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Rigshospitalet samler bgrn, unge, fadende og deres familier i et
nyt byggeri. Region Hovedstaden og Ole Kirk’s Fond har doneret
to milliarder kr. til projektet, der skal sta klar i 2023.

Danmarks bedste specialtilbud til bgrn og familier
skal bygges pé Blegdamsvej-matriklen. Det star
klart, efter Region Hovedstaden og Ole Kirk’s Fond
hver isaer har vedtaget historisk store bevillinger til
et helt nyt byggeri. Her skal behandlingen af barn
og familier samles i nye rammer i de kommende 4r.
- Vier enormt glade og taknemlige for den unikke
mulighed for at forbedre vores tilbud til patienter-
ne, siger hospitalsdirektar Per Christiansen.

- Fagligheden, forskningen og behandlingen er
allerede i verdensklasse, men faciliteterne er ikke.
Patienter og personale forsgger at skabe logiske
patientforlgb og tryghed i utidssvarende omgi-
velser, der er ineffektive i forhold til teknologi og
logistik. Med det nye byggeri, som vi lige nu kalder
"BarneRiget”, far vi mulighed for at samle patien-
terne, koncentrere fagligheden og udvikle tilbud

til bern og familier pa allerhgjeste niveau. Midlerne
fra regionen gor det muligt at opfare bygningen,
og bevillingen fra Ole Kirk’s Fond gar det muligt at
skabe et resultat i saerklasse, der tager hgjde for
den sérbare situation, familierne er i, nar et barn
bliver alvorligt syg, siger Per Christiansen.

FAMILIER KAN SAMLES
Det nye byggeri bliver skabt med inspiration fra
bade brugere og fra farende internationale mor-

barn hospitaler verden over. For regionsradsfor-
mand Sophie Hastorp Andersen er ambitionen,
at hele det danske sundhedsveaesen kan blive
inspireret af "BarneRiget”.

- Malet er, at det nye hospitalsbyggeri til barn,
unge og fadende pa Rigshospitalet skal bidrage
til at udvikle hele det danske sundhedsvaesen

i en helt ny retning, hvor patientbehandling er
meget mere end at diagnosticere sygdom og give
medicin.

- Det er samtidigt vigtigt at fele sig tryg, nar man
erindlagt. Hele familien er pavirket, nar et familie-
medlem bliver alvorligt syg, s& det, at familien kan
veaere samlet, og at hverdagen minder om barnets
normale hverdag uden for hospitalet, betyder
utroligt meget. Jeg errigtig glad for, at regionen
med stgtte fra Ole Kirk’s Fond kan skabe nye og
enestdende forhold for barn, unge og fedende og
et markant lgft for undervisnings- og forsknings-
miljget, siger hun.

LEG SKAL PRAGE ALT

Projektdirektgr for det nye "BarneRiget” er Bent
Ottesen. Han har tidligere har vaeret direktar i Juli-
ane Marie Centret, som rummer de fleste klinikker
pa mor-barn omrddet i dag. Bent Ottesen ser den
nye bygning som en unik mulighed for at integrere
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UNIKT hospitalsbygger

patientbehandling, forskning og uddannelse og
give optimale rammer for hurtig udredning og
strgmlinede behandlingsforlab.

- Forskning, uddannelse og et sammenhangende
forlgb for bernene og deres familier er afggrende
forudsaetninger for at kunne tilbyde den bedste
behandling og pleje. Det er derfor fantastisk, at vi

i dette projekt har fdet mulighed for at taenke alle
dele ind som en integreret del af byggeriet helt fra
projektets start. Det giver enestaende muligheder
for vores forskere, og det giver enestaende mulig-
heder for nytaenkning i forhold til behandlingsfor-
lgb, siger han.

Det nye byggeri kommer blandt andet til at skille
sig ud ved, at leg og leering bliver en integreret del
af indretningen.

