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1. Indledning

Regionsradet for Region Midtjylland har vedtaget en styringsmanual for projektet vedr. om- og
tilbygning af Regionshospitalet Viborg. I denne styringsmanual stilles der krav om
kvartalsmaessig risikorapportering.

Neerveerende rapport er udarbejdet ved udgangen af 3. kvartal 2014. Rapporten er udarbejdet
af bygherreradgiveren pa baggrund af dialog med bl.a. Projektafdelingen, og beskriver de
risici, der, af bygherrerddgiverens risikokoordinator, er vurderet at veere de mest
betydningsfulde for projektet. Denne vurdering er foretaget pd grundlag af de risici, der er
identificeret i forbindelse med den daglige risikostyring af projektet.

Rapporten fokuserer iszer pa de risici, som er under observation (gule) eller er kritiske (rgde).

P& delprojekt 2, Akutcenter, har totalrddgiveren udarbejdet et myndighedsprojekt, som er
fremsendt til Viborg Kommune juli 2014 for indhentning af byggetilladelse.
Myndighedsdialogen pagar, og ansggningsmaterialet er under supplement. Oprensningen af
byggeomradet er igangsat og pagar. Oprensningen forventes afsluttet november 2014.
Hovedprojekteringen af selve byggeriet pdgar og det forventes at udsende arbejderne for
kaelder og fundering i licitation januar 2015 med byggestart ultimo april 2015 og det gvrige
projekt sendes i udbud til byggestart august 2015.

Projektgruppen Viborg har derudover udarbejdet et samlet dispositionsforslag og gennemfart
de tilhgrende brugerprocesser for delprojekt 3, Ombygning. Dispositionsforslaget fremsendes
til projektafdelingen ultimo oktober 2014 for kommentering og godkendelse.

Udfgrelsen af delprojekt 4, VCR er afsluttet. Byggeriet er ibrugtaget i praksis. Byggeriet blev
officielt indviet i september 2014. Der pdgar dog stadigvaek en indkgring af huset klimastyring.
Denne forventes afsluttet primo november 2014.

I naerveerende rapport behandles, udover de risici, der hgrer hjemme i 3. kvartal 2014, ogsa
risikoemner, der er identificeret ved overgangen til 4. kvartal 2014. Dette for at holde Region
Midtjylland opdateret i forhold til de forhold, som Projektafdelingen og bygherrer@dgiveren
sammen, Igbende skal handtere rettidigt.

Risikostyringsprocessen udfgres i henhold til styringsmanualens krav herom.
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2. Overordnet status ved udgangen af 3. kvartal 2014

Delprojekternes stade:

e Delprojekt 1: P-Hus. P-huset er ibrugtaget og der rapporteres ikke herom laengere.

o Delprojekt 2: Akutcenter. Udarbejdelse af hovedprojektmateriale pagar

e Delprojekt 3: Ombygninger. Dispositionsforslaget afsluttes og projektafdelingens
kommentering og godkendelse forventes november 2014

e Delprojekt 4: VCR. VCR er ibrugtaget og der rapporteres ikke herom laengere.

Nedenstdende tabel giver et overblik over det samlede risikobillede for projektet pr. 3. kvartal
2014 set i forhold til 2. kvartal 2014.

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

Den samlede risikovurdering for de enkelte risici angives i form af en farveskala, hvor
overordnet betydning af farveskalaen er:

e Grgn = Ikke kritisk
e Gul = Observation
e Rgd = Kritisk.

Nedenstdende tabel viser udviklingen i de 7 tilbagevaerende risici fra sidste risikorapport. Der
er siden sidste rapport identificeret 1 ny, vaesentlige risici, som fremgar nederst i tabellen.

Tabel 1. Udvikling i vaesentlige risikoemner i forhold til 2. kvartal 2014.

Nr. Risikoemne @konomi Tid Kvalitet
3.1 |Nyeste IT-lgsninger pd akutcenter Uaendret Uaendret Uzendret
3.2 |Jordforhold ved akutcenter Uaendret Uaendret Uzendret

3.3 |Divergens mellem PL-regulering og byggeindex
For megen byggeaktivitet i forhold til opretholdelse af

3.4 |den kliniske drift. Usendret Uzendret Uzendret
3.5 |Etablering af grundvandskgling Uaendret Uaendret Uzendret
3.6 |Utilsigtet vibrationer i forbindelse med spunsning Reduceret Reduceret Reduceret
3.7 |Manglende styringsmaessige kompetencer Uzendret @get Pget

5.1 |Afklaring af projektlgsning Ny Ny Ny
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3. Beskrivelse af udviklingen i risici behandlet i sidste kvartalsrapport

Naerveerende rapport omfatter manederne juli, august og september2014.
Udviklingen i de syv behandlede risici fra 2. kvartalsrapport 2014 er beskrevet herefter.

3.1 Nyeste IT Igsninger pa Akutcenter

Der kan vaere en risiko ved, at den gkonomiske ramme ikke rummer plads til de nyeste
tekniske IT Igsninger, da udviklingen inden for IT g&r meget staerkt. Safremt der ikke er rad til
nye, tekniske Igsninger, er der en risiko for, at man ikke kan opna tilstraekkelige
effektiviseringskrav. Derfor ma det sikres, at regionens IT afdeling Isbende er inddraget i
projekteringsarbejdet.

Der er i foraret 2014 opstartet et samarbejde mellem sundheds-IT, regions-IT og
Projektafdelingen om en ny sammenhangende IT-strategi for hospitalet.

Bygherre har afklaret sine forventninger til IT-kommunikation, og planlaegger p.t snitflader
med bygherreleverancer med radgiver.

Risikoniveauet vurderes uaendret pa gkonomi, tid og kvalitet i naervaerende kvartalsrapport.
3.2 Jordforhold ved Akutcenter

Jordbundsundersggelser af jordforholdene under det fremtidige Akutcenter viste, at der var
den forventede forurening af jorden fra et tidligere gasvaerk pa byggegrunden. Det var derfor
ngdvendigt at gennemfgre oprensning af byggegrunden.

