DNU Projektafdelingens bemaerkninger til "Det tredje gjes™
rapport for 2. kvartal 2013.

Projektafdelingen (PA) har modtaget "Det tredje gjes” (DTQD) rapport
for 2. kvartal 2013. Der har veeret en konstruktiv dialog om de
bergrte risikoemner og tilknyttede anbefalinger med DTQ.

| det fglgende kommenterer PA DT@’s anbefalinger.

3.1.3 Uforudsete udgifter

PA har igangsat tiltag, der kan give svar pd DT@’s anbefaling. Bl.a.
har PA igangsat en analyse af forbruget af uforudsete udgifter pad N2
og S1. Forelgbigt er forbruget af afsatte belgb til uforudsete udgifter
pa S1 og N2 lavt, og der er et relativt lavt niveau for forventede
ekstrakrav fra entreprengrerne.

Der gennemfgres en systematisk registrering af forbrug af uforudsete
udgifter i de enkelte delprojekter med henblik pa at undgad manglende
indkgb m.v. i kommende udbud. Projektafdelingen vil fglge op pa, om
der i de kommende udbud sker en indarbejdelse af erfaringerne
(herunder mangler i projektmaterialet) fra de tidligere udbud.
Desuden vil Radgivergruppen have gget fokus pa projektgranskning,
herunder kollisionskontrol.

Der henvises i gvrigt til kvartalsrapporten for DNU projektet.

3.1.5 Manglende referater fra stademgder

PA er enig i DT@’s anbefaling. | underprojekt S1 udarbejdes der
referater fra stademgder, der er tilgeengelige pa projektweb. PA har
anmodet Radgivergruppen om, at dette ogsa gennemfgres i de gvrige
delprojekter/underprojekter.

Aconto betalinger til entreprengrerne er i hele projektforlgbet sket ud
fra konkrete stadeopggrelser, sa problemstillingen vedrgrer
udelukkende udarbejdelse af referater og tilgeengelighed pa
projectweb.
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3.2.1 Feelles klientplanform

PA udarbejder en redeggrelse for konsekvenserne, safremt den feelles

klientplatform forsinkes jf. anbefalingen fra DTQ.

3.3.1 Fagtilsyn i udfgrelsesfasen

PA er i gang med opfalgning pa Radgivergruppens tilsyn af byggeriet.
Det er aftalt med projektets bygherreradgiver Niras, at der i august
og september gennemfgres en audit af tilsynet.

De primeaere formal med auditeringen er at sikre, der er
overensstemmelse mellem de krav der opstilles i tilsynsplanerne og
de aktuelt udfgrte tilsyn, hvilket udfgres ved en systematisk

og uafhaengigt gennemgang af faktuelle oplysninger. Der er tale en
”intern” audit, idet der fokuseres pd om Radgivergruppens egne
retningslinjer overholdes.

Det sekundaere forméal med auditeringen er at vurdere kvaliteten af
de udfgrte tilsyn ligesom kvaliteten af de udvalgte tilsynsplaner
vurderes.

Auditeringen udfares med henblik pa at identificere styrker og
svagheder i handteringen af tilsyn. Auditeringen vil kunne anvendes
til en vurdering af, om der bgr ske aendring i handteringen af tilsyn,
herunder om der er behov for at gennemfgre de eendringer DTQ
anbefaler.

3.4.1 Central opfglgning pa genanvendelse

I forbindelse med anseettelse af projektleder i PA, der skal varetage
koordinering af bygherreleverancerne, sker der p.t. en opdatering
rolle- og ansvarsbeskrivelser vedr. bygherreleverancer, hvilket er i
overensstemmelse med anbefalingen fra DTQ.

3.5.1 Sikkerhedsvurdering af Dalux
Jf. DT@’s anbefaling er PA i gang med at undersgge sikkerheden i
Dalux-systemet, som anvendes i Radgivergruppens tilsyn.

3.5.2 Risikorapportering for bygherreleverancer
Risikorapporteringen for bygherreleverancerne er under opbygning. |
den videre udvikling af rapporterne vil beskrivelsen af konsekvenser
og risikoreducerende tiltag blive udbygget (se ogsa punkt 3.2.1)
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