- For os erleg og lzering ikke kun seerligt dekorere-
de omrader ellerindendars legepladser. Vi taenker
leg og leering bredt. Barnets accept af sygdom og
behandling kan f.eks. hjeelpes pa vej med lege,
hvor barnet skal behandle et legetgjsdyr. Der kan
0gsa veere tale om den glade leg, h&dndtering af
sorg eller leg og spil med ny teknologi. Det skal der
tages hensyn tili hele designet af byggeriet, siger
Bent Ottesen.

| gjenhojde

Nyt "BarneRiget” - kort fortalt

En helt ny bygning til barn, unge,
fedende og deres familier pa Rigs-
hospitalet, Blegdamsvej.

Bygningen bliver pa ca. 58.000 kva-
dratmeter - det er pa starrelse med
den nye Nordflgj

Ole Kirk’s fond bidrager med 600
mio.kr.

Region Hovedstaden giver 1,4 mia.kr.
Bygningen skal ligge i den nordvest-
lige del af Rigshospitalet, Blegdams-
vej. Det betyder, at det er ngdvendigt
at nedrive nogle af de eksisterende
bygninger op mod Ngrre Allé.

* Alle bergrte enheder og funktioner
vil blive genhuset permanent pa eller
udenfor Rigshospitalets Blegdams-
vejs matrikel. De bergrte vil Isbende
blive informeret om genhusningspro-
jektets fremdrift og blive inddraget i
processen.

Tidsplanen er:

¢ Projektkonkurrence i 2016 og
2017
Endelig aftale om projekti2018
Klargering af byggegrund i 2019
Selve byggeriet udfares i 2020-
2023
Indflytning i 2023-2024.

Sadan skal "BerneRiget” designes

Fem designprincipper skal veere
bzerende for bade det nye byggeri og
organiseringen af hverdagen:

INTEGRERET LEG

Barn holder ikke op med at lege, "bare”
fordi de bliver syge. Legen skal derfor
gores til en integreret del af design, liv
og forlgb. Det handler ikke blot om lege-
pladser og legepauser, men integration
i hele patientforlgbet. Der skal Iabe en
rgd trad af leg gennem hele opholdet pa
hospitalet. Vi vil lege for alvor.

DESIGNET TILHVERDAGEN

Vi skal fierne folelsen af at gd i sta, nar
man er indlagt. Verden udenfor og ver-
den indenfor skal gé i takt. Familiestuer
kan ggre det muligt at fortsaette hverda-
gens rutiner og aktiviteter. Familien kan
tilberede og spise mad, ga i biografen,
eller blot sidde i en sofa og se TV sam-
men. Det er sma ting, men de holder fast
i hverdagen og dermed virkeligheden.

SE MIG, SPORG MIG, LAD MIG
Folelsen af indflydelse pa egen situation
kan og skal stimuleres pa flest mulige
omrader. Patienternes egne ressourcer
og kompetencer skal styrkes og under-
stottes.

DEN GODE REJSE

Patienten skal opleve et samlet, koordi-
neret forlgb uden besveerlige overgange
mellem afsnit og klinikker, centre og
sektorer. Der skal ikke blot vaere bane-
brydende arkitektur, men ogsa en helt
ny logistik og funktionalitet.

KLARE ZONER

Bygningen skal veere intuitiv at finde
rundt . Arkitektur, teknologi, materialer
og farvevalg skal forteelle dig, hvad du
skal, ma og kan.
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Brugerinddragelse
saetter retning for "BarneRiget”

Personale, patienter og pargrende har sat deres praeg pa alt
fra visioner til indretning af nye patientstuer og familiezoner

