt/skiferflate, hvor
parkering og kjerearealer inngdr som en
naturlig del av flaten, pa lik linje med opp-
holds- og gangsoner.

Utsparinger i flaten med beplantning og
traer skaper variasjon og forbinder visu-

elt de grenne arealene pa begge sider av
plassen. Karaktergivende belysning skaper
identitet og trygghet pa plassen. Mindre
oppholdsarealer gir mulighet for at om-
radets brukere kan leke eller sette seg og
studere det aktive liv pa forplassen.
Forplassens uttrykk blir enkelt, med mate-
rialer i granitt, skifer, tre, og stal, sa hel-
hetsinntrykket bevares og sammenhengen
med arkitekturen understrekes.




Etasje U3 - BUSP I

U3 er nederste plan og primaert en
service- og teknikketasje. Med utbyg-
gingen av etappe Il vil hele det nye
Senteret vaere knyttet til Sentralblokken.
Fra Sentralblokkens nivd U2 feres en
eksisterende kulvert med transport-anlegg
inn i BUSP’s U3. Transportanlegget fares
frem til heisene, foran hvilke det er satt
av plass til manuel omlasting ogsa for
varer m.m. som via U2 skal til BUSP I.

En heis er dedikert til operasjons-
avdelingene og vil automatisk kunne
bringe sterilforsyninger direkte

til avdelingene pa U2 og U1.

rarkulvert

Ventilasjon
204 m?

Mot vest er operasjons-stuenes areal- ﬂ
krevende ventilasjonsanlegg rasjonelt
plassert rett under stuene. Mot ser -
plasseres den nye nettstasjonen. l
| U3 er det ogsa gjort plass til en sentral asiild )
sengevask, som kan betjene hele BUSP. Rerpesisenta

rarkulvert

Rarteknikk
108 m?

FETEE=

=
ITerminaktranisportanlegg

S AN ]

Vemilasjzon
714 m

rarkulvert

7
Heis transportaniegg
il operajgoni K%rg.r:'oam
[

Vemilasjzon
104 m
Ventialsjon
132 II\lz

PET T = =4
Terminal traispertanlegg |

I
fordel. UPB  UPS 2/ Batteri
23m? 38 m?
|
| I |
|

| m

|
Trafongd |  UPS 3/ Batteri
‘ 19me 47me
|

|
Trafo normalkraft H.fordel.normalkraft Hjor‘pel. nﬂd‘aaﬂ
76 m? 57 m? 57 |
|
|
|
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Etasje U2 - BUSP Il

Ogsa U2 er knyttet til Sentralblokken via en
forlenget eksisterende kulvertforbindelse.
Denne kulverten er forbeholdt personalet,
som her kan komme til og fra Sentralblok-
kens niva Ux.

Fra U2 i BUSP Il er det kulvert-forbindelse
til teknikketasjen i BUSP .

Intensivfunksjoner

Intensivfunksjonene i BUSP Il inneholder
post-operative funksjoner for barn savel
som Kvinneklinikken (KK). Disse er plassert i
umiddelbar tilkytning til operasjonsavdelin-
gen. | forlengelse av disse er det plassert in-
termedizere og nyfedtintensive sengerom.

Oppvékning er organisert som 4-sengs
overvakningsstuer. De resterende intensiv-
stuer er utfert som familierom som hver for
seg inneholder pleiesone og familiesone,
samt eget bad. Rommene er i utgang-
spunktet sentralisert rundt en overvdkn-
ingsstasjon/vaktrom per 4 rom. Familie-
rommene er plassert rundt gdrdsrommene
og mot fasadene i den nordvestlige del av
bygget, slik at disse har best mulig adgang
til dagslys og utsyn.

Konseptet for organisering og innredn-

ing av intensivfunksjonene er under rask
utvikling, derfor vil hele intensivomradet
gis seerlig fokus ved en videre bearbeiding i
neste fase.

Operasjon

Operasjonsstuene med tilherede fasiliteter
ligger i Basen pa plan U1 og U2. Omradet er
organisert med 6 stuer som knytter seg mot
degnbehandlingiplan U2, og en tilnaermel-
sesvis lik utforming i plan U1 med 6 stuer
for dagkirurgi og prosedyrer. Omradene er
forbundet med enintern trapp, slik at man
kan oppna forbindelse mellom omradene
innenfor grenn sone. To av stuene bygges
men innredes ikke, de er planlagt som en
fremtidig utvidelsesmulighet.

