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1. Indledning

Regionsradet for Region Midtjylland har d. 25. oktober 2017 godkendt en revideret
styringsmanual for DNU-projektet. |1 styringsmanualen stilles der krav om
kvartalsmeessig risikorapportering.

Det er Projektafdelingen (PA), som udarbejder den kvartalsvise risikorapportering.
Radgivergruppen (RG) leverer input i form af et risikoregister og manedsrapporter.

Neerveerende rapport er udarbejdet primo 2. kvartal 2018. Rapporten er udarbejdet af
Projektafdelingen pa baggrund af dialog med Niras (Bygherreradgiver) og RG.

Rapporten beskriver de risici, som vurderes at veere de mest betydningsfulde for
projektet. Denne vurdering er foretaget pa grundlag af de risici, der er identificeret i
forbindelse med den daglige risikostyring af projektet og delprojekternes
manedsrapporter, som er yderligere kvalificeret ved gennemgang med PA’s
projektledere og PA’s ledelse.

I neerveerende rapport behandles aktuelle og nye risici ved overgangen til 2. kvartal
2018 samt udviklingen i forhold til seneste kvartalsrapport.



2. Overordnet status ved udgangen af 1. kvartal 2018

2.1 Oversigt over risici i 1. kvartal 2018

Nedenstdende tabel giver et overblik over de vaesentligste risikoemner i
risikoregisteret for projektet pr. 1. kvartal 2018 og viser samtidig udviklingen i risici
set i forhold til 4. kvartal 2018. Der vil efter tabellen veere en beskrivelse af hvert
risikoemne. For en neermere uddybning af risikoemnerne samt mulige og planlagte
risikoreducerende tiltag, henvises der til oversigten i afsnit 3.2.

Risikoniveauet er vurderet pa tre parametre: @konomi, Tid og Kvalitet sammenstillet
med Konsekvens og Sandsynlighed for, at den pagaeldende risiko indtreeffer.

Den samlede risikovurdering for de enkelte risici angives i form af en farveskala, som
er neermere forklaret under afsnit 3.1 Risikovurdering. Den overordnede betydning af
farveskalaen er:

[0 Grgn = lkke kritisk
[1 Gul = Observation
0 Red = Kiritisk

| tabel 1 nedenfor er 8 risici oplistet. Siden sidste rapportering er

risikoemnet "Overskridelse af bevilling Syd 2" lukket da risikoen for nye vaesentlige
problemstillinger i forhold til udbedring af de sidste mangler vurderes at veere lav.
Risikoemnet "Forum: manglende kvalificerede ansggere til praekvalifikation™ er lukket
da der i 1. kvartal 2018 er udvalgt 5 virksomheder til praekvalifikation.

Der er 1. kvartal 2018 ikke identificeret nye risikoemner.

Der udarbejdes Igbende seerskilte vurderinger af de igangvaerende konflikter og
voldgifter med entreprengrer og radgivere. Der redeggres seerskilt for vurderingerne,
som derfor ikke er beskrevet i risikorapporten. Det er generelt stor usikkerhed
forbundet med vurderingen af hvilke gkonomiske konsekvenser, voldgifterne og
tvisterne vil have.



Tabel 1: Risici i DNU-projektet i 1. kvartal 2018 og udvikling ift. 4. kvartal 2017

Projektets
hovedrisici

Nr.

Risikoemne

gkonomi

Tid

Manglende fastholdelse
af kompetencer i
bygherreorganisatione
n i forbindelse med
nedlukningen af
projektet

Forum: Udbudskravene
kan ikke rummes inden
for den fastlagte
entreprisesum

Samarbejde mellem PA
& RG

Uaendret

Uaendret

Overskridelse af
feerdigggrelsestidsplan
pa N5

Veesentlige mangler
ved planlagt
aflevering/
overdragelse

Overskridelse af
bevilling som fglge af
projekteringsfejl S5

Uaendret

Uzendret

Overskridelse af
feerdigggrelsestidsplan
pa S5

Forbedret

Kvalitet

Forbedret

Andring af OP-stuer

Uazendret

Uaendret Uaendret




2.2 Beskrivelse af risici i 1. kvartal 2018

Ad 1. Manglende fastholdelse af kompetencer i bygherreorganisationen i
forbindelse med nedlukningen af projektet

DNU projektet neermer sig afslutning. Projektafdelingen afvikles 31. marts 2019,
hvorefter afslutning af de resterende opgaver gennemfgres i andet regi. | Igbet af
2018 skal bemandingen derfor reduceres veesentligt. | takt med at stillingerne i
afdelingen naermer sig udlgb er der en risiko for at de enkelte medarbejdere finder
anden beskeeftigelse far det planlagte tidspunkt. Dermed er der en risiko for, at der
ikke er den ngdvendige kapacitet og/eller de ngdvendige kompetencer til at lgse de
resterende opgaver i projektet, som derfor ma lgses af eksterne konsulenter eller lign.
som dels skal bruge ekstra tid til at saette sig ind i opgaverne og dels ma forventes at
veere dyrere end egen bemanding. Projektafdelingen arbejder med fglgende
risikoreducerende tiltag:

- Plan for udlgb af de enkelte stillinger udarbejdet

- Fastholdelse af medarbejdere bl.a. gennem afklaring af muligheder for
fremtidig ansaettelse pad AUH eller andre arbejdspladser i regionen

