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Nye sygehusstrukturer — Nye trafikale udfordringer
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Baggrund | projekter for Region Hovedstaden

Hvilken rolle spiller den kollektive trafik i1 betjeningen af de eksisterende
sygehuse og hvilke udfordringer star den overfor i de kommende ar?

« Let at komme rundt med kollektiv trafik: Veerktgjer til bedre Regional
tilgaengelighed med kollektiv transport med fokus pa regionens hospitaler
« Kaollektiv transport til Hillerad og Hvidovre hospitaler — | lyset af ny

hospitalsstruktur:
Casebaseret tilgang til med fokus pa perioden frem mod de nye

supersygehuse

Analyserne repraesenterer forskellige konkretiseringsniveauer i en planproces,
hvor forskelige datakilder bringes i spil
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Fase 1 \

Kortlaegningen af
« Regionale rejsemal
« God kollektiv tilgeengelighed

“’Let at komme rundt” projektet

ﬁ:ase 2

» Gode rejserelationer
« Veerktgjskasse
Mobilitetsplan for hospital
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4 hospitaler i centralkommuner

Transportmidler

Patienter

Besggende

0% 20% 40% 60% 80% 100%

®mGang og cykel mBil fgrer = Bil passager = Kollektiv

7 hospitaler udenfor centralkommunerne

Ansatte

Patienter

Besggende

0% 20% 40% 60% 80% 100%

®Gang og cykel mBil fgrer = Bil passager = Kollektiv
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Tidsprofil for rejser til hospitaler
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Hovedkonklusioner fra fgrste fase

Generelt er der et rimelig hgjt betjeningsniveau. Hospitalernes
manglende stationsneerhed kompenseres af et hgjklasset bussystem.

Et hovedresultat af analysen er at 85% af regionens borgere kan komme
til et sygehus med maksimalt ét skift med kollektiv trafik.

Der er kollektivbrugere i alle malgrupper - ansatte, patienter og
besggende — og dermed ogsa et potentiale for en stgrre markedsandel i
alle malgrupperne
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Hovedkonklusioner fra fgrste fase

Trafikdage 2014
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Fase 2 - Udvikling af veerktgjer med fokus pa hospitalerne

* Mobilitetsplan for et hospital
» Veerktgjskasse

« Gode rejserelationer
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Fokus 1: Mobilitetsplan for Hvidovre Hospital
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Forhold for bilisterne
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Bedre bilparkering

Billigere/lettere
kollektive trafiktiltag

O —

Skattefrit bus- og togkort (Erhvervskort)
Opkelsenvice pa hospitalet (reparation og vedligehald)
Qykden kan tages med i baligenden

Pendlerayider fra og til Sationemne

Bedre cykelparkering pa hospitalet

Bedre omklzdnings- og badefaciliteter

Elcykler

Bedre forhold for cyklister i P-kaelderen

Bedre cykelstier og cykelforbindelser ved hospitalet (mange
konkrete forslag)

Direldte okelsier og ayielforbindelser fil dalionerne

Hjadp til at finde nogen at samkare med

Garanti for af kunne komme hyem, hvis samkarse! aflyses

Feserverede Ppladser til samkarselshiler

Dyre kollektive tiltag

Bedre busbetjening
Mere direkte busforbindelser mellem bolig og hospitaet
Bus og tog kommer hurtigere frem

Bedre kollektiv trafik 1 boligenden
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Fokus 2: Mobility Management vaerktgjskasse

Fokus

- Lagsninger: bus, tog ogsa i kombination med cykel,
samkarsel, parkering...

- Ansatte, patienter, besggende

Succeskriterier
- dialog med hospitaler

- dialog med kommuner, DSB, Movia, m.f.

Resultat
- Kvalificeret idekatalog til alle hospitaler
(og starre virksomheder)
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Veerktgjskasse

Information &
kampagner

Adgang til

Tilbud & rabatter kollektiv trafik

Tilpassede
koreplaner

Infotavler
Generel info
Personlig info
Kampagner

Events

e Erhvervskort Skiltning
e Introrabatter Count-down
e Bus/tog & cykel Venteforhold

Placering af stop

Optimere bussen
Tilpasse afgange
Nye linjer
Rejsetid

Pendlerbusser




Adgang til kollektiv trafik

Skiltning til stoppested eller station

M8lgrupper og overflytningspotentialer

Ansatte [ ]

Ambulante patienter [
Besagende [ |

Beskrivelse

N&r bussen kerer som den skal, ndr ansatte,
ambulante patienter og pargrende har fiet
den information om bus og tog de har brug
for, skal de ogsé kunne finde stoppesteder-
ne. Velskiltede ruter for bdde gdende og
cyklister til naermeste station(er) kan ogsd
f& flere til at bruge kollektiv trafik.

P& flere hospitaler, hvor der ikke er frit ud-
syn mellem busstop og hospital, kan det
volde problemer at finde vej. Skiltning og
naturlig understgtning af de centrale gang-
veje fra busstop til hospital er de fleste ste-
der mangelfuld, seerligt hvis man aldrig har
vaeret der far, hvilket er vilkdrene for mange
patienter og besggende.

Skiltning fra forhallen og de enkelte afdelin-
ger til neermeste stoppested (gerne med
gangtider som man kender det fra lufthav-
ne). Realtidsinformation om naeste afgang.
Gode, direkte, velskiltede og sikre gang ru-
ter. Det er alle indsatser der vil ggre det
lettere at veelge kollektiv trafik.