Forarbejdet til det nye "BarneRiget” har taget

to ar. | den periode er flere hundrede brugere

og medarbejdere blevet involveret i proces-

sen med at skabe nye rammer med faglighed
og brugervenlighed pa hgjeste niveau - fra
udarbejdelse af visioner og designprincipper

til konkrete beskrivelser af patientstuerne og
indretning af familiezoner. Fagpersoner fra alle
Rigshospitalets centre har veeret involveret
sammen med voksne patienter, barn og unge og
deres familier samt kommende forzeldre.
Inddragelsen har @ndret mange beslutninger
allerede, forteeller projektdirekter Bent Ottesen:
- Medarbejderne har bidraget med bade faglige
input og viden om arbejdsgange, mens brugerne
har vaeret med til at holde fokus pa, hvad der er
vigtigt for dem. For eksempel var vi ved at veere
meget glade for en idé om et stort opholdsrum
med kgkken og underholdningsaktiviteter
samlet, indtil en dreng sagde til os "fint, men sa
kan jeg ikke vaere med, for jeg far kvalme ved
lugten af mad”. Kakken og opholdsrum er derfor
planlagt som adskilte rum. Foreeldre har ogsa
mindet os om, at der er greenser for, hvor stor
en sengestue bar veere. Den behaver fx ikke
veere 70 kvadratmeter, for ofte er kun en enkelt
foreelder indlagt med barnet, mens den anden
foreelder passer sgskende i hjemmet, fortaeller
Bent Ottesen.

HOJERE TIL HIMLEN

En af brugerne er Henrik Molbech-Kuskner, som
er far til et barn, der nu er helbredt for leukaemi.
Han har gennem en laengere periode veeret
indlagt med sin sgn pa barnecancerafdelingen
i Juliane Marie Centret og har veeret i kontakt
med mange andre afdelinger pa Rigshospitalet,
hvor hans sgn ogsa stadig gar til arlige tjek.

Et af de steder, hvor Henrik Molbech-Kuskner
gleeder sig til at se effekten af brugerinddragel-
sen, er i det nye princip, om at specialisterne
kommer til patienten:

- Man bruger meget ventetid pa en stol pa en
gang for at f en besked, som man lige sa godt
kunne sidde pa sin stue og fa. Hvis man kan
gennemfgre princippet om, at det er speciali-
sterne, der kommer til patienten, vil det veere
fantastisk. Det vil gare en stor forskel. Bade i
ventetid og tryghed, fordi du er i dine egne om-

givelser, iden stue, der er dit "hjem”. Man faler
sig tryg der, siger Henrik Molbech-Kuskner.
Han haber ogs3, at brugernes @nsker bliver hart,
nar det geelder muligheder for at kunne komme
udidet fri.

- Jeg tror ikke, personalegrupperne forstod,
hvor vigtigt det var, at man har let adgang til
det fri. Man bliver lukket inde i sa lang tid og er
pressede. Som familie sidder man hele tiden
og vender og drejer situationen, og tankerne er
centreret om liv og ded. Bade barn og voksne
har et stort behov for at kunne komme ud og
fa luft og taenke. Der skal vaere lidt hgjere til
himlen. Og det kan der altsd ikke blive inde pa
en stue, forklarer Henrik Molbech-Kuskner.

Den massive brugerinddragelse skal fortseette
bade under og efter byggeriet.

Henrik Molbech-Kuskner har brugt
sine erfaringer som far til et barn med
leukaemi til at bidrage med input til,
hvordan ”BerneRiget” skal indrettes
og fungere.




9 veje til brugerinddragelse i "BgrneRiget”

1: Input pé styregruppe- og ledelses-
mader

Patienter og foreeldre til patienter deltog
pa styregruppemader og ledelsesma-
deriprojekteti 2014 for at fortzelle om
deres dremme for fremtidens hospital.

2: Selvrapporterede billeder og oplevel-
ser

Patienter blev via en app inviteret til at
dele ud af deres oplevelser og tage bille-
der af de bedste og de vaerste steder pa
Rigshospitalet.

3: Camp med brugere og fagfolk om
indretning og design

130 patienter, pargrende, medarbejdere
og andre specialister vari 2015 samlet
pa en todages camp for at saette fokus
pa fremtidens forlgb for barn, unge og
fedende pa Rigshospitalet. En fremtidig
fgdeafdeling og bagrneafdeling blev byg-
get, diskuteret og preeciseret med alle
teenkelige funktioner involveret.

4: Brugerpanel

Juliane Marie Centret oprettede i 2014
et brugerpanel, som bliver brugt som
sparringspartner for bade "BerneRiget”
og resten af Juliane Marie Centret.