. Fokus pa afslutning af delprojekter og overdragelse af bygninger til

Teknisk Afdeling, sa ressourcer kan friggres til feerdiggerelse af resterende
delprojekter

. Samarbejde med andre afdelinger pa AUH om overdragelse af opgaver og
evt. medarbejdere

Risikoen kan indtreeffe i forskellig grad, og risikoen er vanskelig at kapitalisere
preecist. Hvis der kun er 1/4 af den planlagte bemanding tilbage kan der blive en
merudgift p& 2 mio. kr. til eksterne konsulenter og andre ulemper. Der vurderes at
veere en lav sandsynlighed for at risikoen indtreeffer. Risikoen kan kapitaliseres til 0,5
mio. kr. (0,25*2 mio. kr.)

Risikobilledet er i forhold til sidste rapportering usendret.

Ad 2. Forum: udbudskravene kan ikke rummes inden for den fastlagte
entreprisesum

Regionsradet godkendte i juni 2017 en udbudsstrategi for Forum, hvor tilbudsgiverne
konkurrerer pa at levere det bedst mulige byggeri indenfor en pa forhand fastlagt
entreprisesum. Denne strategi er bl.a. valgt for at minimere risikoen for at modtage
tilbud, der ikke kan gennemfgres indenfor projektets gkonomiske ramme. Der er
imidlertid en risiko for, at kravene og gnskerne i udbudsmaterialet ikke kan rummes
indenfor den fastlagte entreprisesum.



Konsekvensen af risikoen vedrgrer bade gkonomi og kvalitet, da det primaert er disse
to parametre der kan skrues pa for at skabe balance mellem udbudskrav og
entreprisesum. | tilsvarende projekter er det vurderet at markedspriserne kan udvikle
sig med 3 % af entreprisesummen svarende til ca. 2 mio. kr. for den
kvalitetsfondsfinansierede del af Forum.

Konsekvensen for tid kan ogsa vaere betydelig, da manglende sammenhaeng kan
kreeve tid til tilpasning af projektet eller feerre muligheder for sanktioner overfor
entreprengren ved manglende overholdelse af tidsplan. Konsekvensen vurderes at
veere op til 6 maneder.

Sandsynligheden for at risikoen indtreeffer vurderes som lav, idet der arbejdes med
falgende risikoreducerende tiltag:
e Udbud gennemfgres som omvendt licitation med fast targetpris og med
forhandling, hvilket giver mulighed for justeringer i udbudsfasen
e Detaljeret budgettering med udgangspunkt i de forskellige arealtyper anvendes
som udgangspunkt for den fastlaste entreprisesum
e Der sikres handlefrihed til totalentreprengren ift. hvordan udbudskravene
opfyldes, og der er kun fa bindinger til det gvrige hospitalsbyggeri
e Minimal anvendelse af rammeudbud fra det gvrige DNU, hvor
totalentreprengren ikke har indflydelse pa prisen
e Forhandlingsforlgb hvor udgiftstunge udbudskrav kan drgftes med
totalentreprengren indenfor rammerne af udbudsreglerne

Sandsynligheden vurderes som meget lav (10 %). Risikoen for den
kvalitetsfondsfinansierede del af Forum projektet er kapitaliseret til 0,2 mio. kr.
(0,1*2 mio. kr.)

Risikobilledet er i forhold til sidste rapportering forbedret.
Risikoen varsles lukket.

Ad 3: Samarbejde mellem PA & RG

RG har nu kun fa opgaver tilbage i DNU-projektet. Som en naturlig konsekvens af
dette reduceres bemandingen markant. Projektafdelingen har lgbende drgftelser med
Radgivergruppen om samarbejdet i projektet og at RG stiller de ngdvendige
ressourcer til radighed for at faerdiggere opgaverne. Der er dog fortsat en risiko for at
der opstar en situation, hvor der ikke er de ngdvendige ressourcer til radighed for at
feerdiggere opgaverne. Som risikoreducerende tiltag pagar der drgftelser med RG om
adgang til medarbejdere der er trukket tilbage til moderselskaberne (C.F. Mgller,
Cubo, Rambgll, Niras eller Sgren Jensen). | mindre byggesager er der normalt
mulighed for at treekke pa ngglepersoner til konkrete problemstillinger selvom



opgaven generelt er afsluttet. Det afklares pt. med RG, hvordan dette kan handteres i
forhold til DNU-projektet.

Manglende ressourcer i RG kan skabe behov for at inddrage andre radgivere der skal
bruge tid pa at seette sig ind i projektet. Dette vurderes at kunne medfgre merudgifter
pa op til 2 mio. kr. Vurderingen er usikker, da det afhaenger af, hvilke
problemstillinger der bliver pavirket af den eventuelle ressourcemangel. Risikobilledet
er i forhold til sidste rapportering uaendret pa gkonomi. Sandsynligheden vurderes
som lav (25 %). Risikoen er kapitaliseret til 0,5 mio. kr. (0,25*2 mio. kr.)

