




















Figur 6: Utviklingsplan 1898. Arkitekt Victor Nordan. Akvarell i Ullevil museums eie.

Figur 7: Utviklingsplan 1911. Arkitekt Victor Nordan. Akvarell i Ullevil museums eie

medisinbygget har han beholdt paviljongstrukturen fra 1898 (B). Det gar
han imidlertid bort fra i 1911, hvor medisin er tegnet slik bygningen ble
ferdigstile i 1915.

To andre bygg, barneavdeling (C) og et bygg som skulle kombinere
badeanstalt og kapell (D) ble aldri bygget. Derimot er Administrasjonsbyg-
get (E) og Sesterhjemmet (F) kommet pa plass omtrent slik de ble bygget
mange ar senere (tabell 1).

A gi gjennom alle utviklingsplanene vil fore for langt, men jeg vil nevne
noen som har fitt konsekvens. Den forste er planen fra 1953, den sikalte
Bullplanen (figur 8). Den fikk sitt navn etter arkitekten Ole Bull (1920-

STEDSPLANLEGGING SOM SAMFUNNSMEDISIN ‘ 131



Figur 8: Urviklingsplan 1953. Arkitekt Ole Bull. Skannet fra planen (14).
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1992) og la opp til 4 fortette den sydligste delen av tomta. Den forte senere
til at Thulstrupsfleyen med kontorer og forskning (1957) (G), Midtblokka
med laboratorier (1973) (H), og det som i dag er Kvinnesenteret 1999 (I)
fikk sin plass. Det store komplekset i sentrum (J) ble i 1995 bygget som
Sentralblokka (Tabell 1).

I 1987 startet man utredninger for 4 flytte Rikshospitalet ut av gam-
meldagse og slitte lokaler i Pilestredet. En av planene, den som ble realisert,
var 4 flytte til Gaustad. Men det de fleste har glemt, er at det ogsa ble lansert
en plan for & flytte til Ullevél, og dermed fa slitt sammen de to sykehusene.
Det ble da lagt opp til 4 rive det meste av det som na er fredet (figur 9).
Men 3 legge regionsykehuset sammen med Ulleval var altsa ikke noe nytt
da det igjen ble utredet i 2013—14!

Den neste planen fra 2005 kalt Ulleval 2020 + var jeg selv (1940—) med
pa sammen med arkitekt @yvind Almaas (1939-). Grunnen til & trekke
den frem, er at hovedtrekkene har gyldighet ogsa i dag. Vi ville samle all
somatisk aktivitet syd for forste tverrvei (figur 10). Det viktigste grepet var
d rive all smibebyggelse nord for Midtblokka (H) og reise et nytt klinikkbygg
der (K) til erstatning for de gamle og nedslitte kirurg- (A) og medisinbyg-
gene (B). Nord for andre tverrvei og det fredede omradet (pil) ville vi samle
psykiatri og tekniske bygg. Nar dette var ferdigstilt, kunne de gamle byggene
rives og videre ekspansjon skje pa disse tomtene. Dette forslaget ble fulgt
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Figur 9: Utredningsplan 1987 som viser losning for d sli sammen Rikshospitalet og Ulleval.
Arkitekt Bjorn Egner (. 1938) og sjeflege Jan Stadaas (1934—2011). Skannet fra planen
(14).

opp med en 2011 plan som forte til at styret i Oslo universitetssykehus
vedtok 4 bestille en utredning for et klinikkbygg med denne plasseringen.

Men sa skjedde det at daveerende administrerende direktor Siri Hatlen
(f. 1957) sa opp sin stilling fordi hun ikke fikk legge frem en realistisk
finansieringsplan. Hun ble erstattet av Bjorn Erikstein (f. 1952) som for-
kastet idékonseptet om klinikkbygg pa Ulleval, og lanserte en «visjon» om
4 samle hele Oslo universitetssykehus pa ett sted, enten pa Gaustad eller
Ullevil. Aker og Radiumhospitalet skulle nedlegges. Det ble utarbeidet
idékonsept som viste at begge plasseringene av et sykehus pad mer en
600 000m? var mulig til en pris pa rundt 45 milliarder kroner (2014).
Styret gikk for plassering pd Gaustad, men lgsningen falt sammen da det
viste seg at Veivesenet ikke ville akseptere at Ring 3 ble lagt under lokk eller
i tunnel. Gigantismen i disse planene kommer godt til syne pa illustrasjonen
av Gaustad-alternativet (figur 11).
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Figur 10: Utredningsplan 2005-2020. Arkitekt Oyvind Almaas og sjeflege Rolf
Kiresen. Skannet fra planen (14).
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Figur 11: Utviklingsplan 10. Storsykehus pi Gaustad med Ring 3 i tunnel. Alle lyse gri
bygg er nye, gamle med Gaustad sykehus i midten litt morkere. Skannet fra idékonseptet.