5: Eyetracking - *find vej pa Rigshospi-
talet’

10 testpersoner af forskelligt kgn og
alder blev udstyret med en eyetracking
brille og fik til opgave at finde frem til to
specifikke afsnit pa hospitalet.

6: Patientforlgb

Mere end 100 patientforlgb er ble-

vet kortlagt fra det tidspunkt, vi har
modtaget henvisningen, til patienten er
udskrevet. De faglige eksperter fra de
enkelte dele af forlgbet bidrog til det
samlede billede og gjorde det muligt at
beskrive fremtidens ideelle forlgb under
de optimale fysiske rammer.

7: Arbejdsgrupper om faglige funktioner
Fremtidens faglige funktioner er blevet
beskrevet i en reekke rapporter fra syv
arbejdsgrupper med repreesentanter for
relevante klinikker og specialer pa tvaers
af alle centre pa Rigshospitalet.

8: Workshop om familiefaciliteter
Fremtidens familiefaciliteter var til
diskussion pa en workshop i 2015, hvor
bade patienter, pargrende, familier og
fagfolk deltog. Formalet var at konkreti-
sere, hvilke aktiviteter en indlagt familie
har brug for.

9: Simulation (mock-up)

Der er gennemfert flere mock-ups (1-1
testi modelrum) af bade sengestuer til
barn og voksne, intensive stuer til neo-
natalbgrn (NICU) og starre barn (PICU)
samt en fgdestue og ambulatorierum.
Bl.a. leger, sygeplejersker, jordemedre
og medico-kyndige var repraesenteret i
testene.
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Fdrsknin og
uddannelse
i fodenden

Traeningsmuligheder og faelles plads til
forskning bygges ind fra start

Op mod 200 forskere og 80 ph.d. studerende
fra alle specialer pa hospitalet far mulighed for
atarbejde i det nye "BarneRiget”. En hel etage
skal fungere som en faglig smeltedigel, der
samler forskningslaboratorier, konferencecen-
ter, kontorer, geestelaboratorier og geestekonto-
rer. Forskningen kommer ogsa til at forega helt
teet pa patienterne; pa alle kliniske afsnit er der
afsat plads til projektprgvetagning og undersg-
gelser af forskningspatienter og grupperum til
undervisning og supervision. P4 den made er
forskerne bade teet pa patienterne og pa kolle-
ger fra andre specialer. Erfaringer fra andre nye
hospitalsbyggerier viser, at naerheden kan give
steerke nye samarbejder og resultater.

SIMULATIONSTRZENING BLIVER DEL AF
DESIGNET

Undervisning og traening er ogsa teenkt ind

- dennye bgrneoperationsgang bliver bl.a.
indrettet, s& der er mulighed for at trene i
simulatorer. Dermed bygger man videre pa den
steerke position, Rigshospitalet allerede har,
nar det gaelder udvikling og implementering af
nye metoder til kirurgisk leering. Der bliver ogsa
muligheder for at arbejde med teamtraening
pa alle operationsstuer. Her vil fokus veere at
treene samarbejdeti de teams, som arbejder
sammen i hverdagen.

Flere hundrede fagfolk og brugere har
allerede vaeret involveret i at skabe
ideer til det nye byggeri.



Specialer samles
om begrnene

Eksperter fra fire centre med i alt syv operationsgange skal samles
i ”BorneRiget”. Kernefagligheden skal vedligeholdes pa nye méader,

siger en af de kommende tilflyttere

Hvert tredje barn pa Rigshospitalet bliver

i dag behandlet i en voksenafdeling. Det
bliver markant anderledes, nar det nye
byggeri star klar. S& skal specialister fra bl.a.
HovedOrtoCentret og Abdominalcentret se
og operere bern i de nye faciliteter, hvor der
bliver 13 operationsstuer.