Ad 4. Overskridelse af feerdigggrelsestidsplan pa N5

Der er en risiko for overskridelse af feerdigggrelsestidsplanen for Nord 5. Byggeriet er,
med undtagelse af teknikentreprisen, hvor der er mangler i ventilationen, afleveret i
februar 2018 iht. tidsplanen og skal ibrugtages i marts 2019. Problemerne vedr.
ventilationen forventes lgst i 2. kvartal 2018. Forudseetningen for ibrugtagningen er at
indkaring af cyklotron til PET/NUK omradet kan pabegyndes i 3. kvartal 2018. Det skal
sikres, at laboratorierne i byggeriet kan klassificeres i henhold til byggeprogrammet.
RG udreder pt. dette. Desuden skal OP-stuerne ombygges jf. risiko nr. 8.

Hvis der sker overskridelse af faerdigggrelsestidsplanen er der risiko for merudgifter til
bygningsdrift og projektledelse frem til at bygningerne kan afleveres til
hospitalsdriften. Risikoen vurderes til 2 mio. kr., hvis overdragelse til hospitalet ma
udskydes 3 maneder. Risikoen vurderes som lav (25 %), idet byggeriet af N5 generelt
har overholdt tidsplanen gennem hele forlgbet, og da de fleste entrepriser er afleveret
uden veaesentlige mangler. Risikoen kan dermed kapitaliseres til 0,5 mio. kr.

Udfaldet af risikoen ved overskridelse af feerdigggrelsestidsplan Nord 5 kan pavirke
sandsynligheden og konsekvens for risiko nr. 5 vaesentlige mangler ved planlagt
aflevering/overdragelse.

Risikobilledet er i forhold til sidste rapportering usendret.

Ad 5. Vaesentlige mangler ved planlagt overdragelse til driften

Der er en risiko for forsinket ibrugtagning som fglge af manglende feerdiggarelse af
delprojekter efter aflevering fra entreprengrerne og deraf folgende manglende
overdragelse til driften.

Den gkonomiske risiko er overskridelse af rammen til bemanding af
projektorganisationen.

De fleste delprojekter blev meldt klar til indflytning i 4. kvartal 2017, hvor der ogsa
blev fundet en lgsning pa problemstilling vedr. OP-stuerne.



I 1. kvartal og starten af 2. kvartal 2018 er S2 og S4 pa i alt 68.000 m2 overdraget til
driften. Overdragelse af S3 afventer feerdigggrelse af OP stuerne. Der er i 1. kvartal
2018 flyttet kliniske funktioner ind i dele af byggeriet S2, S3 og S4.

De resterende risici forboundet med planlagt overdragelse til driften er beskrevet i
risikonr. 1, 4, 7 og 8.

Risikobilledet er i forhold til sidste rapportering forbedret pa gkonomi og tid og
kapitaliseres til 0. Risikoemnet varsles lukket.

Ad 6. Overskridelse af bevilling som fglge af projekteringsfejl S5

RG har efter PA's opfattelse lavet en projekteringsfejl i forhold til krav til betondensitet
i bygning til straleterapien. For at etablere den ngdvendige stralebeskyttelse har det
veeret ngdvendigt at tilkebe stalplader i veegge og loft i sidste gjeblik inden udfgrslen.

Haendelsen medfarer en risiko for overskridelse af bevillingen og tidsplanen.
Merudgifter og konsekvens for tidsplanen er afklaret. Der er en forsinkelse pa 2
maneder, der ikke forventes at fa betydning det planlagte indflytningstidspunkt.
Merudgiften er 4,8 mio. kr., hvoraf ca. 4 mio. kr. vurderes at veere et tab pa grund af
projekteringsfejlen. Den resterende del af merudgiften skulle have veeret afholdt, hvis
byggeriet var projekteret korrekt fra starten. Projekteringsfejlen er meldt til
forsikringen. PA arbejder pa en afklaring af forsikringsselskabets daekning. Der er dog
generelt lang sagsbehandlingstid hos forsikringsselskabet.

Risikoen for overskridelse af S5 budgettet indtraeffer, hvis forsikringsselskabet ikke vil
deekke medudgiften og hvis RG ikke pa anden vis kan ggres ansvarlig.
Sandsynligheden for manglende forsikringsdeekning vurderes som lav. Risikoen
kapitaliseres dermed til 1 mio. kr. (0,25*4 mio. kr.)

Risikobilledet er i forhold til sidste rapportering ueendret.

Ad 7. Overskridelse af feerdigggrelsestidsplan i Syd 5

Der er en risiko for overskridelse af feerdigggrelsestidsplanen for Syd 5, idet
hovedentreprengren er bagud pa enkelte opgaver, og det er erfaringen fra andre
delprojekter at der kan opsta forsinkelser op til overdragelsen af byggeriet til driften.
Bygning 34.03 er afleveret i 1. kvartal 2018 og for bygning 24.02 er der aftalt ny
tidsplan med entreprengren med aflevering primo maj 2018. Hovedentreprengren
betaler direkte udgifter forbundet med udseettelse af afleveringen fra april til maj. Det
vurderes at det fortsat er muligt at gennemfgre bygherreleverancer sa den planlagte
indflytning kan ske i marts 2019.

