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Indledning

Denne rapport indeholder den kvartalsvise afrapportering, som KPMG og vores underleve-
rander Ingenigrfirmaet Viggo Madsen (IVM) i kraft af vores rolle som "Det tredje gje" (DT@)
pa kvalitetsfondsprojektet ved Regionshospitalet i Viborg (RHV) leverer til Regionsradet i
Region Midtjylland.

KPMG indtradte som DT@ den 15. marts 2012, og rapporteringen er den syvende, siden
KPMG i januar 2012 blev valgt som DT@ pa projektet.

Formelt omhandler denne rapport 3. kvartal 2013, men vi har i gennemgangen af projektet
tilstraebt at benytte senest tilgaengelige viden og materiale. DT@'s granskning tager dermed
udgangspunkt i projektets aktuelle situation og de veerkt@jer og materialer, der aktuelt fore-
ligger og benyttes. Indholdet i rapporten giver en status pa kvalitetsfondsprojektet pa rap-
porteringstidspunktet, herunder de enkelte delprojekter. Kvalitetsfondsprojektet vurderes pa
en rakke centrale faste elementer. skonomi, tid, risikostyring, byggekvalitet samt kvalitet
(samarbejde og organisation).

Rapporteringen anlaegger som udgangspunkt en afvigelsestilgang, forstaet pa den made, at
vi i vores rapportering primaert beskriver de forhold i de afdeekkede omrader, der afviger fra
det forventede og planlagte; dog kan andre relevante forhold ogsa behandles. De observati-
oner og bemaerkninger, der fremleegges i rapporteringen, kan vise sig at vesre afklaret i peri-
oden mellem rapporteringsdeadline og offentliggerelse.

Rapporteringen er bygget op via en indledende overordnet status af de fire delprojekter.
Herefter folger en granskning af udvalgte omrader og efterfelgende afsnit om de generelle
forhold i projektet. Afslutningsvis beskrives og illustreres udviklingen i forbindelse med vores
tidligere anbefalinger og bemaerkninger. | den forbindelse skal det bemazerkes, at tidligere
observerede forhold og tilknyttede anbefalinger som udgangspunkt ikke gentages i rappor-
ten.

| bilag A praesenteres en oversigt over observationer og anbefalinger fra seneste kvartals-
rapport, der nu betragtes som afsluttede og dermed lukkes. For en oversigt over hvilke mate-
rialer, vi har benyttet i forbindelse med denne kvartalsvise rapportering, henvises til bilag B.

Samarbejde mellem PA og "Det tredje gje"

Samarbejdet mellem projektafdelingen (PA) og DT@ har veeret godt og praeget af gensidig
forstaelse. PA og DT@ har opbygget en proces med lgbende orienteringsmeder samt en fast
proces for rapporteringen.
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Sammenfatning

| vores granskning af delprojekterne ud fra de materialer og oplysninger, vi har haft til radig-
hed, anbefaler vi felgende:

Opfelgning pa generalplan

DT@ anbefaler, at der etableres et aktivt styrende dokument for det samlede til- og ombyg-
ningsprojekt, da det vil medvirke til at sikre indblik i afhaengigheder og mulige afledte konse-
kvenser af andringer pa delprojektniveau. Det er DT@'s vurdering, at generalplanen kunne
fungere som et sadant styrende dokument, forudsat at generalplanen lzbende bliver ajour-
fart med vaesentlige aendringer.

Dog er det besluttet, at generalplanen hverken tilrettes yderligere eller suppleres med et ret-
telsesdokument. DT@'s observationer og anbefalinger fra seneste kvartalsrapport for 2. kvar-
tal 2013 bliver saledes ikke indarbejdet i generalplanen, hvorfor generalplanen fortsat inde-
holder misvisende formuleringer og fejlbehasftede bilag.

VCR
Fagtilsyn:

DT@ anbefaler, at PA forholder sig kritisk til tilsynsplaner for de kommende delprojekter med
henblik pa at sikre rette omfang og detaljeringsgrad i fagtilsynet.

For VCR ber det unders@ges nzermere, hvorvidt der foretages fagtilsyn i henhold til tilsyns-
planerne. Samtidig anbefaler DT@, at PA vurderer detaljeringsniveauet i tilsynsplanerne for
arkitektfagene med henblik pa at sikre, at kritiske forhold bliver adresseret i udfgrelsen af
fagtilsynet.

Prokuraregler:

For at understatte en effektiv og fleksibel sendringshandtering i udferelsesfasen, anbefaler
DT@, at prokurareglerne i styringsmanualen revurderes med henblik pa at give sterre be-
slutningskompetence til PA i relation til eendringer i entreprengrudgifter. | den forbindelse
anbefaler DT@, at der udarbejdes et beslutningshierarki internt i PA, hvor der differentieres
mellem delprojektledere og projektdirektar.

Dispositionsforslag — Akutcenter
Brutto-/nettofaktor:

DT@ vurderer, at brutto-/nettofaktoren pa 1,93 er lavt sat i forhold til erfaringer fra andre sy-
gehusbyggerier, anbefalingen fra ekspertudvalget og regionens anbefaling. Samtidig skal
der bygges i bygningsklasse 2020, hvilket kraever ekstra arealer til de tekniske I@sninger.

Risikoen ved en for lav brutto-/nettofaktor er, at man ikke kalkulerer med et tilstreekkeligt an-
tal kvm og dermed underbudgetterer.

DT@ anbefaler, at der er skaerpet bevagenhed omkring den lave brutto-/nettofaktor, herun-
der en konsekvensvurdering af en eventuel foraggelse af brutto-/nettofaktoren til de anbefa-
lede 2,0. Desuden anbefaler DT@, at der oprettes et arealmasssigt besparelseskatalog for
akutcenteret til at adressere eventuelle overskridelser af bruttoarealet.