Regionsradet har bevilliget, at oprensningen og bortskaffelsen af jorden blev fremskyndet for
at mindske risikoen for forsinkelse, fordyrelse eller kvalitetsforringelse i projektet.

Licitation blev afholdt april 2014 Oprensningen blev pabegyndt maj 2014 og forventes afsluttet
i november 2014.

Oprensningen er godt i gang og den maengde forurening, der er fundet indtil nu, kan h&ndteres
indenfor det afsatte budget, hvorfor risikoniveauet vurderes usendret pd gkonomi og tid i
forhold til sidste kvartalsrapport.

3.3 Divergens mellem PL-regulering og byggeindeks

Det er en generel risiko for alle kvalitetsfondsprojekterne, at Staten regulerer kvalitetsfonds-
projekterne med anlaegs pris- og Ignindekset frem for byggeomkostningsindekset.

P& baggrund af gkonomiaftalens opdaterede anlaegs PL er forskellen mellem ny anlaegs PL og
byggeomkostningsindeks beregnet.. Da det er uforudsigeligt, hvorledes de to indeks vil udvikle
sig i fremtiden, er det umuligt at forudsige den endelige gkonomiske udfordring for projektet.
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Tidligere har der i risikorapporteringen indgdet en halvering af den samlede udfordring. Der vil
fremadrettet blive rapporteret pd den fulde effekt. Det betyder, at der i den nyeste vurdering
er et tab pa 22 mio. kr. i projektets levetid.

Risikoniveauet vurderes forveerret, idet regionen inden for kort tid skal traeffe beslutninger om
at tage vitale elementer ud af kvalitetsfondsprojekterne, hvis ikke der fra centralt hold findes
en Igsning pa pris/lgn-udfordringen. Besparelserne i projekterne vil bl.a. ggre det vanskeligere
at indhente den forventede effektiviseringsgevinst, og der vil veere en mindre god
sammenhaeng i den kliniske drift.

Risikoniveauet vurderes forvaerret pa alle parametre i forhold til sidste kvartalsrapport.

3.4 For megen byggeaktivitet i forhold til opretholdelse af den kliniske drift.

Da dele af ombygningerne igangsaettes og skal forlgbe parallelt, mens man bygger akutcenter,
kan det give for stor byggeaktivitet p& hospitalets omrade til opretholdelse af den kliniske drift.
Dette kan medfgre, at ombygningernes fremdrift skal reduceres og dermed betyde udskydelser
af bygge aktiviteterne. Dette kan medfgre forsinkelser i den overordnede tidsplan.

Derfor er man i gang med at udarbejde en rokadeplan og en udfgrelsestidsplan for
ombygningerne i forbindelse med faerdigggrelsen af dispositionsforslaget. Planerne vil afdaekke
hvor stor byggeaktivitet, der kommer i forhold til den kliniske drift og dermed veaere
udgangspunkt for en justering, sd aktivitetsniveauet pd den kliniske drift kan opretholdes.
Indtil disse planer forlaegger er risikoniveauet vurderet usendret pa gkonomi, tid og kvalitet i
neervaerende kvartalsrapport.

3.5 Etablering af grundvandskgling

Der har veeret afholdt mgder med Viborg kommune om etablering af grundvandskgling og der
er lavet en handlingsplan for miljgvurdering, prgveboring og videre planlaegning. Indtil
afsluttet myndighedsbehandling vil der vaere en risiko szerligt i forhold til at opna tilladelse til
udledning af kglevand til Sendersg. Denne risiko er bdde en gkonomisk og tidsmaessig risiko.

Det er en forudsaetning for kravet om BK2020, at kgleanlaegget er baseret pa
grundvandskgling, hvilket kraever en forventelig saerskilt tilladelse fra Viborg Kommune.
S&fremt denne forudsaetning brister, vil det pavirke projektets energibehov og tekniske
lgsninger, og kan fa betydning for bygningens indretning og udformning, idet der vil veere et
stgrre pladsbehov med et mekanisk kglesystem end ved grundvandskgling. Dette afklares i
ultimo 2014.

Risikoniveauet vurderes derfor uandret pd gkonomi, tid og kvalitet i forhold til sidste
kvartalsrapport.

3.6 Utilsigtede vibrationer i forbindelse med spunsning
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Der skal i forbindelse med jordoprensningen etableres spunsvaegge. Der er derfor valgt sd
skansomme spunsningsmetoder som muligt i forbindelse med udbuddet til entreprengrerne,
saledes at vibrationerne ved etableringen af spunsvaeggene bliver relative beskedne for at
undga utilsigtet vibrationer bliver overfgrt til scannere og andet udstyr.

Men hvis der kommer utilsigtede vibrationer, ma spunsarbejdet udfgres udenfor driftstiden af

vibrationsfglsomt udstyr. Ved udgangen af 3. kvartal har spunsarbejdet ikke givet anledning til
driftsstop. Spunsarbejdet er taet ved sin afslutning, hvorfor Risikoniveauet vurderes reduceret

pa skonomi, tid og kvalitet i forhold til sidste kvartalsrapport.

3.7 Manglende styringsmassige kompetencer

Det blev gennem foraret konstateret flere mindre forsinkelser i forlgbet omkring udarbejdelse
af myndighedsprojekt. For at disse forsinkelser blev indhentet og den overordnede tidsplan for
Akutcenteret ikke blev forsinket, har Projektafdelingen en aktiv dialog med Projektgruppen
Viborg om, at de bgr styrke deres projektledelse og projekteringsledelse, sdledes at
projekteringstidsplanen og dens milepaele i hovedprojektsfasen kunne overholdes.

Projektgruppen Viborg styrkede i sept. 2014 deres projekteringsledelse, i det en assisterende
projekteringsleder kom til projektet i eftersommeren 2014. Projektgruppen Viborg er ved at
udskifte projektleder, grundet sygdom. Der er gget risiko pa utilstraekkelig projektstyring fra
radgiverside, og aktiv dialog med bygherre herom. Projektering af hovedprojekt er af r@dgiver
varslet forsinket, og der er truffet aftale om at fastholde udbudstidspunktet for byggeplads og
fundering, for at give tid til faerdigprojektering af gvrige entrepriser uden at forsinke gvrig
tidsplan. Bygherre er meget opmaerksom pa at radgiver skal styrke de styringsmaessige
kompetencer. Der er gget risiko pa tidsplanen, og som fglge deraf ogsa behov for at sikre at
kvaliteten bliver tilfredsstillende. Der er ivaerksat en proces med skaerpet opmaerksomhed pa
at sikre kvaliteten i projektet.