Hvis der sker overskridelse af feerdigggrelsestidsplanen er der risiko for merudgifter til
bygningsdrift og projektledelse frem til at bygningerne kan afleveres til
hospitalsdriften. Risikoen vurderes til 1 mio. kr., hvis overdragelse til hospitalet ma



udskydes 3 maneder. Vurderingen af risikoen reduceres til middel (50 %), da der nu
er kommet stgrre klarhed om tidsplanen. Risikoen kan dermed kapitaliseres til 0,5
mio. Kkr.

Risikobilledet er forbedret pa tid og gkonomi i forhold til sidste rapportering.

Ad 8. A Endring af OP stuer.

Det har veeret ngdvendigt at udskyde udflytningen af Akutomradet, da kravene til
renhed pa operationsstuerne i N3, S3 og N5 ikke har kunnet overholdes med det
oprindelige design, hvorfor hospitalsdriftens overtagelse af bygningerne er udskudt.

Der er i 4. kvartal 2017 fundet lgsninger pa problemerne gennem afprgvning af
diverse aendringer i OP-stuerne. Disse lgsninger bliver i 1. og 2. kvartal 2018
implementeret i alle OP-stuer med krav til ultra-ren luft.

Forelgbige test viser at ombygningen pa en raekke punkter har den gnskede virkning
pa opnaelse af renhedskravene. Ultimo 1. kvartal 2018 er der dog enkelte typer tests,
der endnu ikke lever op til malsaetningen, hvilket bl.a. kan skyldes, at der fortsat
foretages ombygninger i de pagaeldende omrader, der kan forstyrre resultaterne.
Testprogrammet udvides indtil problemerne er afklaret.

Andringerne i OP-stuerne gennemfgres i en komprimeret proces. Der er derfor en
risiko for merudgifter og forsinkelser i forhold til den fastlagte plan. Risikoen vedrgrer
merudgifter udover de belgb, der allerede er afsat til handtering af problemstillingen
samt tidsmeaessige forsinkelser hvis der f.eks. ikke kan skaffes de ngdvendige
handveerkere, eller der er szerlige uforudsete forhold i nogle af de OP-stuer der skal
a&endres. Sandsynligheden vurderes til middel.

Der er derudover en risiko for yderligere merudgifter til bygningsdrift, radgivning og
bemanding af projektorganisationen.

Risikoen vurderes at kunne medfare merudgifter pd op til 2 mio. kr. Sandsynligheden
vurderes til middel (50 %). Risikoen er kapitaliseret til 1 mio. kr. (0,5*2 mio. kr.)

Risiko nr. 8 kan pavirke risiko nr. 4.

Risikobilledet er ueendret i forhold til sidste rapportering.

2.3 Effektiviseringsarbejdet
I det endelige tilsagn til DNU-projektet er der angivet et effektiviseringskrav pa 8 % af
driftsudgifterne, hvilket svarer til 475 mio. kr. (2013 pl.). Aarhus Universitetshospital

10



har iveerksat en reekke tiltag for at sikre indfrielse af effektiviseringskravet. | vedlagte
bilag fra AUH ses risikovurderingen af effektiviseringsarbejdet.

3 Risikooversigt

3.1 Risikovurdering

Pa de falgende sider oplistes de starste risici for projektet, og der angives arsag/effekt
samt en vurdering af stgrrelsen af den mulige konsekvens og sandsynligheden for, at
risikoen indtraeder. Den samlede risikovurdering angives i form af en farveskala.
Endvidere beskrives risikoreducerende tiltag, og hvem der er ansvarlig for at disse
gennemfgres og evt. bemaerkninger og tidsfrister er pafart.

Andringerne siden sidste kvartalsrapportering er markeret med fed i risikooversigten.
Risikovurderingen er opdelt pa gkonomi (@), tid (T) og kvalitet (K), og beregnes pa

konsekvens (Kons.), hvis risikoen indtreeffer og sandsynligheden (Sand) for, at
risikoen indtraeffer. Hver risiko vurderes pa en skala fra 1 til 5:

e Konsekvens: Meget lav er 1, meget hgj er 5.
e Sandsynlighed: Meget usandsynlig er 1, meget sikker er 5.

Konsekvens
Sandsynlighed Meget lav Lav Middel Hgaj
Meget sikkert 5 10
Meget sandsynligt 4 8
Sandsynligt 3 6
Usandsynligt 2 4
Meget usandsynligt 1 2

Restanleegsbudgettet svarer til den samlede anleegsramme til kvalitetsfondsprojektet
(inkl. BK2020) fratrukket forbrug og disponeringer pr. 31. marts 2018.
Restanleegsbudgettet er ca. 0,26 mia. kr.

Fordyrelse (%0 af
Klasse restanlaegsbudget) Fordyrelse i kr.
1: Meget lav 0,05-0,15% 130.000 390.000
2: Lav 0,15-0,4 % 390.000 1.000.000
3: Middel 0,4—-0,7% 1.000.000 1.800.000
4: Hgj 0,7-1% 1.800.000 2.600.000
5: Meget hgj >1% 2.600.000
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Nedenfor er konsekvensklasserne for tid defineret (jf. PEM P6.01). Klasserne
anvendes til vurdering af en risikos bidrag til forsinkelser af det samlede projekt (kun
niveau 2 milepeele) i forhold til sluttermin, hvis risikoen indtraeffer.

