MEDISINSENTERET

Medisinsentere

St. Olavs hospital er en betydelig forbruker av medisiner som i hovedsak kommer fra Sykehusapoteket.
Og det burde bli bra forhold for de som skal levere medisinen nar apoteket nd kommer pa plass i et helt
nytt bygg som ligger inn mot sykehusets omrade i Trondheim.

John Inge Vikan
redaksjonen@bygg.no

I et bygg pa seks etasjer bruker
Sykehusapoteket hele tre av dis-
se, mens de gvrige ogsd har fatt
inn leieboere knyttet til NTNU og
SINTEFE.

Byggherre, I K Lykke Eiendom
AS, ber ha grunn til & vaere forneyd
med det nye bygget som star pa en
tomt der det tidligere var bensin-
stasjon og parkering. Med fasader
preget av store glassflater og avrun-
dede hjerner skaper det bade kon-
trast samtidig som det glir naturlig
inn som et element i den nye rekken
langs Elgeseter gate.

Spennende og variert
Arkitekt @ystein Elgsaas fra Voll
Arkitekter beskriver bygget som
et splitter nytt og moderne kontor-
bygg med varierte leietakere, med
sykehusapoteket som driver med
bade apoteksalg og produksjon av
medisiner.
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— Videre er her mer tradisjo-
nelle kontorlokaler for blant annet
Hemit, som er Helse Midt-Norges
teknologiforetak og SINTEF.
Dessuten har det medisinske fa-
kultetet ved NTNU to av etasjene,
sier han.

Vi meter Elgsaas sammen med
Qystein Handeberg som har vaert
entreprengren HENTs anleggsleder
og prosjektsjef Eirik Moe og pro-
sjektleder Maybel Selli Grenning
fra Borg Forvaltning, som har
vert representant for I K Lykke
Eiendom som eier bygget.

Faller godt inn
Medisinsenteret har fatt plass mel-
lom NTNU og Studentsamskipnads
bygg Helgasetr pa den ene si-
den og et av Lykkes bygg med
Bunnprisbutikk og leiligheter pa
den andre, og det skaper et ganske
tett kvartal med hele tomten fullt
utnyttet.

— Det som er spesielt, men ogsa
morsomt, med Elgeseter gate er at
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Medisinsenteret glir inn i rekken av nyere forretningsbygg.

pa den ene sida har man bygg fra
tidlig 1900-tall, leilighetsblokker
fra etterkigstida pa den andre si-
den, og moderne kontorbygg. Med
andre ord sd a si hele spekteret, og
det er ogsa dette som gjor Elgeseter
gate spennende & ferdes i. Mange
av de eldre byggene er flotte a se
pa, men vi ikke kunne oppfylle
dagens forskriftskrav uten sterre
omarbeidinger. Gitt de mange va-
rierte funksjonene som vart bygg
skulle inneholde, var den beste los-
ningen her a tenke nytt bygg med
eget uttrykk tilpasset vare behov,
sier arkitekten. Og mener det nye
bygget star seg fint i omradet:

— Vi har fatt mange positive til-
bakemeldinger, og mange mener
bygget ser pent ut. Det er spen-
nende med avrundede hjerner, det
gjor at bygget ikke blir sa strengt
og hardt ut mot resten av bygata.
Selv synes vi bygget ser veldig
flott ut, og star seg fint i omradet,
sier han.

Kom tidlig inn
@ystein Handeberg fra HENT for-
teller at de kom tidlig inn i plan-
leggingen, men selve byggingen
startet pa hgsten 2022 og at byg-
get var ferdig like fgr jul i 2024.
Bygget er bygget er satt opp med
prefab betongelementer. Videre er

det utstrakt bruk av glass- og alumi-
niumfasader, bade utvendig og inn
mot et atrium. Dessuten er det litt
tommervegger og systemvegger.

— Ganske vanlig, men med mye
glass, sier han. Og legger til at det
av og til blir stilt spersmal ved sa
mye bruk av glass.

— Dagens krav til dagslys, samt
at man ikke alltid kjenner bruken
pa innsiden i det prosjektet blir de-
signet, gjor at man ofte ma overdi-
mensjonere bruken, for a serge for
tilstrekkelig fleksibilitet til det som
skal skje pa innsiden. Men i det
atriet vi sitter i, med glass i vegger
og tak, blir dette pa en mate hjer-
tet og lungene 1 det hele. Fargene
fra fasaden er ogsa tatt med inn i
interneret, sa det er blitt veldig hel-
hetlig, sier han.

Anleggsleder Handeberg sier
ogsa at man fikk noen utfordringer
rent logistikkmessig, bade siden
bygget ligger med tette omgivelser,
og siden arbeidet gikk delvis paral-
lelt med byggingen av nabobygget
Helgasetr.

— Men gjennom godt samarbeid
med Backe, som hadde jobben der,
og ogsa med alle involverte gikk
det greit, sier han. Han nevner og-
sa at det er bygget en kjererampe
ned til kjelleretasjen, og den var i
bruk gjennom hele byggeperioden.

husomradet bak.

Miljevennlig

Medisinsenteret er bygget slik at
de tilfredsstiller kravene til Breeam
Excellent. Bygget varmes opp ved
bruk av fjernvarme og balansert
ventilasjon, og det er ikke bruk av
for eksempel solceller.

— Det siste har veert diskutert,
men er ikke realisert forelepig.
Men det vil veere mulig & sette sol-
celler pa taket om det blir aktuelt.
Taket brukes ogsa til overvanns-
handtering for & dempe slitasjen
pa systemet. Vi vet jo at nar det
kommer mye vann og regn samti-
dig sliter man litt pa grunn av gam-
le ror i Trondheim slik at det er bra

Til inngangen mot sykehusomradet er det rampe for rullestoler..