Projektafdelingen har i gvrigt opnormeret sine byggefaglige kompetencer med ansattelse af
yderligere to projektledere. Disse medarbejdere skal primart arbejde med bygherrestyring i
byggefasen samt bygherreleverancer.

4. Lukkede risici behandlet i sidste kvartalsrapport

Ingen af de syv behandlede risici fra 2. kvartalsrapport 2014, er lukket i det forlgbne kvartal.

5. Nye vaesentlige risici — identificeret ved indgangen til naeste kvartal

5.1 Afklaring af projektigsning

Der har gennem efteraret 2014 vaeret diskussion med Projektgruppen Viborg om, hvorledes
fundament projektet skulle udformes. Projektafdelingen og bygherreradgiveren mente, at den
Igsning, som Projektgruppen Viborg ville udarbejde var ungdigt dyr og kompleks, hvorfor man
har anmodet radgiver om at optimere projektet. Dette er fortsat i dialog, og skal afklares inden
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udgangen af november. Projektafdelingen har gjeblikket drgftelser med Projektgruppen Viborg
om projekteringstidsplanen. Projektafdelingen vil fastholde sine krav til kvalitet af
projekteringsmaterialet for at ikke at fa gget gkonomiske risici ved prisindhentning, dette kan
medfgre forsinkelser i projektet.

6. Status vedr. effektiviseringsarbejdet

I det endelige tilsagn til Viborg projektet er der angivet et effektiviseringskrav. Hospitalsenhed
Midt (HEM) skal i 2019 - ét &r efter samlet ibrugtagning af kvalitetsfondsbyggeriet pa RHV
saledes have realiseret en samlet effektiviseringsgevinst pd 6 pct., svarende til i alt ca. 92 mio.
kr. (2010 pl.) jf. brev om endeligt tilsagn af december 2010. Fremskrevet til 2013 pl. har HEM
en effektiviseringsopgave pa 95,9 mio. kr. knyttet til kvalitetsfondsbyggeriet pa RHV.

Der henvises til vedlagt rapport for risikovurdering vedrgrende effektiviseringsarbejdet, hvori
der er redegjort for de vigtigste risici i forbindelse med effektiviseringsarbejdet for om- og
tilbygning af Regionshospitalet Viborg i 3. kvartal 2014. Der er ikke i 3. kvartal identificeret
nye vasentlige risici.

7. Risikostyringens formal og metoder

I styringsmanualen er veaerktgjet til vurdering og kvantificering af risici risikomatrixen (jf.
nedenfor).

Den kvantitative vurdering bestar i en vurdering af den mulige konsekvens og sandsynlighed
af de identificerede risici, som vist i figuren herunder.

Risikomatrix som grundlag for en kvantitativ vurdering

Hver risiko vurderes pa en skala fra 1 til 5 for konsekvens og for sandsynlighed.
Risikovurderingen fremkommer ved at multiplicere sandsynlighed med konsekvens. Hver risiko
vurderes i forhold til bade tid, gkonomi og kvalitet. Dette tal anvendes ved bestemmelse om
de enkelte risikoelementer er kritiske eller ej.

Konsekvens

Sandsynlighed Meqget lav Lawv Middel
Meget sikkert ] 10
Meget sandsynligt 4 8
Sandsynligt 4 [
Usandsynligt 2 4
Meget usandsynligt 1 2
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e Grgn zone angiver, at risikoen ikke er kritisk.
e Gul zone angiver, at risikoen skal holdes under observation.
¢ Rgd zone angiver, at risikoen er kritisk.

Nedre graanse @vre greanse

Kritisk
Observation
Ikke kritisk

Vurdering af sandsynlighed og den potentielle konsekvens er grundlag for, at hver enkelt risiko
kan indplaceres i grgn, gul eller rad zone. P& den made kan der for projektet som helhed
dannes et overblik over, hvor mange risici, der befinder sig i hhv. grgn, gul eller rgd zone.

Formalet med risikostyringsprocessen er, at identificere og reducere/eliminere risici i en
struktureret, kontinuerlig proces gennem hele projektets levetid med henblik pa at opnd
folgende overordnede risikostyringsmal:

¢ @konomi, overholdelse af det samlede, udmeldte rammebudget er indiskutabelt.

e Tidsplan, den forventede afslutning af det samlede projekt skal ske inden udgangen af
ar 2018. De fire delprojekters tidsplaner influerer pa hinanden og det er vaesentligt, at
ingen forsinkelser i ét delprojekt medfgrer forsinkelser i andre delprojekter og dermed
forskydning af afslutning inden udgangen af &r 2018. For denne risikotype vurderes den
samlede forsinkelse for projektet.

o Kvalitet af det udfgrte byggeri skal leve op til regionens og hospitalsledelsens visioner
og krav til byggeriet, ligesom alle relevante love, bekendtggrelser og myndighedskrav
skal vaere overholdte. For denne risikotype vurderes kvalitetsforringelsen set i forhold til
visionerne for projektet.
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hold betragtes uproble-
matiske. Begge forhold
verificeres nu i forbindelse
med den videre planleeg-
ning. Der er iveerksat
geoteknisk- og jordforure-
ningsundersggelse for
Akutcenter

(lettere forurenet jord).
Men safremt
forureningsgraden er
starre, skal det afsatte
belgb gges.

bestemmes.
Oprensningen
igangseettes maj 2014
og forventes afsluttet i
efteraret 2014.