Der er i 3. kvartal 2014 eendret i anvendelsen af konsekvensklasser. Antallet af
maneder er sendret som falge af projektet stade. Vurderingen i forhold til konsekvens
vil forholde sig til tidsplanen for det enkelte projekt, men det afggrende er, hvordan
dette pavirker det samlede projekt.

| forhold til anvendelsen af nedenstaende tabel, sd er det besluttet, at tabellen ikke
anvendes til del- og underprojekter, hvor der er 6 maneder tilbage af udfgrelsen.
Denne andring skyldes, at konsekvenserne ved forsinkelser fgr aflevering kan veere
mere omfattende, hvorfor der er udarbejdet en ny tabel til anvendelse af disse
projekter.

Klasse Forsinkelse

(uger/mdr.)
1: Meget lav 2 uger — 3 uger
2: Lav 3 uger — 4 uger
3: Middel 4 uger — 3 mdr.
4: Hgj 3 mdr. — 6 mdr.
5: Meget hgj > 6 mdr.

Nedenstaende er tabel til anvendelse af del- og underprojekter, som har 6 maneder
eller mindre til aflevering.

Klasse Forsinkelse
(uger)

1: Meget lav 1 uge

2: Lav 1-2 uger

3: Middel 2-3 uger

4: Hgj 3-4 uger

5: Meget hgj > 4 uger

Metode til kapitalisering af risici

Der arbejdes kapitalisering af projektets kendte risici er baseret pa en "most likely"-
betragtning, saledes at alle risici i denne rapport er omfattet af denne vurdering. Dvs.
en vurdering af det mest sandsynlige gkonomiske udfald, som derved er det
realistiske bud pa det forventede reservetraek, som disse risici vil medfare. For de
risici der omhandler overskridelse af et delprojekts samlede bevilling er
kapitaliseringen en summering af flere forskellige underliggende risici, hvor hver risiko
indgar med eget interval og sandsynlighed. | den forbindelse skal risici‘enes
gkonomiske udfald ganges med en sandsynlighed for, at risikoen indtraeffer.
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Klasse Anvendt %o i
kapitalisering

1: Meget lav 10 %

2: Lav 25 %

3: Middel 50 %

4: Hgj 75 %

5: Meget hgj 95 %

Risikoniveauet udregnes generelt for bade tid, gkonomi og kvalitet ved at multiplicere
konsekvens og sandsynlighed:

e Mindre end eller lig med 4 betyder en ikke kritisk risiko, som er markeret med
grgn

e Stagrre end 4, men mindre end 11 betyder en risiko under observation, som er
markeret med gult

e Starre end 11 betyder en kritisk risiko, som er markeret med rgd

Nedre greense gvre greense

Kritisk
Observation
Ikke Kritisk

Udfaldet af denne risikovurdering er illustreret i nedenstaende risikooversigt.
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3.2 Risikooversigt

N Risiko Arsag/Effekt/Bemaerkninger Kons Sand Vurd Risikoreducerende tiltag Ansvar Status/Deadline
1 Fastholdelse af . Projektafdelingen afvikles 31. marts a3 2 . Plan for udlgb af de enkelte stillinger udarbejdet PA Marts 2019
kompetencer i 2019, hvorefter afslutningen af e Fastholdelse af medarbejdere bl.a. gennem
bygherreorganisationen i resterende opgaver gennemfgres i T1 2 afklaring af muligheder for fremtidig anseettelse
forbindelse med andet regi. | takt med at stillingerne i pa AUH eller andre arbejdspladser i regionen
nedlukningen af projektafdelingen naermer sig udlgb er | K 1 2 . Fokus pa afslutning af delprojekter og

projektet

der risiko for at medarbejderne finder
anden beskeeftigelse inden
opgavernes feerdiggarelse.

. Det kan veere ngdvendigt at
opgaverne skal lgses af eksterne
konsulenter.

overdragelse af bygninger til Teknisk Afdeling,
sa ressourcer kan frigeres til faerdiggerelse af
resterende delprojekter

. Samarbejde med andre afdelinger pa AUH/RM
om overdragelse af opgaver og evt.
medarbejdere




Nr.

Risiko Arsag/Effekt/Bemzerkninger Kons Sand Vurd Risikoreducerende tiltag Ansvar Status/Deadline
2 Forum: udbudskravene e Jf. udbudsstrategien konkurrerer 34 1 e Udbud gennemfgres som omvendt licitation med | Niras 2. kvartal 2018
kan ikke rummes inden tilbudsgiverne pa at levere det bedst fast target pris og med forhandling, hvilket giver Forhandling
for den fastlagte mulige byggeri indenfor en pa forhand T4 1 mulighed for justeringer i udbudsfasen Varsles lukket
entreprisesum fastlagt entreprisesum. Det medfgrer . Detaljeret budgettering med udgangspunkt i de
en risiko for, at kravene og gnskerne i K2 1 forskellige arealtyper anvendes som

udbudsmaterialet ikke kan rummes
indenfor den fastlagte entreprisesum.
konsekvensen vedrgrer bade gkonomi
og kvalitet da det er de 2 parametre
der kan skrues pa for at skabe
balance mellem udbudskrav og
entreprisesum.