Operasjonsstuene er gruppert to og to

med et forberedelserom og lager mellom
seg. Sentralt i operasjonsomradet ligger
arbeidsrom og pauseareler for personalet.
Andre stettefunksjoner som medisinrom,
desinfeksjonsrom etc er fordelt i arealet.
Det automatiske transportanlegget blir fort
opp med en egen heis og forsyner omradet
med varer.

| omradet for degnoperasjon i U2 ligger to
operasjonsstuer forbeholdt kvinneklinik-
ken, for bade akutte og planlagte opera-
sjoner. Disse ligger i direkte tilknytning til
fedeavdelingen for kompliserte fedsler,

og kan ogsa nas direkte fra akuttheisen
som nar tak i alle byggets fadeavdelinger.
Dette er den del av BUSP der tidsaspektet
er aller mest kritisk, og det er lagt stor vekt
pa at forflyttninger av pasienter skal kunne
foregd meget effektivt og hurtig. Spesielt
for disse operasjonsstuer er ogsa at de har
et rom for barnelege i direkte tilknytning,
der de nyfadte blir tatt om hand. Pasienter
tilherende kvinneklinikken ankommer
operasjonsomradet via sluse i ser i bygget,
mens @vrige pasienter ankommer via den
sentralt plasserte slusen, som ogsa brukes
av alle pasienter som etter operasjon skal
pa oppvakning og overvakning.

Sengero
nyfadt int.
30m?

Arb.rom 4p
21 m?
Ba

| o | Sengerom)
\ nyfadt int.

3im

Sengerom Sengerom | Sengerom Sengerom
overvak overvak overvak overvak
46 m? 36 m? 36 m? 35m?

Arbrom4p | Sengerom
20m? Nyfadt int.
30 m?
Arb.rom
20 m=4p

Medisin
9m?

Avialliskylle
19

Sengerom
Intermedicer
31m?

Sengerom | Sengerom
Intermedizer | Intermedieer
31m? 31m2

Faderom

31m?

Etasje U2 - BUSP |

Sengerom
nyfedt int.
31m?

Sengerom | Sengerom Sengerom | Sengerom
nyfgdtint. | nyfedtint. nyfadt int. nyfadt int.
31m? 31 m2 31 m? 31 m2
Oppst. senger

o

Sengerom
nyfadt int.
31m?

Medisin | Skylle |Sengerom °© Sentral
12m? lléyl m? nyfz%t int. renhold
30m? 83m?

Sengerom | Sengerom Sengerom
nyfadt int. nyfadt int. nyfadt int.
31m? 31 m? 31m?

ISentral-
lager utstyr
qZO m?ty

Fagpee
O,

ElE [ = ] [EE
Foderom Foderom Faderom Faderom Faderom
312 31m? 31m? 31m? 26m? |

Kulvert til sentralblokken
persontransport
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Operasjon

Oppvak/Intermediaer/Recovery KK

Nyfedt intensiv

Fode kritisk

I BUSP | ligger denne etasjen inne i flellet
og er forbeholdt diverse teknikkrom,

bl.a. en sentral datahall som skal betjene
hele Haukeland Universitetssykehus.

Med utbyggingen av BUSP Il vil hele det
nye senteret vaere tilknyttet Sentralblok-
ken og transportsystemet pa dette nivaet.
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Etasje 04 - BUSP ||

Kontorfunksjonen b3 . etasie er Spisefo oloe
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funksjon. Kontorarbeidsplassene vil bli en ] . 1&
kombinasjon av enmanns cellekontor og ; -
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Sengeposter og sengerom

Sengeposter

Sengepostene skal gi rasjonelle, oversikt-
lige og gode arbeidsplasser, samtidig som
det tas hensyn til at de for en periode

er pasientenes hjem. Sengepostene lig-

ger over hverandre i tangentene og har
godt med lys og utsikt, og tilgang til gode
fellesarealer pd hvert plan.

Pasienter og parerende ankommer sin
avdeling via heis eller trapp plassert sentralt
i tangentene.

Hovedtrappen planlegges visuelt 3pen med
glassvegger mot tangentkorridorene. Dette
vil gi god oversikt og kontakt til avdeling-
ene, og gjere trappen mere innbydende i
bruk.

Fra trapp eller heis mates pasienter/
parerende av en ekspedisjon hvor de kan
henvende seg ved behov, og en felles
spise-/oppholdssone, samt noen kontor-
funksjoner.

Vaktrom, medisinrom og evrige kontor-
funksjoner samt lager er plassert sentralt i
hver avdeling. Vaktrom er koblet til medi-
sinrom og materom som én funksjonell en-
het. Adgangen til medisinrommet er pa den
maten kontrollert, og de daglige rutinene

omkring vaktskifte, morgenmater mm kan
avvikles pa en hensiktsmessig mate. Det vil
0gsa vare gode fleksible forhold for adhoc
meter/behandlinger/undervisning/konfe-
ranser.

Sengerommene ligger fordelt til hver sin
side av denne sentrale arbeids-og ankomst-
sonen. Alle avdelinger har tilgang til felles
oppholdsarealer i tangentenes ytterkanter
med utkikk over Bergen by eller over mot
BUSP 1 og forplassen.