i —
|
I
Nr. Risiko Arsag/Effekt Aktion for Omkostning/ K K*S Ansv. Opfglgning Tids- Status
imgdegaelse af konsekvens ramme
risiko
Nyeste IT- De gkonomiske rammer | Det ma sikres, at Hgje driftsudgifter ved a2 B | Lilian Projektafdelingen 3.kv. 2014 Aben
3.1 lgsninger pa rummer ikke plads il regionens IT afdeling ibrugtagelsen. I | Kristen- | kontaktede i 2. kvartal
Akutcenter nye tekniske lgsninger. lgbende er inddraget i T1 B | sen 2013 Regionens IT stab.
Safremt der ikke er rad projekteringsarbejdet og at De er dermed inddraget
til nye, tekniske spargsmalet rettidigt K 2 i udarbejdelsen af
lgsninger, kan man ikke | forelaegges hospitalets svagstrgm og it
opna tilstraekkelige ledelse. lgsninger i
effektiviseringskrav. projektforslaget.
Jordforhold ved Byggegrundens Viborg Kommune havde i Der er indregnet de a2 B | Per Fgrst nar entreprengren, | 3.kv. 2014 Aben
3.2 Akutcenter forureningstilstand og forbindelse med udarbejd- | gkonomiske Il | Over- har gravet jorden op og
funderingsevne kan elsen af lokalplanen konsekvenser af T1 B | gaard undersggt den til bunds,
forsinke/fordyre undersggt forureningsfor- forureningsgraden kan det endelige omfang
nybyggeriet hold. De geotekniske for- svarende til klasse 2 jord | K 1 af forurenet jord
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medfare at byggeriets
fremdrift skal reduceres.

forbindelse med
feerdiggerelsen af
dispositionsforslaget.
Planerne vil afdaekke
hvor stor byggeaktivitet,
der kommer i forhold til
den kliniske drift og
dermed veere
udgangspunkt for en
justering, s&
aktivitetsniveauet pa den
kliniske drift kan
opretholdes.

i —
|
|
Nr. Risiko Arsag/Effekt Aktion for Omkostning/ K K*S Ansv. Opfglgning Tids- Status
imgdegaelse af konsekvens ramme
risiko
Divergens mellem | Kvalitetsfondsprojektet Eventuel iveerksaettelse af Pa baggrund af det a4 12 | | Lilian Tabet vil fremover indgd | 1. kv. 2015 | Aben
3.3 PL-regulering og for Viborg har den forslag fra Projektets endelige PL-indeks for [ | Kristen- | som en post i det
byggeindeks udfordring, at Staten Prioriterings- og 2014 vurderes det p.t., T4 12 ([ | sen samlede
regulerer sin finansiering | besparelseskatalog. at forskellen mellem de anleegsoverslag, og
med pris- og lgnindekset to indeks giver en K 4 12 finansieres gennem
frem for byggeomkost- gkonomisk udfordring besparelser i projektet.
ningsindekset, som pa ca. 22 mio. kr. for
normalt gaelder for Viborg projektet over
byggeprojekter. hele projektets levetid.
Byggeomkostnings-
indekset stiger p.t.
hurtigere end pris- og
lgnindekset
For megen Der kan veere for stor Udarbejdelse af Kan medfarer a1 2 B | Lilian | efteraret 2014 vil man 4.kv. 2014 | Aben
3.4 byggeaktivitet i byggeaktivitet pa rokadeplan og udskydelser af bygge ] | Kristen- | udarbejde en
forhold til hospitalets omrade til efterfglgende aktiviteter og dermed T5 10 | | sen rokadeplan og en
opretholdelse af opretholdelse af den udfarelsestidsplan. forsinkelse i den udfgrelsestidsplan for
den kliniske drift. kliniske drift, hvilket kan overordnede tidsplan K1 2 ombygningerne i
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i —
| | -
I
Nr. Risiko Arsag/Effekt Aktion for Omkostning/ K K*S Ansv. Opfelgning Tids- Status
imgdegaelse af konsekvens ramme
risiko
35 Etablering af Det er en forudseetning Safremt denne Ekstraudgifter og a2 B | Per For at minimere denne  |4. kv. 2014 Aben
grundvandskgling for projektet, at forudseetning brister, vil dermed behov for Il | Over- risiko, er
kfoxleanlaegget er baseret | det bade pavirke projektets | prioritering i projektet T2 B | gaard Projektafdelingen i
pa grundvandskagling, ener_glbehov og tekglske dialog Energi Viborg om
hvilket kreever en lgsninger, men ogsa K2 . .
seerskilt tilladelse fra bygningens indretning og en alternativ lgsning for
Viborg Kommune. udformning, idet der vil overskudsvarmen,
veere et starre pladsbehov baseret pa at varmen
med et mekanisk seelges, og anvendes
kglesystem end ved som tilskudsvarme til
grundvandsksling. fiernvarmeforsyningen
via varmepumpe fra et
lukket kalesystem. Dette
forventes teknisk og
gkonomisk
gennemfarligt.
3.6 Der skal i forbindelse Men der er, indtil Ekstraudgifter og a2 B | Per Der er valgt sa 3.kv.2014 | Aben
med jordoprensningen prgvespunsning for dermed behov for B | Over- skdnsomme
Utilsigtede etableres spunsvaegge. fastleeggelse af endelig prioritering i projektet T2 B | gaard spunsningsmetoder
vibrationer i Dereri valg af teknik og procedure som muligt i
forbindelse med udbudsmaterialet stillet er foretaget, risiko for, at K2 forbindelse med
spunsning krav om at vibrationerne | vibrationerne bliver stgrre udbuddet til
ved etableringen af end acceptabel pga. usikre entreprengrer. Der vil
spunsveeggene skal jordbundsforhold, idet forsat veere fokus pa
veere relative beskedne ingen pa forkant kan problematikken under
for at undgé utilsigtet forudse vibrationernes den resterende
vibrationer bliver udbredelser i den lokale udfgrelsesperiode.
overfgrt til scannere og jordsammensaetning. Det
andet udstyr. kan ogsa blive ngdvendigt
at ramme spunsen ned i
stedet for at vibrere den.
3.7 Har Scenariet kan medfgre Forholdet skal sikres Fejlagtige beslutninger a2 . Lillian Bygherre er meget 3.kv. 2014 | Aben
projektgruppen fejlagtige beslutninger behandlet i styregruppens kan medfare O | Kristen opmaerksom pa at
Viborg/ mader overskridelser af budget | T4 B | sen radgiver skal styrke de
projektafdelingen og/eller forskydninger af styringsmaessige
de relevante tidsplaner kompetencer. Der er
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skulle udformes.
Projektafdelingen og
bygherreradgiveren
mente, at den lgsning,
som Projektgruppen
Viborg ville udarbejde
var ungdigt dyr og
kompleks, hvorfor
man har anmodet
radgiver om at
optimere projektet