Tidsmeessig konsekvens da
manglende sammenhaeng kan krseve
tid til tilpasning eller
sanktionsmuligheder overfor
entreprengrer der ikke overholder
tidsplanen

udgangspunkt for den fastlaste entreprisesum
Der sikres handlefrihed til totalentreprengren ift.
hvordan udbudskravene opfyldes, og der er kun
fa bindinger til det gvrige hospitalsbyggeri
Minimal anvendelse af rammeudbud fra det
gvrige DNU, hvor totalentreprengren ikke har
indflydelse pa prisen.

forhandlingsforlgb hvor udgiftstunge udbudskrav
kan drgftes med totalentreprengren indenfor
rammerne af udbudsreglerne




Nr.

Risiko Arsag/Effekt/Bemzerkninger Kons Sand Vurd Risikoreducerende tiltag Ansvar Status/Deadline
3 Samarbejde mellem PA . Der har i en leengere periode veeret et a4 2 . PA/RG Hovedparten af RG's
og RG utilfredsstillende samarbejde mellem . Det er aftalt med RG, hvilke ydelser RG er opgaver forventes at
PA og RG. Dette udspringer i stor T2 2 forpligtet til at levere iht. Kontrakten. veere afsluttet i 4.
grad af de udfordringer, som er pa . I det omfang RG kan holdes ansvarlig for kvartal 2018
Nord 1, ligesom der er sket K2 2

budgetoverskridelser p& Nord 3, Syd
3 og Syd 5. Dertil kommer de
forsinkelser som er pa flere
udfgrelsestidsplaner.

Der en fortsat uenighed mellem PA og
RG omkring honorarudestaender.
Uenighed mellem PA og RG om, hvad
der er indeholdt i kontrakten.

forsinkelser eller merudgifter vil PA vurdere,
hvilke krav der kan ggres gaeldende.

. Der afholdes kontraktgruppemgde i 4. kvartal,
sikring af samarbejdet frem til afslutning af
projektet drgftes.

e Voldgiftens afggrelse modtaget oktober 2017

e Der pagar der drgftelser med RG om
adgang til medarbejdere der er trukket
tilbage til moderselskaberne (C.F. Mgller,
Cubo, Rambgll, Niras eller Sgren Jensen). |
mindre byggesager er der normalt
mulighed for at treekke pa ngglepersoner til
konkrete problemstillinger, selvom
opgaven generelt er afsluttet. Det afklares
pt. med RG, hvordan dette kan handteres i
forhold til DNU-projektet.




Nr.

indkgring af cyklotron til PET/NUK
omradet kan pabegyndes 3 kvartal
2018.

aflevering

. Diverse test gennemfgrt inden aflevering i
februar 2018

. RG udarbejder detailtidsplan for afslutningen
vedr. trafiklyspunkter

Risiko Arsag/Effekt/Bemzerkninger Kons Sand Vurd Risikoreducerende tiltag Ansvar Status/Deadline
4 Overskridelse af e Der er risiko for overskridelse af a4 2 . IM arbejder med at fa udbud af lafbaenke og PA/RG 1. kvartal 2018
feerdigggrelsestidsplan feerdigggrelsestidsplanen for Nord 5. andre bygherreleverancer pa plads.
pa N5 . Byggeriet skal afleveres februar 2018 T2 2 . Der er udarbejdet seerlig stadeopggrelse
og ibrugtages marts 2019 . Der udarbejdes liste med opgaver der ifht.
e  Forudseetning for ibrugtagelse er at K1 2 planlagte bygherreleverancer ikke kan nas fgr




Nr.
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5 Veaesentlige mangler ved . Store maengde opgaver fgr bygninger g1 2 . Der er aftalt en ansvarsfordeling mellem PA og PA Planlagt overdragelse
planlagt kan tages i brug, risiko for forsinkelse TA i forhold til overdragelse af byggeriet samt af 88.000 m2 i tredje
aflevering/overdragelse af indflytning og merudgifter, hvis T1 2 sikring af tilstreekkelig kvalitetsniveau i kvartal 2017
vaesentlige problemstillinger ikke byggeriet. S3 udsat til 1. kvartal
handteres rettidigt K1 2 e TA konstaterer en del mangler i byggeriet, og 2018.

. Klarggring af byggeri til driften,
overdragelse fra PA til TA, er
udfordret med tidsmaessige
konsekvenser.

e Tidsforbruget til gennemgang af
bygningerne og commissioning er
stgrre end ventet.

. Forskellige forventninger til byggeriets
stade ved overdragelsen fra PA til TA.

. Stadig mange udestaende op til
tidspunkt overdragelse

. Manglende ressourcer ggr det
vanskeligt at na for byggeriet klar og
fa byggeriet gennemgaet de aftalte
tidspunkter

. Nye problemstillinger og gnsker tages
op under gennemgang

. Ekstra ressourceforbrug ved
eventuelle forsinkelser

der er enighed mellem PA og TA om, at
manglerne skal udbedres i henhold til
udbudsmaterialet.

. Der er etableret et fiksehold af handveerkere,
der med kort varsel kan foretage mindre
tilpasninger og rettelser hvis det er ngdvendig.

. Der er nedsat en styregruppe for ibrugtagning,
der skal sikre forsat dialog og styrke
samarbejdet mellem PA og TA, samt gge fokus
pa kritiske milepeele i forhold til overdragelsen.

e Tilfgrt ressourcer til de enkelte projekter i form
af et tvaergdende mandskab fra PA og Niras.

