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[Indenrigsministeren] 
anlægsudgifterne i forhold til det tidligere 
udarbejdede skitseforslag. 

For at få belyst andre muligheder omkring 
den fysiske planlægning med henblik på 
yderligere at begrænse de nødvendige inve- 
steringer besluttede undervisningsministeren 
og jeg at nedsætte en snæver gruppe af re- 
præsentanter for indenrigsministeriet og un- 
dervisningsministeriet til at forestå og koor- 
dinere dette arbejde. 

Vi bad gruppen opstille alternative løsnin- 
ger, der indebar henholdsvis flytning og en 
forbliven af Finsen- og Hornbækfunktioner- 
ne, idet vi specielt ønskede undersøgt mulig- 
hederne for at undgå udbygning med yderli- 
gere sengekapacitet på rigshospitalet i forbin- 
delse med en eventuel overførsel af Finsen- 
funktionerne til Blegdamsvejområdet, og idet 
vi ønskede belyst en eventuel overflytning af 
Hornbækfunktionerne til det nærliggende, 
moderne fysiurgiske hospital i Esbønderup. 

III. Koordinationsgruppens redegørelse 

Koordinationsgruppen har den 28. juni 
1983 afgivet »Redegørelse om rigshospitalets 
fysiske rammer«. 

Koordinationsgruppens undersøgelser har 
været baseret på følgende forudsætninger: 
-  at den i generalplanen optagne og med 

sygehuskommunerne aftalte dimensione- 
ring og specialefordeling fastholdes, 

-  at den i generalplanen forudsatte fordeling 
vedrørende onkologien (cancerbehandling) 
mellem KAS Herlev og Finseninstitutet 
fastholdes, 

-  at den for rigshospitalet aftalte lokalregion 
på 80.000 indbyggere i Københavns kom- 
mune fastholdes, idet det dog herved er 
forudsat, at Sankt Lukas Stiftelsen og Dia- 
konissestiftelsen fortsat vil kunne belægges 
på en fuldt ud rimelig måde, og 

-  at funktionerne ved Fysiurgisk Hospital i 
Hornbæk bevares i Nordsjælland. 
Koordinationsgruppen har som alternati- 

ver til generalplanens nordfløjmodel søgt at 
belyse mulige placeringer af Finsen- og 
Hornbækfunktionerne. Vedrørende Finsen- 
funktionerne har gruppen undersøgt konse- 
kvenserne af en forbliven på Strandboulevar- 
den i 10-15 år med mindst muligt nybyggeri 
samt konsekvenserne af en indflytning på 
rigshospitalsområdet med bygning alene af et 
underjordisk anlæg til strålebehandling. Ved- 

rørende Hornbækfunktionerne har gruppen 
belyst konsekvenserne af en forbliven i 
Hornbæk og af en overflytning til Frederiks- 
borg amtskommunes fysiurgiske sygehus i 
Esbønderup. 

A. Finsenfunktionerne 

Det er i den overordnede sygehusplanlæg- 
ning for hovedstadsområdet forudsat, at den 
hidtidige fordeling af optageområderne ved- 
rørende onkologi skulle ændres. Det er, for- 
udsat, at det fremtidige statslige onkologiske 
center skal betjene en befolkning på ca. 1,3 
millioner indbyggere, idet en del af Finsenin- 
stitutets funktioner overflyttes til KAS Her- 
lev. Dette sygehus, der hidtil har varetaget 
den onkologiske betjening af befolkningen i 
Københavns amtskommune svarende til 0,6 
millioner indbyggere, er forudsat udbygget til 
at varetage betjeningen af en befolkning på 
op til ca. 1,2 millioner indbyggere, svarende 
til, at KAS Herlev overtager den onkologiske 
betjening af patienter fra Frederiksborg og 
Roskilde amtskommuner, som hidtil er blevet 
behandlet på Finseninstitutet. 

Ved udarbejdelsen af generalplanen for 
rigshospitalet har det været forudsat, at den 
ændrede fordeling af optageområderne for 
onkologi gennemføres. 

Koordinationsgruppen har ligeledes lagt 
denne forudsætning til grund ved dimensio- 
neringen af de onkologiske funktioner såvel i 
Strandboulevardløsningen som i Blegdams- 
vejløsningen 

1. Strandboulevardløsningen 

En forbliven på Strandboulevarden i en 
periode på 10-15 år uden nybyggeri til senge 
indebærer, at de dermatologiske funktioner 
(behandling af hudsygdomme) i det væsent- 
ligste sammenlægges med afdelingen på 
Blegdamsvej, samt at de kirurgiske funktio- 
ner fortsat skal udøves i gamle og utidssva- 
rende bygninger, som det ikke er økonomisk 
forsvarligt at renovere. Disse bygninger vil 
om 10-15 år antagelig være udtjente, og det 
vil til den tid være nødvendigt ved en fortsat 
forbliven på Strandboulevarden at investere 
store beløb i nybyggeri, som i det væsentlige 
skal benyttes til senge. 

Det vil være nødvendigt til strålebehand- 
ling og tværgående afdelinger at investere i 