KkPME e
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Logistikkoncepter
Valg af lgsningskoncept og driftsskonomiske betragtninger:

DT@ anbefaler falgende i forhold til logistikkoncepterne:

1 at I@sningskoncepterne for varelogistik, apotek & medicinflow, sterilflow og senge & rent
linned suppleres med driftsgkonomiske betragtninger, herunder kvantitative estimater for
omkostninger og forventede effektiviseringsgevinster.

2 at der snarest tages en endelig, dokumenteret og argumenteret stillingtagen til de fore-
sldede lgsningskoncepter, da det kan medfere veesentlige sendringer til den igang-
veerende projektering. Denne stillingtagen bgr tage udgangspunkt i et driftsgkonomisk
perspektiv som naevnt under pkt. 1.

Finansiering af sterilflow:

Af logistikkonceptet for sterilflow fremgar det, at finansieringen ikke er afklaret. DT@ har
spurgt ind til dette forhold, og PA har svaret, at dette logistikkoncept skal finansieres uden for
KF-midlerne. Da konceptet er en del af dispositionsforslaget for akutcenteret og dermed en
del af det KF-finansierede projekt, ser DT@ en risiko for, at der sker en sammenblanding af
KF-finansierede og ikke KF-finansierede projekter, herunder at man understatter effektivise-
ringstiltag med ikke KF-finansierede midler.

DT@ anbefaler, at alle logistikkoncepter, der indgar i dispositionsforslaget for akutcenteret,
finansieres via KF-midler. Derved minimeres risikoen for, at forventede effektivitetsgevinster i
KF-regi realiseres via et koncept finansieret af ikke KF-midler minimeres.

Samtidig er det for DT@ vassentligt at pointere, at vi anerkender, at der kan vaere en syner-
gigevinst i at koordinere byggeaktiviteter, der er finansieret af savel KF-midler som andre fi-
nansieringsformer. Dog er det vaesentligt, at omkostningerne til sddanne koordinerede byg-
geaktiviteter regnskabsmazessigt behandles i henhold til regnskabsinstruksen, saledes der ik-
ke er tvivl om, hvilke omkostninger der er deekket af KF-midler, og hvilke der ikke er.

| forlaengelse af vores anbefalinger til logistikkoncepter har PA efterfelgende udarbejdet et
notat, der beskriver de foretagne vurderinger i forbindelse med valg af logistikkoncepter samt
beskriver afgreensningen imellem KF- og ikke-KF-finansiering pa sterilflow. DT@ har ikke
vurderet indholdet af notatet i indevaerende kvartalsrapport, men foreslar at felge op herpa i
4. kvartal 2013.

Bygherreleverancer
DT@ anbefaler, at PA inden for kort tid far etableret et ansvar for opfelgning pa og koordine-
ring af bygherreleverancer, herunder sikrer en formaliseret proces for risikorapportering pa
bygherreleverancer.

Den manglende ansvarsplacering medfarer risiko for mangelfuld og/eller ikke rettidig input til
den valgte totalradgiver pa bygherrens egne leverancer. Dette kan resultere i manglende fo-
kus pé driftsgkonomi, manglende overblik over bygherreleverancers indbyrdes afhaengighe-
der og manglende grundlag for planleegning af etablering af bygherreleverancer fer ibrug-
tagning.

Den manglende rapportering pa risici for bygherreleverancer kan medfgre, at kritiske forhold
ikke bliver adresseret rettidigt.
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Seerlige forhold

| neerveerende afsnit vil vi opliste omrader, som DT@ vurdere kunne veaere relevante at kigge
pa, men som vi af honorar- og ressourcemaessige arsager ikke har gennemgaet i indevae-
rende kvartals rapportering.

Hvorvidt der foreligger konkrete risikoaspekter i nedenstdende omrader, er saledes ikke un-
dersggt af DT, og vi har derfor ingen indikationer for, at der er seerlige risici i disse omra-
der.

Endvidere kan vi i afsnittet redegere for eventuelle saerlige forhold, der efter vores opfattelse
er af szerlig interesse for savel Regionsradet som projektet i al almindelighed.

Omrader, der ikke er afdeekket i naervaerende rapport for 3. kvartal 2013

Eksempler pa omrader, hvor eventuelle relevante forhold ikke er afdaskket af DT@ i naervae-
rende kvartalsrapport:

e Gennemgang af projektorganisationen. DT@ har ikke foretaget granskning og vurdering
af PA og deres radgivere med fokus pa greenseflader, samarbejder, roller/ansvar og
kompetencer, blandt andet set i forhold til projektets stade.

e Brugerprocesser. DT@ har ikke foretaget granskning og vurdering af Projektgruppen
Viborgs arbejde med brugerprocesser og rokadeplan, herunder hvorvidt brugere er til-
streekkeligt inddraget, anvendelsen af brugerprocesser i projektet, anvendelsen af tidli-
gere udarbejdet hvidbog m.v.

o Divergens mellem PL-regulering og byggeindeks. DT@ har ikke foretaget vurdering af
opdateret skan pa skonomiske udfordringer herved og handteringen af dette i projektet.

¢ Manedsrapportering. DT@ har ikke foretaget granskning og vurdering af omfanget og ni-
veauet for informationsindholdet i manedsrapporteringen i forhold til at give modtagerne
af rapporten den ngdvendige indsigt og forstaelse.

DT@ anbefaler, at ovenstaende omrader gennemgas i DT@'s nasste kvartalsrapport.