. TA kan blive udfordret. Derfor vil der blive set
pa mulighed for at lane personale fra andre
hospitaler, anvende konsulenter mv.

. Der er indrettet en etage i Nord 1 til driften, for
at sikre processen omkring klargering af
byggeriet til drift og f& identificeret evt.
uhensigtsmaessigheder i den forbindelse.

. Fokus pa overholdelse af lovpligtige eftersyn og
gvrige serviceeftersyn samt varetagelse af stand
by drift

. Nedsat planleegningsgruppe med deltagere fra
AUH, TA og PA, som skal organisere
aktiviteterne omkring klargering af bygninger til
indflytning.

. | Styregruppen for ibrugtagning vil gennemfarte
ibrugtagninger blive brugt som en test for
overdragelse af byggeriet fra PA til TA.
Hensigten er at fa udarbejdet en standard for
overdragelses-processen.

. Styrkelse af bemanding i PA til sikring af
feerdigggrelse

. "Systematisering af opgaver i
feerdiggorelsesskema med trafiklys"

. Udflytningsplan opdateret december 2017

S2 og S4 alt 68.000
m2overdraget til
drifti 1. kvartals
2018.

Varsles lukket.
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6 Overskridelse af bevilling | ¢  RG har efter PA's opfattelse lavet en a5 2 e Forhandling med entreprengren om tiltag, der RG 1. kvartal 2018:
som falge af projekteringsfejl i forhold til krav til kan minimere forsinkelsen af byggeriet, Afklaring af
projekteringsfejl i S5 beEondensiFet i bygning til T2 2 herunde_r forc?ring. . _ forsik_ringsselskabets
straleterapien. For at etablere den . PA arbejder pa en hurtig afklaring af daekning
ngdvendige stralebeskyttelse har det K1 1 forsikringsselskabets deekning.

veeret ngdvendigt at tilkgbe stalplader
i veegge og loft i sidste gjeblik inden
udfarslen.

Heendelsen medfgrer en risiko for
overskridelse af bevillingen og
tidsplanen. Der forhandles med
entreprengren om konsekvenser for
gkonomi og tid. Projekteringsfejlen er
meldt til forsikringen, og der
forventes en merudgift pa op til 4
mio. kr. afheengigt af, i hvilket
omfang forsikringsselskaber
anerkender fejlen som en
ansvarspadragende fejl.

Ny tidsplan aftalt med entreprengr




N Risiko Arsag/Effekt/Bemzerkninger Kons Sand Vurd Risikoreducerende tiltag Ansvar Status/Deadline
7 Overskridelse af . Der er risiko for overskridelse af a2 3 . Indstilling til eendring af hovedtidsplanen skal RG/PA 1. kvartal 2018
feerdiggerelsestidsplan feerdigggrelsestidsplanen for Syd 5. afstemmes med hovedentreprengren Bygning 34.03 er
Syd 5 . Byggeriet skal afleveres april 2018 T2 3 ° Der udarbejdes seerlig stadeopggrelse: afleveret 1. kvartal
e Hovedentreprengren er bagud pa e RG udarbejder primo 2018 opdateret 2018
enkelte opgaver K1 3 hovedtidsplan med afledte konsekvenser

e Aftalt ny tidsplan med entreprengren med
aflevering i maj af bygning 24.02
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8 Andringer af OP stuer . Der er risiko for merudgifter til evt. a4 3 . Der er nedsat projektgruppe til sikring af at der PA 1. kvartal 2018
aendringer i udformningen af OP findes Igsning som kan udbredes til alle Op stuer Test af de farste
stuerne. T3 3 i nybyggeriet ombyggede OP-stuer
. Usikkerhed i vurderingen da den o alle aktgrer arbejder intenst med udbedring af 3. kvartal 2018
afhaenger af hvilken lgsning der bliver K2 3 mangler, andring af loftsplader, faerdigggrelse Alle ombygninger

valgt

. Der er risiko for at kvaliteten i
byggeriet bliver lavere, hvis en del af
OP stuerne af gkonomiske arsager
ikke kan etableres som ultra rene

af bygherreleverancer og mindre tilpasning af
ventilationsanlaeggene med efterfglgende
renhedstest

Der er ved udgangen af 4. kvartal 2017 fundet
lgsninger til udfgrselsmeessige andringer til
opnaelse af ultrarene rum

gennemfart




Sundhedsplanlaegning

Bilag til DNU-projektets risikorapportering til
regionsradet

Risikovurdering af effektiviseringsarbejdet
1. kvartal 2018

1. Indledning
Neervaerende rapport opsummerer de vigtigste risici forbundet med
effektiviseringsarbejdet for 1. kvartal 2018.

Rapporten er udarbejdet af Aarhus Universitetshospital.

Rapporten beskriver de identificerede risici, som pa
rapporteringstidspunktet vurderes at veere de mest betydningsfulde i
forhold til efterlevelse af effektiviseringskravet et ar efter ibrugtagning af
de samlede nye fysiske rammer.

Risikovurderingerne opdeles pa Tid, @konomi og Kvalitet og sammenstilles
med konsekvens og sandsynlighed for, at den pageeldende risiko indtraeder.
Hver risiko far en farvemarkering baseret p& byggeprojektets risikomatrix.
Der anvendes i den forbindelse en konsekvensklasse for dkonomi.