Projektafdelingen vil
fastholde sine krav til
kvalitet af
projekterings-
materialet for at ikke at
fa gget gkonomiske
risici ved prisind-
hentning, dette kan
medfare at risikoen for
forlaengelse af
tidsplanen gges.

i —
|
I
Nr. Risiko Arsag/Effekt Aktion for Omkostning/ K K*S Ansv. Opfelgning Tids- Status
imgdegaelse af konsekvens ramme
risiko
faglige og K2 gget risiko pa
styringsmaessige tidsplanen, og som fglge
kompetencer deraf ogsé behov for at
sikre at kvaliteten bliver
tilfredsstillende. Der er
iveerksat en proces med
skeerpet
opmeerksomhed pa at
sikre kvaliteten i
projektet.
51 Afklaring af Der har gennem Dette er fortsat i dialog, Fejlagtige beslutninger | @ 2 B | Lillian Projektafdelingen har 3.kv.2014 | Aben
projektlgsninger efter@ret 2014 veeret og skal afklares inden kan medfare [ | Kristen gjeblikket drgftelser
diskussion med udgangen af november overskridelser af T4 B | sen med Projektgruppen
Projektgruppen Viborg budget og/eller Viborg om
om, hvorledes forskydninger af K 2 projekterings-
fundamentsprojektet tidsplaner tidsplanen.
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8. Prioriterings- og besparelseskatalog

Projektets Prioriterings- og besparelseskatalog (change request) anviser mulige Igsninger pa
besparelsesmaessige tiltag pa forkant, saledes at projektets styregruppe og regionsradet har et
redskab ved behov for besparelser. Kataloget er sdledes et beslutningsredskab, som skal sikre,
at risikoen for overskridelse af den samlede gkonomiske ramme pa 1.150 mio. kr. reduceres.

Kataloget bliver Igbende vedligeholdt og opdateret alt efter projektets fremdrift og viden-
indhentning.

Kataloget bestdr af realisérbare Igsninger, som skal:

¢ Kunne give betydelige, gkonomiske konsekvenser

e Vezere mulige at indarbejde/udelade i projektet uden at medfgre naevnevaerdige
konsekvenser for kvaliteten og visionen for projektet

e Vaere acceptable.

/Endringer i kataloget

Der er ikke i 3. kvartal 2014 arbejdet med at identificeret yderligere besparelsesmuligheder til
kataloget. I 4. kvartal forventes der at kataloget bliver kvalificeret med hensyn til delprojektet,
Ombygninger. Eventuelle eendringer i kataloget fremgér med Fed skrift.

Delprojektet for VCR:

Byggeregnskabet for delprojektet er under feerdigggrelse. Projektetforventes at vaere inden for
den gkonomiske ramme.

Delprojekt Akutcenter:
Besparelsesmuligheder: 24,4 mio. kr.

Tilkgbsmuligheder: 38 mio. kr.

Delprojekt Ombygninger:
Besparelsesmuligheder: 40,7 mio. kr.

I forbindelse med feerdigggrelsen af dispositionsforslaget i efteraret 2014 vil der blive
udarbejdet et gennemarbejdet katalog med reviderede besparelsesmuligheder og
tilkgbsmuligheder for Ombygninger.
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Forventet Forventet Forventet konsekvens Beslut-
Priori- gkonomisk tidsmaessig Forventet kvalitets- for den overordnede Opfelgnings- Tids- nings-
tering Delprojekt Beskrivelse konsekvens konsekvens konsekvens vision med projektet procedure ramme tager Status
Akutcenter - Skgnnede
mulige besparelser i
besparelser i delprojektet for
prioriteret Akutcenter:
raekkefglge. 26 mio.kr.
1 Besparelse pa | Materialevalg for Mindre besparelse: Ingen Varig kvalitetsforringelse Mindre Vurderes safremt 3. kvt. 2015 | Styre- | Identificeret
Akutcenter beleegninger i terraeen kvalitetsforringelse licitationsresultatet gruppe
reduceres i Skgnnet til 0,2 mio. Da arbejdet kun med bliver ugunstigt og der
kvalitetsniveau kr. vanskelighed kan udferes opstar behov for
senere. besparelser
2 Besparelse pd | Kerearealer i asfalt Besparelse 1,4 mio. Ingen Mindre kvalitetsforringelse, Mindre Vurderes safremt 4. kvt. 2015 | Styre- | Identificeret
akutcenter frem for granit kr. AEstetik kvalitetsforringelse licitationsresultatet gruppe
bliver ugunstigt og der
opstar behov for
besparelser
3 Besparelse pd | Reduktion i Besparelse 1,0 mio. Ingen Mindre kvalitetsforringelse, Mindre Vurderes safremt 4. kvt. 2015 | Styre- | Identificeret
akutcenter beplantning, store traeer | kr. FAEstetik kvalitetsforringelse licitationsresultatet gruppe
og buske bliver ugunstigt og der
opstar behov for
besparelser
4 Besparelse pd | Lavere ambitionsniveau | Besparelse 1,0 mio. Ingen Mindre kvalitetsforringelse, Mindre Vurderes safremt 4. kvt. 2015 | Styre- Identificeret
akutcenter pa udeinventar kr. AEstetik kvalitetsforringelse licitationsresultatet gruppe