Kvartalsrapporteringens anvendelighed

Denne rapport er udarbejdet i overensstemmelse med aftale indgaet mellem KPMG og
Region Midtjylland den 14. marts 2012 og med de formal, som fremgar heraf. Rapportens
indhold kan ikke udstraekkes til at geelde i andre sammenhaenge end det, der falger af for-
malet med rapporten, ligesom de i rapporten anferte konklusioner og anbefalinger skal lze-
ses i en helhed.

Aarhus, den 31. oktober 2013
KPMG

Statsautoriseret Revisionspartnerselskab
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Delprojekt 1 — P-hus
@konomi: Bevilling*: Realiseret:
56 mio. kr 51,9 mio. kr P-husets andel af

kvalitetsfondsmidlerne

Oprindelig tidsplan ved Byggestart: Ibrugtagning: til RHV pa 1.150 mio. kr.

forste bevilling: Mar. 2012 Jan. 2013

Revideret tidsplan Byggestart: Ibrugtagning: 5%
marts 2013: Feb. 2012 Feb. 2013

*Note: Ovenstende tal under skonomi er i drets P/L 2013 og gaeldende pr. 30. september 2013.

Ifolge PA er P-hus-projektet endeligt afsluttet og er saledes taget i brug. Der afleegges an-
leegsregnskab i efteraret 2013.

Delprojekt 2 — Akutcenter

Pkonomi: Bevilling*: Realiseret:
20 mio. kr 16,1 mio. kr Akutcenterets
forventede andel af
kvalitetsfondsmidlerne
til RHV pa 1.150 mio. kr.

Oprindelig tidsplan ved Byggestart: Ibrugtagning:
forste bevilling: Foreligger ikke Foreligger ikke

Revideret tidsplan '.Byggestart: ! V'Llhrix_gtagn:in_g:
marts 2013: o_kt‘qu_z; 5 b et '0&-:_2915_' ey 46%

*Note: Ovenstaende tal under gkonomi er i arets P/L 2013 og gzldende pr. 30. september 2013.

Der er nu udarbejdet dispositionsforslag, som er godkendt af styregruppen. Projektgruppen
Viborg arbejder videre med projektforslaget, der forventes afsluttet i starten af 2014.

PA har faet udfert analyse af forureningsgraden for jorden, hvor det nye akutcenter skal op-

feres. Pa basis af analysen se@ges der nu midler til igangsaetning af den ngdvendige jord-
handtering.

Delprojekt 3 — Ombygning

@konomi: Bevilling*: Realiseret:
38 mio. kr 34,5 mio. kr Ombygningens
f tede andel af
Oprindelig tidsplan ved Byggestart: Ibrugtagning: R e el

kvalitetsfondsmidlerne

forste bevilling: Foreligger ikke Foreligger ikke il RHV pa 1.150 mio. kr.

Revideret tidsplan Byggestart: ; : Ihl’!lgta_gil.‘luing:'
marts 2013: | 4. kvartal 2013 4. kvartal 2018 30%

*Note: Ovenstaende tal under pkonomi er i arets P/L 2013 og geeldende pr. 30. september 2013.

Ifalge PA er dispositionsforslag og brugerprocesser igangvasrende. Der er desuden udarbej-
det tids- og procesplan for live mock-up pa 500 kvm.
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@konomi: Bevilling*: Realiseret:
104 mio. kr 29,8 mio. kr VCR’sforventede

Oprindelig tidsplan ved Byggestart: Ibrugtagning: Ane! et

g % A : kvalitetsfondsmidlerne
forste bevilling: Jan. 2013 . Maj ?014 til RHV p 1.150 mio. kr.
Revideret tidsplan ~ Byggestart: - Ibrugtagning:
marts 2013: H Feb. 2013 ‘  Maj2014 9%

*Note: Ovenstaende tal under gkonomi er i arets P/L 2013 og gaeldende pr. 30. september 2013.

Ifalge PA er status, at VCR-byggeriet falger tidsplanen, det vil sige, at rahuset er rejst, og
der pagar nu lukningsarbejder.
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Granskning af udvalgte omrader

Nedenstaende er DT@'s observationer gjort i forhold til vores granskning af udvalgte omra-
der.

Opfelgning pa generalplan og reserver

| seneste DT@-kvartalsrapport for 2. kvartal 2013 blev der identificeret en raskke forhold re-
lateret til generalplanen og handteringen af reserver. DT@ har saledes foretaget en opfelg-
ning pa disse forhold, hvilket har givet anledning til fglgende observationer:

Opfelgning pa generalplan

PA oplyser, at det er blevet besluttet, at generalplanen hverken tilrettes yderligere eller sup-
pleres med et rettelsesdokument. DT@'s observationer og anbefalinger fra seneste kvartals-
rapport for 2. kvartal 2013 bliver saledes ikke indarbejdet i generalplanen.

Da generalplanen ikke vil blive opdateret Isbende med veesentlige andringer, er det DTd's
vurdering, at generalplanen ikke vil kunne anvendes som et overordnet styringsdokument
(typisk kaldet helhedsplan) i den fremadrettede projektering for akutcenteret og ombygnin-
gen, da den fortsat indeholder misvisende formuleringer og fejlbehzeftede bilag.

Der foreligger saledes ikke en opdateret helhedsplan for det samlede fremtidige RHV, hvilket
ger det vanskeligt at fa et ajourfert overblik over delprojekternes afhaengigheder, herunder
eventuelle afledte tidsmaessige og gkonomiske konsekvenser for eendringer pé delprojektni-
veau. Eksempelvis giver det mening at have et helhedsfokus pa valg af logistikkoncepter,
saledes at der ikke vaelges usammenhasngende l@sninger i de enkelte delprojekter.