Klinikchef Erik Darre fra Ortopasdkirurgisk
Klinik leder Bgrneklinikken, der rummer barn
fra de fem kirurgiske specialer i HovedOrto-
Centret. Han ser store fordele, men ogsé
udfordringer i den nye model:

-Det erenrigtig god idé at samle bgrnene i
feelles forlgb, og det bliver godt for "vores”
bgrn at blive en del af det, der er planlagt for
de gvrige barn. Den nye organisering med,
at leegerne skal komme til patienten, bliver
lettere med de nye rammer, og jeg tror, vi far
nogle meget bedre patientforlgb. Tilgangen
med integreret leg lyder ogsa rigtig spaen-
dende. Det udfordrende bliver at fastholde
det faglige stasted i stamspecialet, selv om
man arbejder meget i barneflgjen. Det skal
vi have fokus p4, siger Erik Darre.

For Barneklinikken bliver den lange forbere-
delsestid ogsa en udfordring:

- Alle andre dele af HovedOrtoCentret
flytter overiden nye Nordflgji 2018, mens
Barneklinikken skal blive tilbage og farst
flytte, ndr "BarneRiget” er klari 2023. Det

er en meget lang periode, fra man vinker

6

farvel til de nuveerende samarbejdspartne-
re og flytter sammen med de nye, siger Erik
Michael Darre.

FA FUNKTIONER FLYTTER IKKE

Nar det nye byggeri er Klar, er planen, at det
skal rumme langt de fleste forlgb for bgrn
pa Rigshospitalet. P4 den made kommer
stort set alle familier til at nyde godt af
tidssvarende faciliteter med god plads, og
alle er teet pa de saerlige tiloud, der er til
barn og familier.

| enkelte specialer skal born stadig ses pa
en voksenafdeling. Det geelder bern, der an-
kommer akut til Traumecentret, bern med
brandsar, der i den forste fase af forlgbet
behandles pa seerlige behandlingsstuer

og barn, der behandles i Tand-Mund- og
Kaebekirurgisk Klinik, som har meget spe-
cialudstyr. Bgrneambulatorierne i @jenkli-
nikken i Glostrup, @re-naesehalsklinikken og
Audiologisk Klinik, der er udefunktioner pa
Gentofte Hospital, er ikke en del af det nye
byggeri.

Ronald McDonald-huset skal fortseette som
et seerligt tilbud til familier med langtidsind-
lagte barn. Voksenfunktionerne fra Juliane
Marie Centret skal blive i de nuveaerende
bygninger, det vil sige Gynaekologisk Klinik,
Fertilitetsklinikken, Klinik for Vaekst og Re-
produktion og Klinisk Genetisk Klinik.

Diagnostisk enhed kun
for barn

En helt ny bernediagnostisk enhed er en del

af planerne for "BarneRiget”. Den skal blandt
andet huse de avancerede bgrne-nuklear-
medicinske billeddiagnostiske tilbud sammen
med gvrige scannere, der ggr det muligt at
undersgge knogler, organer og funktioner.
Malet er, at diagnostikken bade kan ske sa hur-
tigt som muligt og i bgrnevenlige omgivelser.
Enheden bliver den fgrste egentlige barne-
diagnostiske enhed i Danmark.




Nye muligheder
for hele hospitalet

Med mere plads dbnes nye muligheder pa tveers af hospitalet,
siger hospitalsdirekter Per Christiansen

Den nye flgj pa cirka 58.000 kva-
dratmeter giver bade et vigtigt og
tiltreengt laft til mor-barn omrédet
og flere kvadratmeter at gare godt
med for det samlede hospital. Det
forteeller hospitalsdirekter Per
Christiansen:

- Med den nye Nordflgj og det nye
"BarneRiget” bliver det praktisk
muligt at gd i gang med at renovere
Centralkomplekset, fordi der bliver
frigjort plads. Det vil b&de gavne de
funktioner, der skal genhuses for

at gore plads til det nye byggeri, og
resten af hospitalet. Vi har ikke mid-
lerne nu, men vi vil arbejde hardt pa
at skaffe dem over de kommende
ar. Der findes allerede en plan for en

renovering i flere etaper, siger Per
Christiansen.