bliver ugunstigt og der
opstar behov for
besparelser
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Forventet Forventet Forventet konsekvens Beslut-
Priori- gkonomisk tidsmaessig Forventet kvalitets- for den overordnede Opfelgnings- Tids- nings-
tering Delprojekt Beskrivelse konsekvens konsekvens konsekvens vision med projektet procedure ramme tager Status
5 Besparelse pa | Samtidighedsfaktor for | Mindre besparelse: Ingen Varig kvalitetsforringelse Mindre Vurderes safremt 1. kvt. 2015 | Styre- | Identificeret
Akutcenter ventilation af kvalitetsforringelse licitationsresultatet gruppe
sengestuer Skgnnet til 0,5 mio. Da arbejdet kun med bliver ugunstigt og der
/ambulatorier kr. vanskelighed kan udferes opstar behov for
nedseaettes fra 1,0 til 0,8 senere. Projektoptimering. besparelser
6 Besparelse pa | Overskudsjord fra Mindre besparelse: Ingen Mindre kvalitetsforringelse Mindre Vurderes safremt 2. kvt. 2014 | Styre- Identificeret
Akutcenter udgravning bevares pa kvalitetsforringelse licitationsresultatet for gruppe
grunden Skgnnet til 0,2 mio. Arbejdet kan udfares senere jordoprensningen bliver
kr. dersom udvidelsen kommer ugunstigt og der opstar
pa tale. behov for besparelser
7 Besparelse pa | Der etableres Betydelig besparelse: | Kan kraeve Varig kvalitetsforringelse Der opnas ikke leengere Vurderes i forbindelse | 3. kvt. 2014 | Styre- Identificeret
Akutcenter forsyningsledninger i en del om- tilstraekkelig robusthed i med overslaget for gruppe
ingenigrgang i stedet Skgnnet til 5 mio. kr. | projektering, logistik. forprojektet bliver
for tunnel hvorfor ugunstigt og der opstar
beslutning behov for besparelser
bar tages
inden
hovedprojekt
ering

pabegyndes
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Forventet Forventet Forventet konsekvens Beslut-
Priori- gkonomisk tidsmaessig Forventet kvalitets- for den overordnede Opfelgnings- Tids- nings-
tering Delprojekt Beskrivelse konsekvens konsekvens konsekvens vision med projektet procedure ramme tager Status
8 Besparelse pa | Linnedsug og Mindre besparelse: Kan kraeve Varig kvalitetsforringelse Veesentlig Vurderes i forbindelse | 3. kvt. 2014 | Styre- | Identificeret
Akutcenter automatisk en del om- kvalitetsforringelse med overslaget for gruppe
affaldshandtering udgéar | Skennet til 1,0 mio. projektering, | Da arbejdet kun med forprojektet bliver
og det udfares kr. hvorfor vanskelighed kan udfares ugunstigt og der opstar
traditionelt som nu. beslutning senere. behov for besparelser
bar tages
inden
hovedprojekt
ering
pabegyndes
9 Besparelse pa | Eltracening af Mindre besparelse: Ingen Varig kvalitetsforringelse Mindre Vurderes safremt 1. kvt. 2015 | Styre- | Identificeret
Akutcenter brugsvandsrgr udgar: kvalitetsforringelse licitationsresultatet gruppe
Der udfgres traditionel | Skennet til 0,5 mio. Da arbejdet kun med bliver ugunstigt og der
legionella sikring i kr. vanskelighed kan udfares opstar behov for
stedet. senere. besparelser
10 Besparelse pa | Reducering af antallet | Betydelig besparelse: | Ingen Varig kvalitetsforringelse Mindre Vurderes safremt 3. kvt. 2015 | Styre- | Identificeret
Akutcenter af BMS punkter, kvalitetsforringelse licitationsresultatet gruppe

séledes at den
individuelle rumstyring
bliver mere simpel

Skgnnet til 7 mio. kr.

Da arbejdet kun med
vanskelighed kan udfares
senere.

bliver ugunstigt og der
opstar behov for
besparelser
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Forventet Forventet Forventet konsekvens Beslut-
Priori- gkonomisk tidsmaessig Forventet kvalitets- for den overordnede Opfelgnings- Tids- nings-
tering Delprojekt Beskrivelse konsekvens konsekvens konsekvens vision med projektet procedure ramme tager Status
11 Besparelse pa | Udeladelse af Mindre besparelse: Ingen Mindre kvalitetsforringelse Mindre Vurderes safremt 1. kvt. 2015 | Styre- | Identificeret
Akutcenter legeplads oven pa kvalitetsforringelse licitationsresultatet gruppe
bygning 4 Skgnnet til 0,3 mio. Arbejdet kan udfgres senere. bliver ugunstigt og der
kr. opstar behov for
besparelser
12 Besparelse pa | Udeladelse af beton Starre besparelse: Ingen Mindre kvalitetsforringelse Mindre Vurderes safremt 1. kvt. 2015 | Styre- | Identificeret
Akutcenter ved stagttemure i kvalitetsforringelse licitationsresultatet gruppe
terreen, séledes at Skannet til 2 mio. kr. Arbejdet kan udfgres senere. bliver ugunstigt og der
spunsen star i "ra” opstar behov for
besparelser
13 Besparelse pa | Omfanget af dynamisk | Mindre besparelse: Ingen Mindre kvalitetsforringelse Mindre Vurderes safremt 3. kvt. 2015 | Styre- | Identificeret
Akutcenter belysning reduceres kvalitetsforringelse licitationsresultatet gruppe
Skannet til 0,5 mio. Arbejdet kan udfgres senere. bliver ugunstigt og der
kr. opstar behov for
besparelser
14 Besparelse pa | Omfanget af Mindre besparelse: Ingen Mindre kvalitetsforringelse Mindre Vurderes safremt 3. kvt. 2015 | Styre- | Identificeret
Akutcenter automatiske dgrabnere kvalitetsforringelse licitationsresultatet gruppe

reduceres

Skgnnet til 1 mio. kr.