Anbefaling

DT@ anbefaler. at der etableres et aktivt styrende dokument for det samlede til- og om-

bygningsprojekt. da det sikrer indblik i atheengigheder og mulige afledte konsekvenser af
aendringer pa delprojektniveau. Det er DT@'s vurdering, at generalplanen kunne fungere
som et sadant styrende dokument, forudsat generalplanen lebende bliver ajourfert med
vaesentlige sendringer.

Handtering af ESCO-finansiering

PA har oplyst, at handtering af projekter finansieret via ESCO vil blive handteret uden for KF-
projektet og herunder uden for PA-regi. PA peger selv p4, at projektansvaret kunne ligge hos
TA (Teknisk Afdeling). Projektansvaret for ESCO-finansierede projekter er endnu ikke fast-
lagt.

Anbefaling

DT@ anbefaler. at det undersages. hvorvidt ovenstaende kan anses for en sammenblan-
ding af KF-midler og andre midler. med henblik pa at sikre imod diskvalificering af effekti-
viseringstiltag.
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Opfalgning pa reserver

Justeringsreserve

| DT@'s kvartalsrapport for 2. kvartal 2013 blev det anbefalet, at der afsaettes et belab til ju-
steringsreserven. PA oplyser, at der i oktober 2013 er blevet etableret en justeringsreserve
pa 7,4 mio. kr.

Prioriterings- og besparelseskatalog

| DT@'s kvartalsrapport for 2. kvartal 2013 blev det anbefalet at opdatere og udvide priorite-
rings- og besparelseskataloget. PA oplyser, at der vil foreligge et opdateret og udvidet prio-
riterings- og besparelseskatalog ultimo oktober 2013. DT@ papeger veesentligheden af, at
denne tidsfrist overholdes, da der ellers ikke foreligger konkrete besparelsesmuligheder i for-
bindelse med udarbejdelse af projektforslaget for akutcenteret, der afsluttes januar 2014.

DT@ anbefaler, at der falges op pa dette forhold i den kommende kvartalsrapport for 4. kvar-
tal 2013.

Reserver i del- og underprojekter

| DT@'s kvartalsrapport for 2. kvartal 2013 blev det anbefalet, at niveauet for uforudsete ud-
gifter i forbindelse med ombygningen blev revurderet, idet det davaerende niveau pa 5 % er-
faringsmaessigt er lavt.

PA oplyser, at niveauet for uforudsete udgifter i forbindelse med ombygningen er blevet re-
vurderet og haevet til 7 %.

Trafikale forhold

DT@ har haft kontakt til Viborg Kommune vedrgrende de fremtidige trafikale forhold vedre-
rende til- og frake@rselsmuligheder til RHV. P.t. arbejdes der pa to I@sningsmuligheder:

1. Tilkerselsforhold bliver som i dag, dvs. via Heibergs Allé. Dog etableres lyskryds i kryd-
set mellem GI. Arhusvej og Heibergs Allé med henblik pa at reducere kedannelser pa
Heibergs Allé.

2. Der etableres en ny vej langs banelegemet med to til- og frake@rselsmuligheder (fra nord
og syd) til RHV.

Lesningsmulighed 2 er vurderet som vaerende den bedste lgsning, og denne er godkendt og
besluttet i byradet. Dog pagar der en dialog med Banedanmark, da lgsningsmuligheden
kraever omlaegning af banelegemet.

Safremt der ikke kan indgas en aftale med Banedanmark vedrgrende lgsningsmulighed 2, vil
der arbejdes videre med lgsningsmulighed 1.

Viborg Kommune oplyste desuden, at der i forbindelse med opferelsen af det nye akutcenter
etableres en ny indkersel fra Gl. Arhusvej til ambulancekersel.
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VCR

Andringshandtering

Der er ikke etableret en andringslog i forbindelse med VCR-byggeriet, herunder beskrevet
en formaliseret procedure for anvendelsen af en sadan. Uden en endringslog er det van-
skeligt at fa et gennemskueligt, struktureret og effektivt forlgb for zendringshandtering. Sam-
tidig er en andringslog et godt veerkigj til at sikre feelles og ensartet dokumentation for be-
handlede, besluttede og gennemfarte eendringsforslag.

Manglende eendringslog med tilhgrende formaliserede procedurer gger risikoen for, at &n-
dringer ikke adresseres rettidigt, at aendringer ikke behandles, at aendringer ikke formidles til
alle relevante parter, at sendringer ikke godkendes pa rette niveau, og/eller at beslutninger
vedrgrende endringsgnsker ikke dokumenteres.

Anbefaling

DT@ anbefaler. at der etableres en andringslog pa VCR-byggeriet med tilherende forma-
liseret procedure for anvendelsen heraf. ££ndringsloggen kan med fordel geres tilgaenge-

lig via Byggeweb.

DT@ anbefaler desuden, at der ogsa etableres aendringslogs inklusive procedurer pa de
gvrige igangveerende delprojekter.

Rapportering pa reserver

| manedsrapport for august 2013 for VCR fremgar det, at der grundet forbruget af de afsatte
reserver er skeerpet opmasrksomhed pa skonomiske dispositioner i den resterende del af
byggeriet. Felgende er dog ikke konkretiseret i manedsrapporten:

e Niveauet for de forbrugte reserver
e Resterende reserver

e Ensammenholdelse af niveauet for forbrugte reserver og projektets aktuelle stade.
Det er saledes for laeseren ikke muligt at fa et naermere indblik i de konkrete tal, der ligger til

grund for formuleringen, herunder foretage en vurdering af punktets kritikalitet.