2. Bemeerkninger til effektiviseringsarbejdet i perioden
Effektiviseringsarbejdet pa Aarhus Universitetshospital er i det forgangne
kvartal kommet pa plads i den nye ledelsesstruktur uden centerniveauet.
Aarhus Universitetshospital er i gang med en overordnet gkonomisk
tilpasning samtidig med DNU effektiviseringerne og de nye
effektiviseringsprojektejere fastholder fokus p& samspillet mellem DNU
effektiviseringerne og de generelle gkonomiske udfordringer for den enkelte
afdeling. AUH arbejder fokuseret med de betydelige gkonomiske
udfordringer, som hospitalet star overfor i 2018. Omorganisering, justering
af arbejdsgange og tilpasning af patientforlgb skal i de kommende ar i
samspil bidrage bade til effektiviseringer og gkonomisk tilpasning. Rent
administrativt sikres samtidig, at hospitalet kan redeggre for, at 8-
procentskravet til kvalitetsfondsprojektet indfries jf. de opstillede
effektiviseringstiltag.

| forste kvartal er der sket yderligere omorganisering pa AUH med fusion af
Rgntgen og skanning og Neuroradiologien, fusion af Neurologien og

Aarhus Universitetshospital
Plan og afdelingssupport

Palle Juul-Jensens Boulevard 99
DK-8200 Aarhus N

Tel. +45 7845 0000
www.auh.dk

midt

regionmidtjylland

19.04.2018

Anders Ryelund
TIf.: 30 71 5460

Side 1

neurofysiologien samt omorganisering af OP omradet, Intensivomradet og den



sterile preeparation. Disse omorganiseringer giver anledning til justeringer i
effektiviseringstiltagene for de bergrte omrader. Der arbejdes p4 AUH med
analyser og tilpasninger af disse omrader.

3. Overordnet status ved udgangen af 1. kvartal 2018

Alle effektiviseringstiltag er gennemgaet med henblik pé en risikovurdering.
@konomi og Planlaegning, AUH har gennemgaet status for
effektiviseringstiltagene. Der er ikke i 1. kvartal identificeret nye hovedrisici i
effektiviseringsarbejdet, som har betydning for muligheden for at kunne aflevere
det aftalte effektiviseringskrav et ar efter udflytning.

Der er fortsat opmaerksomhed pé de IT-systemer, som medvirker til at ml dt
understgtte implementeringen af flere af effektiviseringstiltagene. Udfordringerne

er ikke lgst, men der arbejdes forsat hermed. Arbejdet lgftes bl.a. af en nedsat regionmidtjylland
styregruppe, hvor hospitalsledelsen og repraesentanter for RM-it deltager.
Projektejerne er blevet bedt om at teenke i alternativer, da tidspunktet for Side 2

implementering naermer sig. Dette forrykker ikke noget pa nuveerende tidspunkt,
ved den samlede vurdering af de pagaeldende effektiviseringstiltag, hverken i
forhold til tidspunktet for aflevering eller for stgrrelsen af den samlede
effektiviseringsgevinst pa 8%.

Tabel 1. Effektiviseringsarbejdets hovedrisici og udvikling siden sidste kvartal

Nr. Risikoemne gkonomi Tid Kvalitet

Ingen aktuelle

3.1 Beskrivelse af risici og handlinger

Der er ikke tilkommet nye risici i det seneste kvartal i en stgrrelsesorden, der
giver anledning til en nesermere beskrivelse i risikorapporten. Se i gvrigt afsnit 3,
for en kort redeggrelse herfor.

3.2 Lukkede risikoemner siden sidste rapport
Der er ikke lukket risikoemner af stgrre betydning i dette kvartal.



Bilag

Tabel 1 viser den anvendte konsekvensklasse for gkonomi i forbindelse med

risikovurderingen af effektiviseringsarbejdet.

Tabel 1. Konsekvensklasse for dkonomi i forbindelse med effektiviseringsarbejdet

Konsekvens @konomisk risiko i pct. @konomisk risiko i kroner
(af projektets eff.krav)
1. Meget lav < 1% 4,75 mio.kr
2. Lav 1% - 5% 4,75 mio.kr 23,75 mio.kr
3. Middel 5% - 10% 23,75 mio.kr 47,5 mio.kr
4. Hgj 10% - 15% 47,5 mio.kr 71,25 mio.kr
5. Meget hgj > 15% 71,25 mio.kr ml t

o _ regionmidtjylland
I forhold til tid og kvalitet skannes konsekvensen ud fra de allerede aftalte

kriterier.
Side 3

I tabel 2 ses risikomatrixen for effektiviseringsarbejdet. Matrixen svarer til den
som anvendes i byggeprojektet.

Tabel 2. risikomatrix for effektiviseringsarbejdet

Konsekvens
Risikotal:
Sandsynlighed x konsekvens
ke g
© o ©
o) o =)
o) = S Sy o)
s S s T s
Neesten sikker
E Meget sandsynlig
m .
E Sandsynlig
2 | Usandsynlig
3
n

Meget usandsynlig

Ikke kritisk
Under observation
Kritisk
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