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nybyggeri på i alt 7.000 m2. Dette byggeri 
forudsætter nedrivning af ea. 9.000 m2 og vil 
ikke kunne undgå at medføre gener i form af 
både byggegener og driftsgener forårsaget af 
afdelingsomflytninger. 

En forbliven på Strandboulevarden vil 
indebære, at Finseninstitutet i byggeperioden 
på ca. 5 år ud af den i overvejelserne indgåe- 
de periode på 10-15 år skal fungere under 
betingelser, som er dårligere end de eksiste- 
rende. Samtidig vil Strandboulevardløsnin- 
gen ikke uden yderligere store anlægsudgifter 
kunne bringes til fortsat at fungere efter peri- 
odens udgang. En løsning, hvorefter Finsen- 
funktionerne kan forblive på Strandboulevar- 
den i en periode på 10-15 år, er anslået at 
medføre anlægsudgifter på ca. 280 mill. kr. 
(indeks 396, januar 1983), hvoraf udgifter til 
inventar og apparatur udgør ca. 140 mill. kr. 
Driftsudgifterne er anslået uændrede i for- 
hold til de nuværende. 

2. Blegdamsvejløsningen 

I Blegdamsvejløsningen er foreslået bygget 
et underjordisk anlæg til strålebehandling, 
mens de onkologiske funktioner tænkes pla- 
ceres samlet i det eksisterende sydkompleks. 
De kirurgiske, de dermatologiske samt alle 
de tværgående funktioner forudsættes sam- 
menlagt med de tilsvarende afdelinger/funk- 
tioner på Blegdamsvejområdet. 

Løsningen indebærer således, at man und- 
lader byggeri til senge. Til gengæld skal der 
ske en mere intensiv udnyttelse af eksisteren- 
de arealer, idet der kan opnås plads til de 
øvrige Finsenfunktioner ved rationaliserin- 
ger, afdelingsflytninger m.v. Bygningen af 
det underjordiske anlæg til strålebehandling 
svarende til 10.000 m2 etageareal kan gen, 
nemføres uden nævneværdige gener for om- 
givelserne. Ombygningerne i forbindelse med 
afdelingsflytninger m.v. kan gennemføres 
successivt for derved at minimere generne 
for hospitalets daglige drift. 

Undervisningsministeriet har sideløbende 
med undersøgelserne vedrørende rigshospita- 
lets fysiske rammer anmodet statens lægevi- 
denskabelige forskningsråd om at tage initia- 
tiv til forhandlinger med de involverede par- 
ter vedrørende en samordning af den basale 
cancerforskning i hovedstadsområdet. Dette 
arbejde er endnu ikke afsluttet, men man har 
i Blegdamsvejløsningen skabt sikkerhed for, 

at de basale cancerforskningsinstitutter fort- 
sat vil kunne placeres samlet og i rimelig 
nærhed af de kliniske onkologiske afdelin- 
ger. 

En indflytning af Finsenfunktionerne på 
Blegdamsvejområdet vil medføre anlægsud- 
gifter på i alt ca. 375 mill. kr. (indeks 396, 
januar 1983), hvoraf udgifter til apparatur og 
inventar udgør ca. 150 mill. kr. Blegdams- 
vejløsningen er skønnet at indebære drifts- 
mæssige besparelser på ca. 43 mill. kr. om 
året (januar 1983-niveau) i forhold til drifts- 
udgifterne ved den nuværende afdelings pla- 
cering. 

Blegdamsvejløsningen indebærer endvide- 
re, at Strandboulevardområdet kan frigøres 
og provenuet ved et eventuelt salg medgå til 
finansieringen af de samlede anlægsudgifter. 

B. Hornbækfunktionerne 

Det har som anført været en forudsætning 
for koordinationsgruppens arbejde, at Horn- 
bækfunktionerne ikke flyttes til rigshos- 
pitalsområdet. Denne forudsætning er blevet 
yderligere understreget ved folketingets be- 
handling af et beslutningsforslag om Fysiur- 
gisk Hospital i Hornbæk. 

1. Forbliven i Hornbæk 

Koordinationsgruppen har skønnet, at en 
forbliven i Hornbæk fortsat kræver anlægs- 
udgifter som angivet i generalplanen. Udgif- 
terne ved overtagelse af bygningerne, som 
hidtil har været lejet af Samfundet og Hjem- 
met for Vanføre, og en gennemgribende re- 
novering af hospitalet er i denne forbindelse 
opgjort til ca. 57 mill. kr. (indeks 396, januar 
1983). På driftssiden vil udgifterne på årsba- 
sis kunne reduceres med 0,7 mill. kr. (januar 
1983-niveau), svarende til bortfald af husle- 
jeudgiften. 

2. Overflytning til Esbønderup Sygehus 

Esbønderup sygehus er dimensioneret til 
100 senge. Koordinationsgruppen har skøn- 
net, at man kan opnå en forsvarlig driftsøko- 
nomi ved udnyttelse af ca. 75 senge. Da 
Hornbækfunktionerne er forudsat dimensio- 
neret til ca. 50 senge, vil en overtagelse af 
sygehuset forudsætte f.eks. flytning af andre 
fysiurgiske funktioner til Esbønderup. Inve- 
steringsudgifterne i forbindelse med en flyt- 