Anbefaling

DT@ anbefaler, at der i manedsrapporten for VCR konkretiseres forbrugte reserver. af-

satte reserver og en sammenholdelse mellem forbrugte reserver med projektets aktuelle
stade.
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Fagtilsyn

Ved gennemgang af fagtilsyn for VCR har DT@ faet fremsendt tilsynsplaner for arkitektfa-
gene og ingenigrfagene. PA oplyser, at de ikke har forholdt sig til tilsynsplanerne, hvorfor
DT@ konkluderer, at radgiverens tilsynsplaner ikke er blevet gennemgaet og udfordret i til-
straekkelig grad. Defte forhold, sammenholdt med DT@'s vurdering af at tilsynsplanerne for
arkitektfagene ikke synes at have den ngdvendige detaljeringsgrad, @ger risikoen for, at der i
planlaegningen af fagtilsynet og udfgrelsen af byggeriet overses relevante og kritiske forhold.

Anbefaling

DT@ anbefaler. at PA forholder sig kritisk til tilsynsplaner for de kommende delprojekter
med henblik pa at sikre rette omfang og detaljeringsgrad i fagtilsynet.

For VCR ber det underseges neermere, hvorvidt der foretages fagtilsyn i henhold til til-
synsplanerne. Samtidig anbefaler DT@. at PA vurderer detaljeringsniveauet i tilsynspla-
nerne for arkitektfagene med henblik pa at sikre, at kritiske forhold bliver adresseret i ud-
ferelsen af fagtilsynet.

Samtidig har det ikke veeret muligt for DT@ at finde dokumentation for, at der er blevet gen-
nemfert stikprevevis kontrol af gennemfarte fagtilsyn pa VCR. | PEM's afsnit vedrerende au-
dits gives der mulighed for, at bygherre kan gennemfgre sadanne kontroller af udfgrte fagtil-
syn. Ved ikke at gennemfgre stikprevevise kontroller af udferte fagtilsyn @ges risikoen for, at
kritiske forhold ikke identificeres og behandles rettidigt.

Den gkonomiske risiko i forbindelse med ovenstaende forhold synes dog begraenset set i ly-
set af delprojektets omfang. Dog er det DT@'s vurdering, at disse procedurer er vaesentlige
at fa pa plads, inden akutcenter og ombygning gar i udfgrelse, grundet disses omfang og
kompleksitet.

Prokuraregler

Jf. styringsmanualens kap. 3.4 fremgar det, at endringer i entreprenerudgifter pa over
100.000 kr. skal besluttes af styregruppen med indstilling af PA. Jf. PA dokumenteres god-
kendelse i styregruppen via en underskrift af hospitalsdirektgren. | det materiale, som DT@
har gennemgaet for VCR, fremgar det af flere aftalesedler, at der er indgaet aftaler pa over
100.000 kr., som alene er underskrevet af PA. Saledes synes den naevnte procedure i sty-
ringsmanualen ikke at blive overholdt.

DT@ vurderer dog, at de nuveerende procedurer og belgbsgraenser i styringsmanualen ved-
rerende andringer i entreprengrudgifter (ikke aendringer i projekteringsfasen) er uhensigts-
meessige, da det medfarer en ufleksibel og tung beslutningsproces, som i sidste ende kan
resultere i forsinkelser i byggeriet. Det er DT@'s vurdering, at dette forhold bliver mere kritisk,
nar man gar i udferelse pa de sterre delprojekter som akutcenteret og ombygningen.
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Anbefaling

For at understotte en effektiv og fleksibel eendringshandtering i udforelsesfasen. anbefa-

ler DT@, at prokurareglerne i styringsmanualen revurderes med henblik pa at give sterre
beslutningskompetence til PA i relation til eendringer i entreprengrudgifter. | den forbin-
delse anbefaler DT@, at der udarbejdes et beslutningshierarki internt i PA, hvor der diffe-
rentieres mellem delprojektledere og projektdirekter.

Dispositionsforslag — Akutcenter

Bygningsklasse 2020-krav

| forbindelse med totalradgiverens konkurrenceprojekt gav totalradgiveren et estimat pa,
hvad det ville koste at opgradere det nye akutcenter fra energiklasse 2015 til bygningsklasse
2020. Estimatet led pa cirka 21 mio. kr. Efterfglgende har regionen s@gt om midler i en saer-
lig statsfinansieret lanepulje til energioptimering. Idet der maksimalt kan seges om lan til
2,3 % af totalrammen, har man i RHV-projektet faet tildelt 14,5 mio. kr. til opgradering af det
nye akutcenter til bygningsklasse 2020. Der er saledes en divergens mellem det estimerede
og det tildelte.

DT@ er opmeerksom pa, at det er vanskeligt qua projektets stade at komme med et preecist
estimat pa opgraderingen, da energioptimerende tiltag endnu ikke er fastlagt, og der p.t. ikke
foreligger en energiberegning af det planlagte akutcenter. Dog vurderer DT, at man alle-
rede nu bar overveje finansieringsmuligheder til afdeekning af en eventuel divergens.

Brutto-/nettofaktor

PA oplyser, at der i forbindelse med dispositionsforslaget for akutcenteret er indregnet en
brutto-/nettofaktor pa 1,93. Brutto-/nettofaktoren angiver forholdet mellem det samlede areal
(= bruttoarealet pa 23.582 kvm) og nettoarealet til sengestuer, laboratorier, operationsstuer
m.v. (= 12.214 kvm).

DT@ vurderer, at brutto-/nettofaktoren pa 1,93 er lavt sat i forhold til erfaringer fra andre sy-
gehusbyggerier, anbefalingen fra ekspertudvalget og regionens anbefaling. Samtidig skal
der bygges i bygningsklasse 2020, hvilket kraever ekstra arealer til de tekniske Igsninger.

Risikoen ved en for lav brutto-/nettofaktor er, at man ikke kalkulerer med et tilstraskkeligt an-
tal kvm og dermed underbudgetterer.