I mellomtiden hadde lobbykrefter fort til at tanken om & legge ned Aker
og Radiumhospitalet var lagt ded. I forbindelse med Stortingsvalget 2017
lovet Regjeringen & finansiere nytt klinikkbygg pi Radiumhospitalet.

Stile overfor disse realiteter la ledelsen ved Oslo universitetssykehus
(OUS) om sin strategi og utarbeidet et nytt idékonsept. Né er det Ulleval
som skal legges ned. Traumesenter pd Ullevél (nytt i 2014), skal flyttes til
Gaustad hvor det ma bygges et lokalsykehus for opp mot 240 000 personer
for 4 gi tilstrekkelig mengdetrening til traumatologene.

Dette konseptet ble vedtatt av styrene i OUS og Helse Sor-Ost (HSQ)
i mai og juni 2017. Forst tenkte man seg et tomtealternativ ned mot Ring-
veien. Men innvendinger fra fagfolk viste at det ble for lite (15). Dermed
snudde OUS-ledelsen enda en gang og lanserte i desember 2017 et alter-
nativ nordest for navaerende Rikshospital (figur 12). Det ble vedtatt i sty-
ringsgruppen 15.01.18, og det er bestilt en konseptutredning av dette alter-
nativet sammen med det forste. Den skal vere ferdig i slutten av 2018 og
behandles i Oslo Plan- og bygningsetat viren 2019.
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Figur 12: Utviklingsplan 2018. Traumesenter og lokalsykehus nordost for Rikshospitalet
og Gaustad sykehus. Nye bygg er brunfarget, gamle lys gri. Kopiert fra skisse lansert av
Bjorn Erikstein pa dpent mote i Litteraturhuset i Oslo 16. januar 2018 og Ramboll AS
i opplysningsmote pi Gaustad 28. februar 2018.
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Figur 13: Kart over Ullevil sykehus 2018. Byggnumrene i tabell 1 svarer til numrene i

denne figuren
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Det ser altsd ut til at de mange utviklingsplanene for Ullevél sykehus skal
ende med at det nedlegges engang i 2030-2040. Men hvor godt gjennom-
tenkt den planen er, kan diskuteres og om den noensinne blir gjennomfert
er tvilsomt (1).

En lite gjennomtenkt nedleggelse

Denne artikkelen er en historisk gjennomgang og ikke polemikk mot ned-

leggelsen av Ulleval sykehus.

Men sammenfattet er de to viktigste grunnene til 4 si at planene er lite
gjennomtenkte, som folger:

1. @konomisk fordi det & bygge et lokalsykehus pd Gaustad for 4 erstatte
Ulleval sykehus, vil koste 5-10 milliarder kroner mer enn & bygge nytt
klinikkbygg pa Ulleval.

2. Demografisk og gkonomisk fordi 4 legge ned Ulleval vil fore til at cirka
390 000 mennesker stir uten lokalsykehus i 2040. Det krever bygging
av nytt lokalsykehus 1,6 ganger storre enn nytt Aker sykehus. I tillegg
fir man et stort udekket behov for kreftdiagnostikk og behandling.
Samlet investeringsbehov er da rundt 50 mrd kr. Dersom Ulleval behol-
des er 20 til 25 mrd kr unedvendig.

Men aller viktigst er at dagens sykehusledelse ikke ma fi anledning til &
selge ut deler av Ullevéiltomta. Da blir skaden uopprettelig, og man ma
senere finne annet areal egnet til sykehusutbygging i en by som ikke har for
mye av den slags!

2/ 2018
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