Arbejdet kan udfgres senere.

bliver ugunstigt og der
opstar behov for
besparelser
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Forventet Forventet Forventet konsekvens Beslut-
Priori- gkonomisk tidsmaessig Forventet kvalitets- for den overordnede Opfelgnings- Tids- nings-
tering Delprojekt Beskrivelse konsekvens konsekvens konsekvens vision med projektet procedure ramme tager Status
15 Besparelse pa | Omfanget af Mindre besparelse: Ingen Mindre kvalitetsforringelse Mindre Vurderes safremt 3. kvt. 2015 | Styre- | Identificeret
Akutcenter overvagningskontakter kvalitetsforringelse licitationsresultatet gruppe
pa vinduer over niveau | Skennet til 0,5 mio. Arbejdet kan udfgres senere bliver ugunstigt og der
2 reduceres kr. opstar behov for
besparelser
16 Besparelse pa | Omfanget af sengestue | Mindre besparelse: Ingen Mindre kvalitetsforringelse Mindre Vurderes safremt 1. kvt. 2015 | Styre- | Identificeret
Akutcenter paneler i ambulatorie kvalitetsforringelse licitationsresultatet gruppe
omréder reduceres. Skgnnet til 0,5 mio. Arbejdet kan udfgres senere. bliver ugunstigt og der
kr. opstar behov for
besparelser
17 Besparelse pa | Facaden justeres med | Mindre besparelse: Ingen Varig kvalitetsforringelse Mindre Vurderes safremt 1. kvt. 2015 | Styre- | Identificeret
Akutcenter hensyn til andelene kvalitetsforringelse licitationsresultatet gruppe
mellem murveerk og Skgnnet til 0,5 mio. Da arbejdet kun med bliver ugunstigt og der
alu. Ligesom sten kr. vanskelighed kan udfares opstar behov for
kvalitet kan tilpasses senere. besparelser
18 Besparelse pa | Nadstrgmsanlaeg Mindre besparelse: Ingen Varig kvalitetsforringelse Mindre Vurderes safremt 1. kvt. 2015 | Styre- | Identificeret
Akutcenter placeres pé grund kvalitetsforringelse licitationsresultatet gruppe
niveau i stedet for i Skennet til 0,8 mio. Da arbejdet kun med bliver ugunstigt og der
kaelder niveau kr. vanskelighed kan udfgres opstar behov for
senere. besparelser
19 Besparelse pa | Materialevalg for Mindre besparelse: Ingen Varig kvalitetsforringelse Mindre Vurderes safremt 3. kvt. 2015 | Styre- | Identificeret
Akutcenter overflader pa gulve kvalitetsforringelse licitationsresultatet gruppe

vaegge og lofter
reduceres i
kvalitetsniveau

Skgnnet til 0,5 mio.

kr.

Da arbejdet kun med
vanskelighed kan udfares
senere.

bliver ugunstigt og der
opstar behov for
besparelser




Risikorapport for om- og tilbygning af Regionshospitalet Viborg

Forventet Forventet Forventet konsekvens Beslut-
Priori- gkonomisk tidsmaessig Forventet kvalitets- for den overordnede Opfelgnings- Tids- nings-
tering Delprojekt Beskrivelse konsekvens konsekvens konsekvens vision med projektet procedure ramme tager Status
Akutcenter - Skennede tilkgb i
mulige tilkeb i delprojektet for
prioriteret Akutcenter:
raekkefglge. 38 mio.kr.
1 Tilvalg til Etablering af ekstra Betydeligt tilkab: Ingen Varig kvalitetsforggelse Jget kvalitet for Vurderes safremt 4. kvt. 2014 | Styre- Identificeret
Akutcenter deek pé forplads personale og patienter licitationsresultatet gruppe
Skgnnet til 10,0 mio. bliver gunstigt og der
kr. opstar muligheder for
kvalitetsforggelse
2 Tilvalg til Yderligere ca. 600 m2 | Betydeligt tilkab: Kan kraeve Varig kvalitetsforggelse Veesentligt oft i Vurderes safremt 1. kvt. 2015 | Styre- | Identificeret
Akutcenter keelder etableres en del om- fleksibilitet og licitationsresultatet gruppe
Skgnnet til 5,0 mio. projektering, fremtidssikringen bliver gunstigt og der
kr. hvorfor opstar muligheder for
beslutning kvalitetsforggelse
bar tages
inden
hovedprojekt
ering
pabegyndes
3 Tilvalg til Sprinkling udfgres som | Betydeligt tilkab: Kan kraeve Varig kvalitetsforggelse Mindre vandskade fra Vurderes safremt 1. kvt. 2015 | Styre- | Identificeret
Akutcenter vandtage anleeg en del om- sprinkler ved brand. licitationsresultatet gruppe
Skgnnet til 5,0 mio. projektering, bliver gunstigt og der
kr. hvorfor opstar muligheder for
beslutning kvalitetsforggelse
bgr tages
inden
hovedprojekt
ering

pabegyndes
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Forventet Forventet Forventet konsekvens Beslut-
Priori- gkonomisk tidsmaessig Forventet kvalitets- for den overordnede Opfelgnings- Tids- nings-
tering Delprojekt Beskrivelse konsekvens konsekvens konsekvens vision med projektet procedure ramme tager Status
4 Tilvalg til Kontorer pa niveau 6 Betydeligt tilkgb: Ingen Varig kvalitetsforggelse Veesentligt loft i kvaliteten | Vurderes safremt 3. kvt. 2015 | Styre- | Identificeret
Akutcenter og 7 etableres for personalet licitationsresultatet gruppe
Skannet til 5,0 mio. bliver gunstigt og der
kr. opstar muligheder for
kvalitetsforagelse
5 Tilvalg til Central CO2 anlaeg Betydeligt tilkgb: Ingen Varig kvalitetsforggelse Loft i den tekniske kvalitet | Vurderes safremt 3. kvt. 2015 | Styre- | Identificeret
Akutcenter etableres licitationsresultatet gruppe
Skennet til 3,0 mio. bliver gunstigt og der
kr. opstar muligheder for
kvalitetsforggelse
6 Tilvalg til Omfanget af dynamisk | Betydeligt tilkab: Ingen Varig kvalitetsforggelse Dget kvalitet for Vurderes safremt 3. kvt. 2015 | Styre- | Identificeret
Akutcenter belysning gges personale og patienter licitationsresultatet gruppe
Skgnnet til 5,0 mio. bliver gunstigt og der
kr. opstar muligheder for
kvalitetsforggelse
7 Tilvalg til Antallet af BMS punkter | Betydeligt tilkab: Ingen Varig kvalitetsforggelse dget kvalitet for Vurderes safremt 3. kvt. 2015 | Styre- | Identificeret
Akutcenter @ges, saledes at den personale og patienter licitationsresultatet gruppe

individuelle rumstyring
bliver mere akkurat.