Anbefaling

DT@ anbefaler, at der er skaerpet bevagenhed omkring den lave brutto-/nettofaktor. her-
under en konsekvensvurdering af en eventuel foregelse af brutto-/nettofaktoren til de an-
befalede 2,0.

Desuden anbefaler DT@, at der oprettes et arealmaessigt besparelseskatalog for akut-
centeret til at adressere eventuelle overskridelser af bruttoarealet.
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Logistikkoncepter
Valg af l@sningskoncepter og driftsekonomiske betragtninger:

| visse af logistikkoncepterne (eks. for affald og snavset linned) beskrives to lgsningskon-
cepter. Det nsevnes, at der arbejdes videre med et af I@sningskoncepterne i dispositionsfor-
slaget, men det fremgar ikke tydeligt, hvorvidt der er foretaget en formel stillingtagen til valg
af Iesningskoncept, herunder en argumentation for valget.

Safremt det endnu ikke er afklaret, hvilket I@sningskoncept der er endeligt besluttet, er der
risiko for, at der bliver behov for ekstra finansiering til savel det valgte I@sningskoncept som
afledte merudagifter til @get arealbehov m.v.

Derudover fremgar der ikke konkrete driftsekonomiske betragtninger i forhold til I@snings-
koncepterne for varelogistik, apotek & medicinflow, sterilflow og senge & rent linned. Der sy-
nes saledes at mangle kvantitative estimater for omkostninger (herunder kapacitets- og are-
albehov, sasom elevatorkapacitet, fiernlager, gangarealer m.v.) og forventede effektivitets-
gevinster ved disse I@sningskoncepter. Dette forhold vurderes saerligt kritisk, da valg af Igs-
ningskoncepter for logistik i hgj grad skal understgtte kravet om @get effektivisering.

Anbefaling
DT@ anbefaler felgende i forhold til logistikkoncepterne:
at lesningskoncepterne for varelogistik. apotek & medicinflow. sterilflow og senge &

rent linned suppleres med driftsekonomiske betragtninger. herunder kvantitative esti-
mater for omkostninger og forventede effektiviseringsgevinster.

at der snarest tages en endelig. dokumenteret og argumenteret stillingtagen til de fo-
reslaede l@sningskoncepter. da det kan medfare vaesentlige sendringer til den igang-
veerende projektering. Denne stillingtagen bar tage udgangspunkt i et driftsekonomisk
perspektiv som naevnt under pkt. 1.

Finansiering af koncept for sterilflow:

Af logistikkonceptet for sterilflow dateret 1. august 2013 fremgar det, at finansieringen ikke er
afklaret. DT@ har spurgt ind til dette forhold, og PA har svaret, at dette logistikkoncept skal
finansieres uden for KF-midlerne. Da konceptet er en del af dispositionsforslaget for akut-
centeret og dermed en del af det KF-finansierede projekt, ser DT@ en risiko for, at der sker
en sammenblanding af KF-finansierede og ikke KF-finansierede projekter, herunder at man
understgtter effektiviseringstiltag med ikke KF-finansierede midler.

Samtidig har PA papeget, at projekter, der ikke er KF-finansierede, ikke vil blive handteret i
deres projektorganisation, hvilket gar det uklart for DT@, hvor ansvaret for gennemfaerelse af
logistikkonceptet for sterilflow placeres.
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Anbefaling

DT@ anbefaler, at alle logistikkoncepter. der indgar i dispositionsforslaget for akutcente-
ret, finansieres via KF-midler. Derved minimeres risikoen for. at forventede effektivitetsge-
vinster i KF-regi realiseres via et koncept finansieret af ikke KF-midler.

Samtidig er det for DT@ vaesentligt at pointere. at vi anerkender, at der kan veere en sy-
nergigevinst i at koordinere byggeaktiviteter, der er finansieret af savel KF-midler som an-
dre finansieringsformer. Dog er det veesentligt, at omkostningerne til sadanne koordine-
rede byggeaktiviteter regnskabsmaessigt behandles i henhold til regnskabsinstruksen. sa-
ledes der ikke er tvivl om. hvilke omkostninger der er deekket af KF-midler, og hvilke der
ikke er.

| forlaengelse af vores anbefalinger til logistikkoncepter har PA efterfglgende udarbejdet et
notat, der beskriver de foretagne vurderinger i forbindelse med valg af logistikkoncepter samt
beskriver afgraensningen imellem KF- og ikke-KF-finansiering pa sterilflow. DT@ har ikke
vurderet indholdet af notatet i indevasrende kvartalsrapport, men foreslar at felge op herpa i
4, kvartal 2013.

Rokadeplan

DT@ har gennemset rokadeplan af 29. august 2013 og vurderet dette udkast. Overordnet er
det vanskeligt at overskue det tidsmaessige perspektiv i planen og afhaengighederne mellem
akutcenteret og ombygningen.

| forbindelse med udarbejdelse af generalplanen har man i projektet valgt at fremskynde del-
projektet ombygning, saledes at dette udferes delvist parallelt med opfarelse af det nye
akutcenter. Dette giver en reskke mulige udfordringer i forhold til, at de permanente udflytnin-
ger af en raekke afdelinger fgrst kan foretages i oktober 2016 (afdelingerne vil ikke blive mid-
lertidigt genhuset inden da), og at ombygningen af disse afdelingers nuveerende lokationer
saledes ogsa ferst kan igangseettes tidligst efter oktober 2016. Der synes saledes at skulle
gennemferes en raekke ombygningsaktiviteter fra oktober 2016 og frem, hvilket ikke umid-
delbart stemmer overens med generalplanens tidsplan, hvor ca. 2/3 af ombygningen vil vaere
gennemfgrt inden oktober 2016.

Anbefaling

DT@ anbefaler, at der udarbejdes en samlet oversigt, der viser. hvornar de enkelte afde-

linger ombygges. og hvornar og hvor der skal ske en henholdsvis midlertidig genhusning
og en permanent flytning. En sadan oversigt vil desuden synliggere eventuelle udfordrin-
ger i forhold til, at ombygningen af en reekke afdelinger farst kan pabegyndes tidligst i ok-
fober 2016.
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Bygherreleverance

DT@ har erfaret, at der ikke er etableret en ansvarlig til koordinering og opfalgning pa byg-
herreleverancer. Samtidig er der ikke udarbejdet risikorapportering pa bygherreleverancer.

DT@ anser det for uhensigtsmeessigt, at der pa nuvaerende tidspunktet i projektet ikke er en
central og formaliseret opfelgning pa bygherreleverancer, herunder opfelgning pa budgette-
rede genanvendelsesprocenter og sikring af rapportering pa risici. Risikoen ved den mang-
lende ansvarsplacering er mangelfuld og/eller ikke rettidig input til den valgte totalradgiver pa
bygherrens egne leverancer. Dette kan resultere i manglende fokus pa driftsgkonomi, mang-
lende overblik over bygherreleverancers indbyrdes afheengigheder og manglende grundlag
for planlaegning af etablering af bygherreleverancer fgr ibrugtagning.

Den manglende rapportering pa risici for bygherreleverancer kan medfere, at kritiske forhold

ikke bliver adresseret rettidigt, hvilket kan resultere i budgetoverskridelser, forsinkelser,
ufuldsteendigt beslutningsgrundlag, darligere kvalitet m.v.

Anbefaling

DT@ anbefaler. at PA inden for kort tid far etableret et ansvar for opfalgning pa og koordi-
nering af bygherreleverancer. herunder sikrer en formaliseret proces for risikorapportering
pa bygherreleverancer.

KkblE e
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Generelle forhold om projektet

@konomi

Den overordnede gkonomiske status for projektet er beskrevet i kvartalsrapporterne for kva-
litetsfondsprojekterne til Regionsradet. Kvartalsrapporterne er revisorpategnede af Region
Midtjyllands revisor, hvorfor denne dermed har gransket den gkonomiske status. Revisions-
erkleeringen indeholder supplerende oplysninger omhandlende opmaerksomhedspunkter in-
den for blandt andet gkonomi.

Beredskabsplaner

PA oplyser, at man ikke har udarbejdet beredskabsplaner for, hvorledes man vil handtere si-
tuationen, safremt en valgt entreprenar gar konkurs. DT@ anser ikke dette for at vaere kritisk
pa nuveaerende tidspunkt i projektet, da VCR er opdelt i mange mindre entrepriser, hvorfor
den gkonomiske risiko per entreprengr er begraenset.

Da udbudsformen for akutcenteret og ombygningen, herunder starrelsen pa de enkelte en-
trepriser, ikke er fastlagt, er det p.t. ikke muligt for DT@ at vurdere behovet for etablering af
en formaliseret beredskabsplan for entreprengrers konkurser.

Byggeweb

| gennemgangen af VCR har PA oplyst, at den aktive anvendelse af Byggeweb primeert re-
laterer sig til handtering af m@dereferater. DT@ vurderer, at det vil vaere hensigtsmaessigt li-
geledes at bruge Byggeweb aktivt i forhold til handtering af tidsplaner, tegninger, eendrings-
handtering m.v., saledes at det sikres, at alle parter (herunder bygherre, radgivere og entre-
prengrer) har adgang til og arbejder ud fra samme geeldende versioner.
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Opfalgning pa DTd's tidligere anbefalinger

Anbefaling/bemaerkning

Delprojekt

Henvis-

ning

Kommentarer

Opfelgning pa anbefalinger til gene- Akutcenter | DT@- Igang- | Der henvises til afsnit
ralplan. og ombyg- rapport vee- "Opfelgning pa general-
ning for 2. rende plan" i neervaerende rap-
kvartal port.
2013
Opfelgning pa anbefalinger til hand- @konomi DT@- Igang- Der henvises til afsnit
tering af reserver. rapport vee- "Opfelgning pa reserver"
for 2. rende i naervaerende rapport.
kvartal
2013
Divergens mellem PL-regulering og @konomi DT@- Igang- | Jf. risikorapportering til
Byggeindeks. rapport vee- RG for 1. kvartal 2013
for 1. rende fremgér det, at Region
kvartal Midtjylland indtil videre
2013 selv vil handtere usik-
kerheden i de enkelte
KF-projekter.
| 3. kvartal 2013 vil der
veere et opdateret skan
pa den @konomiske ud-
fordring.
Jf. afsnittet "Seerlige for-
hold" har DT@ ikke for-
holdt sig til det naevnte
skan. DT@ foreslar fort-
sat, at der felges op pa
dette sken og finansie-
ringen heraf.
Projektet ber i forbindelse med gene- | Ombygning | DT@- Igang- | DT@ foreslar opfalgning
ralplanen tage stilling til ambitionsni- rapport vee- pa punktet i forbindelse
veauet i forhold til fastlaeggelse af, for 4. rende med igangseettelsen af
hvilke krav der stilles til energioptime- kvartal mock-up i 4. kvartal
rende lgsninger, relateret til ombyg- 2012 2013.
ningen.
Der ber etableres en systematik og Generelle DT@- Igang- | Jf. referat (dateret
bevidsthed, der sikrer anvendelse af | forhold — rapport vee- 07.02.13) af styregrup-
totaleskonomiske beregninger i forbin- | gkonomi for 4. rende pemgde vedrgrende
delse med sterre beslutninger, sa kvartal Kvalitetsfondsprojektet,
projektet fremover undgar risikoen 2012 RHV er det besluttet, at
for, at overholdelse af budgettet er der lebende skal udar-
den styrende faktor. bejdes notater, der be-
skriver anvendelsen af
totalekonomiske bereg-
ninger og emner i for-
bindelse med projektet.
Samtidig indhentes in-
spiration fra Region
Sjaelland, der arbejder
side 17
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Kommentarer

med paradigmer for to-
talekonomi i KF-projek-
terne.

DT@ har udfert gransk-
ninger af koncepter for
logistik i naervaerende
rapport. Der henvises il
afsnittet "Logistikkon-
cepter” under kap. 7.4.

Projektet ber sikre, at der indarbejdes
et feelles system og systematik til do-
kumentation og registrering af vee-
sentlige, korrigerende aktiviteter, pro-
jekteendringer og afvigelser/fejl.
Naermere bestemt dokumentation og
registrering af projektaendringer og
afvigelser/fejl i processen fra disposi-
tionsforslag til udferelse.

Veerktejet til registrering af sendringer
bar samtidig veere tilgeengeligt for al-
le relevante akterer pa Byggeweb.

Generelle
forhold —
kvalitet

DT@-
rapport
for 4.
kvartal
2012

lgang-
vae-
rende

PA giver udtryk for, at
punktet er en god ide.
Dog er der ikke p.t. udar-
bejdet en feelles syste-
matik til dokumentation
og registrering af vae-
sentlige fejl/afvigelser og
projektandringer.

Det anbefales, at oven-
staende registreres pa
Byggeweb.

DT@ har foretaget op-
felgning herp3, og der
henvises til afsnittet
"zendringshandtering”
under kap. 7.3.

Der ber udarbejdes en revideret ho-
vedtidsplan, hvor delprojekternes
indbyrdes afhaengighed er identifice-
ret i en "kritisk vej". Hovedtidsplan
ber indeholde vaesentligste milepaele
for kvalitetsfondsprojektet.

Generelle
forhold — tid

DT@-
rapport
nr. 1

lgang-
vae-
rende

Hovedtidsplan med sam-
let overblik over delpro-
jekt 2 og 3 udarbejdes i
juni 2013 og vil veere til-
gaengelig medio juni.

Planen vil tage afseet i
den konkrete rokade-
plan, en tidsplan for flyt-
ning af kliniske afdelin-
ger og andre hospitals-
funktioner. Denne roka-
deplan fastlaegges pa
grundlag af den konkrete
programmering af de
enkelte arealer.

DT@ har foretaget op-
felgning pa rokadeplan.
Der henvises til afsnittet
"Rokadeplan" under kap.
7.4.

side 18

© 2013 KPMG Statsautoriseret Revisionspartnerselskab, a Danish limited liability company and a
member firm of the KPMG network of independent member firms affiliated with KPMG Interna-

tional Cooperative ('KPMG International’), a Swiss entity. All rights reserved.




Oversigt over lukkede observationer og
anbefalinger siden seneste kvartalsrapport

Region Midtjylland

Kvartalsrapportering fra "Det tredje gje", Regions-
hospitalet Viborg - 3. kvartal 2013

Oktober 2013

Henvis-

Anbefaling/bemarkning Delprojekt  ning Status Kommentarer
For akutcenteret ber projektet ind- Akutcenteret | DT@- Lukket | Samarbejdet er etable-
drage medicotekniske kompetencer rapport ret, og organisations-
snarest muligt. Projektet bar derfor for 4. modellen er vedtaget.
opstarte en dialog med Regionens kvartal Der pagar kontraktfor-
|1&M om dennes inddragelse og pro- 2012 handlinger p.t., der for-
jektets forventninger til assistance ventes afsluttet ultimo
snarest muligt. august.

Der er indgaet aftale

med I&M.
Risikoen vedrgrende trafikale forhold | Generelle DT@- Lukket | Der er etableret rund-
i projektets naeromrade ber indga i forhold — rapport kersel, der adresserer
projektets risikostyring. risikostyring nr. 3 en del af forholdet.
Hvis denne ikke allerede foreligger, DT®@ har fulgt op pa
bar det sikres, at der af Viborg Kom- punktet, og der henvi-
mune udarbejdes en trafikanalyse for ses til kap. 7.2
indfaldsvejene til hospitalet, saledes
at problemstillingen anskueliggeres.
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Oversigt over materialer

Nedenfor ses en oversigt over materialer, som DT@ har haft til radighed i forbindelse med
denne kvartalsvise rapportering. Dokumenter og materialer, der ved tidligere kvartalsrap-
porteringer er registreret, medtages som udgangspunkt ikke i denne oversigt:

Skriftlig og mundtlig dialog med PA og Lise Aagaard, HealthConsult.
Dispositionsforslag for akutcenteret — dateret 5. juli 2013.
Rokadeplan — dateret 29. august 2013.

Logistikkoncepter deekkende Affald, Sterilflow, Snavset linned, Forbrugsvarer og Apotek-
og medicinflow — udarbejdet i august 2013.

Notat vedr. PA's kommentering af DT@'s kvartalsrapport for 2. kvartal 2013 — dateret 22.
august 2013.

Generalplan for Nyt Akutcenter, nyt P-hus, VCR og ombygninger af eksisterende forhold
— dateret 1. marts 2013.

Manedsrapporter for VCR og Akutcenter deekkende august 2013.
Risikoregistreringer daekkende 2. kvartal 2013.
Styringsmanual kapitel 3.4.

Notat vedrerende trafikforholdene ved abningen af det nye P-hus.
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