Veelger man at g& eller cykle fra stationer,
der ofte ikke ligger taet pa hospitalet, er der
behov for en seerlig vejvisning. Skilte p8
stationerne kan vise vej til hospitalet, og
cykel/gangruten skal ogsa veere velskiltet.

Hvordan gennemfares det

Start ved at identificere de mest benyttede
stop eller stationer. Der findes noget viden
om hvilke stop og stationer, det er mest

oplagte at benytte for patienter og ansatte
bagerst i veerktgjskassen. Alternativt kan
man spgrge ansatte og patienter direkte.
Det giver et mere preecist billede, men ogsé
kun et her-og-nu billede. Trafikselskaberne
har ogsa viden om hvor mange der stiger p&
og af ved forskellige stop, men det kan jo
godt vaere kollektiv brugere der skal til an-
dre rejsemal.

Skiltning p8 hospitalets grund: Gode gang-
stier fra indgangen til stoppestedet kan gore
det lettere at finde bussen. Hvorfor ikke
bruge ledelinjer, som man kender det fra
receptionen til mange afdelinger, til at lede
vej til bussen. Ledelinjerne kan evt. males
med ikke-permanent maling og indga i en
samlet indsats. Og kombineret med skilte
ved indgangene kan det lette adgangen til
busstoppestedet.

Skiltning fra fjernere liggende stop eller sta-
tioner: Udvelg de stop der bruges mest,
eller de stop/stationer hvor der er sveerest
at finde frem til hospitalet til fods eller pd

gangbesveerede eller svagtseende med.
Iveerksatte initiativer til glaede for de
gruppe kan ogsa vaere til glaede fi It
dre brugere.

cykel. Og husk at teenke szerlige forhold for e

Skiltningen pa hospi und ligger
klart indenfor n ressortomra-
de. Men skiltflin og pé stationerne
ligger hos ko og trafikselskaberne.

En mulig lesning for finansiering uden for
hospitalets omrade, skal findes i samarbejde
med kommunen, trafikselskabet og
DSB/lokalbaner.

Adgang til kollektiv trafik

Der kan vaere inspiration at hente i Vejdirek-
toratets Feerdselsarealer for alle (Handbog i
tilgeengelighed).

Trafikale effekter

God skiltning gor det lettere at find vej, og
tydeligger samtidig over for potentielle bus-
brugere, at der er et stoppested, og hvor
det ligger. Skiltning giver en passagervaekst
pd 0,6% i forhold til en situation uden skilt-
ning.

Andre effekter
Kan maske have en effekt p& de ambulante
patienters punktlighed?

@konomi

Alt efter storrelse og udformning koster et
skilt til udendgrs brug omkring 200 kr. hertil
kommer udgifter til montering.
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Fokus 3: Serviceeftersyn af rejserelationer til hospitaler

Fokus
- ansatte pa hospitaler

- tunge rejserelationer
..tunge mgdetider

- 4 af hovedstadsomradets hospitaler

Succeskriterier
- arbejdsredskab for hospitalerne/kommunen
- dialog med hospitaler og trafikselskaber

Resultat
- Indspark til den praktiske busplanlaegning
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Rejserelationer til hospitaler
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Rejserelationer til hospitaler
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Rejserelationer til hospitaler

| Rejser til Hvidovre Hospital kil 8:00
R £
| Rejsetid
Gangtid (Hospital)
I Gangtid (Hjem)
- Skifte- og ventetid

I skt ventetid
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Rejserelationer til hospitaler — Store

Indsatsomrader

« Stationsindretning

« Malrettet information om
skiftemuligheder

« Malrettede kampagner mod
ansatte der skifter her

« Stations/pendlercykler

« Cykelsti/skiltning

* Nedbringe skiftetider
« Shuttlebus

Greve st
105 min

Albertslund st
/ 101 min

N

Birkerod st
iy Dverodv/iM
8 min

Rejser til
Hvidovre Hospital

Skifte- og ventetider morgen

7 min

Farum st
‘25 min
kif teder
Veerlose st
24min
)
T \Malov st Buddmge Torv/Buddin
18 min Sydmarken/Gladsaxe M G\adsaxe Trafkplads
54 min 55 min ruborgveyLyngbyveJ
Ballerup st(bus) t 6m
20 min Ballerup st
182,min

gHusum Torv
60 min
Husum st (bus)
694 min

Tamvej/Slotsherrens
6 min

¢vllingevejJamvej

54 min w

eRedovre Centrum
Roskildevej/Tarnvej 49 min
56 min

° 5 min ?55 min
RadAyHyidnire:st (bus\/="‘

192'hin

o
_.Brandb oster:st(bus,
GlostrupTst yllmm:;d(u min) b T h 2”;(\52393/1@0
3

14 min

n

Brondby Strand st (b

22 min,
340 min
®Avedore Holme, Cente
Ishoj st 64 min
32 min
Hundige st
60 min

Naerum st (bus)

Fuglebakken st
21 min

Rosklldev/PeteuBang d/Tietge @35'146 min

Ellebjerg st
‘Slevv/vlgers&gmm ier Amagerbrog./Vejlands

RyparkSvanemallen st. (bus
91 min35'min

LilleyTriangel
8 ,@s(erpoﬂ st./Oslo P

; ngens NiforviMagas

KