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LANDSTINGET BLEKINGE

Sammanstillning lokalytor pa sjukhusomraden (exklusive parkeringshus):
Administration 1 Wamé Center ¢j medriknad 1 redovisad yta.

Alternativ: Ar Bed6md yta Kommentar
Alt 1 —ett 2031 | Kna: Totalt: Politik, administration,
sjukhus 119000 m2 | 176 000 m2 | Vardcentral, KC samt
beldget 1 psykiatri
Karlshamn Khamn: (mellanvard/dagvard )
och 57 000 m2 finns pa
Karlskrona sjukhusomradet.
Alt 2 —ett 2030 | Ny ort: Totalt: Endast BLS
gemensamt 126 000 m2 | 156 500 m2 | administration finns pa
sjukhus pa ny Kna: sjukhusomradet (ny ort).
tomt 18 000 m2 Ovrig adm. finns i K-na.
Khamn:
12 500 m2
Alt 3 —ett 2029 | Kna: Totalt: Politik, administration,
gemensamt 148 000 m2 | 160 500 m2 | Virdcentral, KC samt
sjukhus pa psykiatri f6r mellanvard
befintlig Khamn: och dagvard finns pa
fastighet i 12 500 m2 sjukhusomradet.
Karlskrona

1.4.3 Ingangsparametrar Medicinteknisk utrustning

Generellt for alla alternativen dr att berakningarna for reinvesteringar dr gjorda med utgangpunkt
fran dagens verksamhet. Den utékning av verksamhet som beriknats dr inom réntgen, vad giller
MR-kamera och datortomografi, dir det redan idag finns ett behov.

Fragor som gor planeringen svar dr hur var framtida vard ser ut kopplat till regionfragan och
nationella riktlinjer och vilka behandlingar och metoder som kommer att utféras pa sjukhus av
den storlek som kommer att finnas 1 Blekinge.

e Kostnader for verksamhetsberoende fastighetsinstallationer som avbrottsfri kraft, datanitverk,
sarskild ventilation, sirskild ljussdttning, speciellt vatten eller avloppsdragningar och central
sterilverksamhet ligger i fastighetsinvesteringarna.

e Berikningarna bygger pa reinvesteringar med 7-10 drs intervall pa stérre utrustning, for ovrigt
utrustning ar det berdknat en generell investeringskostnad pa 20 miljoner per ar. Det dr ocksa
beridknat att kunna flytta med en del utrustning.

e Hinsyn ir inte taget till om det behéver kompletteras eller dubbleras utrustning under
flyttiden for att fa logistik och verksamhet att fungera pa ett f6r patienten sikert sitt.
Losningar f6r det finns genom olika sitt att hyra eller hyrkopsavtal.

Det skiljer inte sa mycket mellan de olika alternativen, men ett nytt sjukhus ser ut att ha en ligre
kostnad 1 ett 30 ars-perspektiv. Det beror pa att det tredje reinvesteringsintervallet, om man f6ljer
10-ars intervall, hamnar ar 2048-49 vilket dr utanfér 30 ars-planen. For de andra tva alternativen
hamnar det tredje reinvesteringsintervallet ar 2046 vilket 4r inom 30 ars-planen.
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