Bydelsdirektgrens forslag til innspill:

Bydelen er enig i at forslaget om Gaustad Sar rokkl dver ring 3 ser ut til & veere det mest
fremtidsrettede og som ogsa ivaretar behovenet fekspanderende universitet og arealer for
boliger til en voksende befolkning.

En organisasjonsmodell med klyngelgsning rundt $jorier som indremedisin/geriatri,
mor/barn og ortopedi angis som den som vil fungpess for fremtidens sykehus med gode
helhetlige pasientforlgp. En nivadelingsmodellevidtter var mening ivaretatt omrade- og
lokalsykehusfunksjonen best, men denne blir ikkeeéalt av utvalget.

Lokalsykehus/omradesykehusfunksjonen er lite drgften fyldige rapporten, men det er i
kapittel 4 nevnt at denne kan reduseres med 1223tibg overfares til eksterne enheter.

BGA mener kommunen i sin hgringsuttalelse og ifstintidige samarbeid med OUS om de
videre planene bgr vektlegge at den resterendésidehusfunksjonen i det hgyt spesialiserte
sykehuset blir i varetatt til beste for pasientene.

Bydelen er tilfreds med at det fastslas at LovisegiDiakonale Sykehus og Diakonhjemmets
sykehus vil fa en styrket lokalsykehusfunksjordeti som kommer og er tenkt & ta mye av
den befolkningsveksten som forventes for byen.eDéttmuligens kunne apne for at
sykehusene i fremtiden vil vaere store nok til &ilkake et akuttkirugisk mottak for
opptaksomradet. Det vi da fremsta som et "fullvgttthkalsykehus med de tre
kjernefunksjonene som det i en tidligere definisyan forventet av et lokalsykehus:
medisinsk klinikk og mottak, kirurgisk klinikk ogattmottak og psykiatri/rusklinikk med
akuttmottak.