Funksjoner har lik plassering i de ulike tan-
gentene og etasjene for en lett gjennkjen-
nelighet som vil bidra til en lettere arbeids-
situasjon for de ansatte. En generalitet

og god oversikt er prioritert av hensyn

til trivsel bade for ansatte, pasienter og
parerende, og for et effektivt og fleksibelt

byggeri.

v

Sengerom Pasient/besgkende
Isolat Stgtterom

Bad/WC Sengerom - Teknikk / transport
Personale [T reties

Prinsipinnredning sengeetasje

s
e S ,
HTITNEY AN

¢

‘ Mottak/skranke

L
]

LU

Sengerom

Sengerommene for en pasient er det nye
Senterets byggestein da det er denne typen
rom det er flest av. Det har derfor vaert
viktig sammen brukerne a finne frem til
den mest optimale modulering av denne.
Dette arbeidet har resultert i at det i det
nye Senteret er blitt to forskjellige typer
1-sengsrom, en type i Psykiatridelen og en
type i Somatikkdelen. 1-sengsrommet for
Somatikk er noe sterre enn i Psykiatrien da
storre senger, utstyr o.l. fordrer dette.

Alle rom har egne badeveerelser. Det
findes 0ogsa noen 2-sengsrom og der deler
to pasienterne det samme badevaerelset.
Badevaerelsene er like i hele Senteret og er
planlagt slik at det er mulig for rullestols-
brukere a benytte dem.

Prinsipsnitt sengeetasje

KHR STUDIO 4 PKA Schenherr

Baderommene er plassert parvis mel-

lom de enkelte sengerom, med unntak

av i Fedeavdelingens loddrette akse hvor
Multifunksjonsrom har en dobbel bade-
romskjerne tilknyttet seg. Baderommene
ligger rett over hverandre pa etasjene — noe
som sikrer rasjonalitet i bygge- savel som i
driftsfasen.

Denne organiseringen av senge- og
baderom gir mulighet for at senge-
rommene far mest mulig dpenhet mot kor-
ridor slik at pasientene kan ligge og felge
med pa sykehusaktiviteten. Rommene

har derfor glassfelt mot korridor som kan
skjermes med persienner, gardiner eller
tilsvarende.

Pasientene kan ha glede av livet i korridor-
en, samtidig som observasjon av pasienter
blir lettere for personalet. Rommene har
ogsa rikelig med dagslysinnslipp, og utsikt
til nabotangenten, til hagerommene eller til
Bergen by.




Sengeposter og sengerom

Barne-og ungdo

msavdelingene bestar av

1-sengsrom, 2-sengsrom og isolat.
Fedeavdelingens loddrette akse bestar av
Multifunksjonsrom og Familierom, samt

1-sengsrom:
18m2 + baderom gm2

Her bor 1 pasient med mulighet for over-
natting av 1 pargrende. Pasienten har en
egen oppbevaringssone i fasademeabelet,
og evt medisinsk utstyr oppbevareside

Isolat:

Varierende starrelse + baderom + sluse
Hver sengepost har et Isolat. De fleste Iso-
latene vil vaere kontaktsmitteisolat, men i
de gverste etasjene er det ogsa mulighet

isolat. ansattes mabel. for luftsmitteisolat, med korte farings-
Pasienten har eget baderom med toalett, veier fra tekniske rom pa tak. Isolatene har
handvask og dusj, og plass for manevrering samme innredning som 1-sengsrommene,
av rullestol. Rommet har godt lysinnslipp men har sterre baderom og en egen sluse
og utsikt. mot korridor.

400 2400 2400 2400 ‘ 2400

4200 2400 4200
skap| | sofa/ skap lek
gbar seng klappbord

skap, servant og
benk ansatte

2300x

sykehusseng

980

sykehusseng
2300x980

nattbord

skap, servant og
benk ansatte

13x24M

13x24M

Familierom:
18m2 + badrom 5m2

Familierom er planlagt for kvinner som har
hatt en teff fadsel og dermed har behov for
et noe lengre opphold pa sykehuset enn
det Multifunksjonsrommene er planlagt for.
Man feder pa et Multifunksjonsrom, alter-
nativt i operasjonsstuen, og flyttes over til
et Familierom ved overstatt fedsel. Her kan
man oppholde seqg et par dager sammen
med sin partner og den/de nyfedte. Fami-
lierom er identiske med 1-sengsrom, men
har et nedfellbart stellebord pa bad.

2400 2400 2400

sofa/
utslagbar seng
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Romtegninger |:50

Multifunksjonsrom:
26m2 + baderom gmo.

Multifunksjonsrommene er en egen rom-
type. Rommet er et resultat av en frem-
tidsrettet ambisjon for Fade-/barsel hvor
man skal fede og barsle innenfor 24 timer
pa det samme rommet. Etter endt opp-
hold pa sykehuset skal man felges opp av
helsevesenet hjemme hos seg selv. Multi-
funksjonsrommene vil brukes av fedende
som forventes 3 ha en ukomplisert fedsel.
Multifuntionsrommene er plassert med god
tilknytning til akutt-heis som gar rett ned til
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