Bygget ligger med Elgeseter gate pa den ene siden og det store syke-

a planlegge byggene slik at de kan
ta unna dette, sier han.

Nar det gjelder HMS sier an-
leggsleder Handeberg at man har
hatt heyt fokus pa det hele veien,
og det har ikke vaert noen negative
hendelser.

I kjelleretasjen pa bygget er det
blitt plass til garderober og sa vide-
re for de som skal jobbe i bygget,
ved siden av at det er satt av par-
keringsplasser til omkring 30 biler
som i hovedsak skal brukes av uli-
ke tjenestebiler.

I kjelleren er det ogsa sykkelpar-
kering med plass til 300 sykler, og
bygget ligger godt til for den som

] Moelven

Moelven Modus AS

Systemvegger er levert
og montert av oss.

Sluppenvegen 12e, 7037 Trondheim
Telefon: 06050 - www.moelven.no

Glassfasader, dgrer

og vinduer er utfort av

GLASSBYGG as

TIf 916 53 860 — post@glassbygg.as
glassbygg.as
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Huset er bygget rundt et atrium med glasstak.

vil sykle pa jobb. Det er ogsé lett
tilgang til kollektivtransport.

Underjordisk tilknytning
Selv om Medisinsentrert formelt
sett ikke er en del av naboen St.
Olavs hospital, blir det et tett sam-
arbeid, og det er lagt opp til en-
kel utveksling av bade mennesker,
medisiner og annet. Det skjer blant
annet gjennom at man er tilknyttet
sykehusets rgrpostsystem.

Eirik Moe fra Borg Forvaltning
forteller at som et underprosjekt har
man bygget en kulvertforbindelse i
form av en hundre meter lang tun-
nel som binder Medisinsenteret
sammen med sykehusbygningene.
I tillegg til at den brukes til & beve-
ge seg gar ogsa rerposten gjennom
tunnelen, og bade den og selve sen-
teret er forberedt for bruk av auto-
matiserte robot-traller.

Ut mot gata

Selv om Medisinsenteret begynner
a fa leieboerne pa plass, forteller
Eirik Moe at det fortsatt er noe le-
dig plass i fgrste etasje, fortrinnsvis
ut mot Elgeseter gate.

— Dette blir et bygg med aktivi-
tet mer eller mindre degnet rundt.
Man vil se folk i bygget fra tidlig
morgen til sent pa kveld, og med
alle glassflatene vil man kunne
speile aktiviteten fra innsiden ut til
byrommet. Ut mot Elgeseter gate
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er det noen ledige arealer som vil
vaere kremlokaler og vi jobber med
a finne attraktive leietakere slik at
resten av byen ogsa kan komme inn
ibygget og ta del i det. Onsket er &
finne noe som er utadrettet, for ek-
sempel er restaurant eller kafe noe
vi jobber med. Det er stor tro pa at
det kan fylles opp raskt og at det
skal bli attraktivt.

Forngyd leietaker
Sykehusapotekene i Midt-Norge
er den klart stgrste leietakeren i
Medisinsenteret, og administre-
rende direktgr Dag Harstad sier til
Byggeindustrien at man er godt for-
¢yd med a ta i bruk de nye lokalene.

— Det er ikke minst interessant
at vi er det forste sykehusapoteket
som leier lokaler fra private. Det
var juridisk nybrottsarbeid a fa til
en avtale, men det dette betyr for
oss er at vi har muligheten til 4 ut-
vikle sykehusapoteket i de de neste
15 arene. Fordi vi leier fra en pri-
vat akter har vi plass til det, siden
i sykehusene er areal en knapphets-
faktor. Det ville veert vanskelig 4 fa
til det som vi klarer né pé St. Olavs
hospital, sier han.

Det kan kanskje heres mye ut
at man nd skal disponere hele tre
etasjer i bygget, men Harstad peker
pa at det er stor aktivitet.

— Vi produserer mye legemidler
her. I tredje etasje har vi en stor
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Kantina er fordelt over to etasjer, dette er den nedre som ogsé er om-

kranset av materom.
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Trapp mellom nedre og @vre del av kantina.

produksjon av kreftlegemidler, i til-
legg til at foretaksadministrasjonen
er plassert her. Ogsa i andre eta-
sje har vi en stor produksjonsen-
het som skal levere legemidler til
hele Midt-Norge. Dette er sikalte
en-doser, og for produksjon av det-
te trengs automatisering, robotise-
ring og digitalisering som krever
areal som vi ellers ikke ville hatt
til disposisjon, sier han.

Harstad er ogsa veldig forneyd
med prosessen frem til ferdig bygg.

— Vi har hatt en lang og god
medvirkningsprosess, og som leie-
taker har vi gjort noen tilpasninger
som vi har bekostet selv. I det hele

har vi hatt et veldig godt samarbeid,
sier han videre.

Med hele Midt-Norge som kunde-
grunnlag er Sykehusapotekene i
Midt-Norge er betydelig virksom-
het.

Harstad forteller at man har en
arlig omsetning pa 1,6 milliarder
kroner, med totalt cirka 300 ansat-
te i foretaket.

— 180 av disse er her i Trond-
heim, som blir kraftsentrumet. Vi
ma hele tiden utvikle oss i trad med
sykehusenes behov, og arealet og
beliggenheten gjor av vi kan klare
det. Det er jo hele poenget bak in-
vesteringen, sier han.