MANGE SKALFLYTTE

Mange medarbejdere har udsigt til
at skulle flytte i de kommende ar:
Ud over mor-barn-omradets flyt-
ning til nye rammer er store dele af
HovedOrtoCentret og Neurocen-
tret pa vej over i den nye Nordflgj,
der erklari2018. En kommende
neurorehabiliteringsbygning i
Glostrup skal bl.a. rumme Klinik
for Rygmarvsskade i Hornbaek og
Klinik for Traumatisk Hjerneskade,
som er placeret pa Hvidovre Hos-
pital. Samtidig arbejder Neuro-
centret og Diagnostisk Center
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med interne rokader.

- Vihar behov for at skabe et
samlet overblik over alle rokader og
hvem, der skal bo hvor i fremtiden.
Det er et keempe arbejde, som Ser-
vicecentret allerede er ved at tage
hul pd, siger Per Christiansen.

DRIFT SKAL EFFEKTIVISERES
Investeringerne i bedre fysiske
rammer sker sidelgbende med,
at den lgbende drift fortsat skal
effektiviseres ar for ar.

- Med de nye og moderne fysiske
rammer fglger et krav om hgjere
effektivitet. Alene den nye indret-
ning forventer vi far arbejdet til at
fungere mere effektivt. Det kan for
eksempel ske ved, at der opstar
feerre infektioner, der bliver kortere
ga-afstande og bedre overvag-
ningsmuligheder - pa den made gar
forbedringer og effektiviseringer
hand i hand, siger Per Christiansen.

Ny baerneintensiv enhed

marks fagrste kun for barn.

Som det eneste hospital i Danmark rummer
Rigshospitalet alle hgjt specialiserede funkti-
oner pa barneomradet. Det betyder bl.a., at en
del barn bliver indlagt pa en intensivafdeling.

| dag kan det ske pa fem forskellige intensiv-
klinikker, der er indrettet til voksne. Fremover
samles alle barn pa berneintensivafdeling.
Dermed opfyldes et faelles gnske fra de fem
klinikker. Den nye intensivafdeling bliver Dan-
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“BarneRiget”

Omverdenen
inviteres indenfor

. . | "BarneRiget” er ambitionen, at verden udenfor hos-
En helt d I min d el |g pitalet og verden indenfor skal ga i takt. Det betyder
hverdag bl.a., at der skal veere plads til c?plevenlser, der ik!<e

handler om sygdom og behandling. Bade Eksperimen-
tarium, Den BIa Planet, Blue Ocean Robotics, Phillips og
Tobii har vist sig at veere interesserede i et samarbejde
om innovative Igsninger til barn, unge, fadende og deres
familier. Samarbejdet med Den Bla Planet saetter fokus
pa nye 3D-muligheder, s& man kan svaeve en tur i akvari-
et fra en seng pa Rigshospitalet, mens Experimentarium
vil veere med i et samarbejde om et bgrneaktivitets-
omrade.

Den nye bygning for born, unge og
fadende vil hver dag rumme ca.

700 patienter,der mgder ambulant

220 patienter, der erindlagt

36 operationer

22 barn, der ligger i kuvese

130 gravide, der bliver skannet

18 barn, der bliver fadt

120 studerende, der treeder ind af dgren
80 ph.d.-studerende, der eri gang med at
forske

1200 medarbejdere, der mgder ind pa
arbejde

vV VW VW VWV VWV VvV Vv v

Plads
til flere
foraeldre

| den nye bygning har sengestuerne en stgrrelse og et design,
der gar, at partneren til en nybagt mor altid vil kunne overnatte
pa stuen, hvis det er det, familien gnsker. Dette er ikke altid
muligt pa Rigshospitalet i dag. Der bliver ogsd mulighed
for, at begge foraeldre kan overnatte sammen med de-
res for tidligt fadte pa neonatalafdelingen. At beg-
ge foraeldre kan vaere sammen helt fra star-
ten ervigtigt for, at familien kommer
godt fra start.