Skgnnet til 5,0 mio.

kr.

bliver gunstigt og der
opstar muligheder for
kvalitetsforggelse
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Forventet Forventet Forventet konsekvens Beslut-
Priori- gkonomisk tidsmaessig Forventet kvalitets- for den overordnede Opfelgnings- Tids- nings-
tering Delprojekt Beskrivelse konsekvens konsekvens konsekvens vision med projektet procedure ramme tager Status
Ombygninger Skgnnede
- mulige besparelser i
besparelser i delprojektet for
prioriteret Ombygninger:
raekkefglge.
40,7 mio.kr.
1 Ombygninger. | Vaesentlig reduktion af | Betydelig besparelse: | Kortere Mindre kvalitetsforringelse. Ingen vaesentlig Kvantificeres i Efter 2014 | Styregr | Identificeret
omfanget af ombygning byggetid. forbindelse med uppe
i gammel. OP. Skannet til 6 mio. kr. programmeringen af
ombygningerne.
2 Ombygning Medicinske Nogen besparelse Kortere Ingen veesentlig forringelse Ingen indflydelse for Vurderes safremt 4. kvt. 2015 | Styregr | Identificeret
ambulatorier bygning 4, byggetid vision licitationsresultatet eller uppe
niveau 5, renoveres Skannet til 4,7 mio.kr. bliver gunstigt og der
ikke. Endokrinologi opstar muligheder for
gives anden placering. kvalitetsforggelse
3 Ombygninger. | Reducering af arealet, | Betydelig besparelse: | Kortere Laengerevarende kvalitets- Reduktion i areal til Kvantificeres i Efter 2014 | RR Identificeret
der ombygges i det Skegnnet til 20 mio. kr. | opferelsestid. | forringelse, der dog kan kliniske funktioner. forbindelse med
eksisterende sygehus. neutraliseres senere. programmeringen af
ombygningerne.
4 Ombygninger. | Reducering af antallet Betydelig besparelse: | Kortere Varig kvalitetsforringelse. Reduktion i omfanget af Kvantificeres i Efter 2014 | RR Identificeret

af sengestuer i det
eksisterende sygehus,
der ombygges til 1-
sengsstuer.

Skgnnet til 10 mio. kr.

opfarelsestid.

enestuer.

forbindelse med
programmeringen af
ombygningerne.




Bilag til risikorapportering til regionsradet for om- og tilbygning af
Regionshospitalet Viborg

Risikovurdering af effektiviseringsarbejdet
3. kvartal 2014

1. Indledning
Neerveerende rapport opsummerer de vigtigste risici i forbindelse med effektiviseringsarbejdet
for om- og tilbygning af Regionshospitalet Viborg i 3. kvartal 2014.

Rapporten beskriver de identificerede risici, som pa rapporteringstidspunktet vurderes at vaere
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 pageseldende risiko indtraeder. Hver risiko far en farvemarkering
baseret pa byggeprojektets risikomatrix. Der anvendes i den forbindelse en konsekvensklasse
for @konomi. Risikomatrix og konsekvensklasse er vedlagt i bilag.

2. Bemaerkninger til effektiviseringsarbejdet i perioden
Effektiviseringsarbejdet er i det forgangne kvartal forlgbet planmaessigt. HE Midt kan pa
nuvaerende tidspunkt kan konstatere, at effektiviseringsarbejdet forlgber planmaessigt.

e Der er peget pa effektiviseringstiltag og potentialer, der sandsynligger, at det samlede
effektiviseringsmal pa 95,9 mio. kr. (2013 pl.) vil vaere realiserbar frem mod 2019.

e Realiseringen af de centrale aktiviteter i 2014 forlgber planmaessigt og det er fortsat
forventningen, at HE Midt i 2014 effektiviserer driften svarende til et belgb pa ca. 18 mio.
kr.

HE Midt arbejder lIgbende med preecisering af rammer og ansvarsforhold i forhold til
fremadrettet opfglgning og risikovurdering pa effektiviseringsarbejdet. HE Midt vil i forbindelse
med kommende kvartalsrapporteringer kunne redeggre neermere for enhedens overvejelser
vedrgrende en struktur og proces, der vil sikre en fortsat god og struktureret opfglgning pa
realisering af effektiviseringskravet og sikre Igbende identificering og reducering/eliminering af
risici.

3. Overordnet status ved udgangen af 3. kvartal 2014

I fremadrettede afrapporteringer vil der i dette afsnit gives et overblik over de identificerede
hovedrisici i effektiviseringsarbejdet og udviklingen i disse siden sidste kvartal. I forbindelse
med denne rapportering er der ikke identificeret vaesentlige risici, der vedrgrer
effektiviseringsarbejdet.



Bilag

Tabel 2 viser den anvendte konsekvensklasse for gkonomi i forbindelse med risikovurderingen
af effektiviseringsarbejdet.

Tabel 2. Konsekvensklasse for @konomi i forbindelse med effektiviseringsarbejdet

Konsekvens @konomisk risiko i pct. @konomisk risiko i kroner
af projektets eff.krav pa
95,9 mio.kr (2013 pl.)
1. Meget lav < 1% 959.000
2. Lav 1% - 5% 959.000 4.795.000
3. Middel 5% - 10% 4.795.000 9.590.000
4. Hgj 10% - 15% 9.590.000 14.385.000
5. Meget hgj > 15% 14.385.000

I tabel 4 ses risikomatrixen for effektiviseringsarbejdet.

Tabel 3. risikomatrix for effektiviseringsarbejdet

Konsekvens

Risikotal:

Sandsynlighed x konsekvens
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- Naesten sikker 5

(] .

5 Meget sandsynlig

% Sandsynlig

o Usandsynlig

*

Meget usandsynlig

Ikke kritisk

Under observation

Kritisk

Matrixen svarer til byggeprojektets.
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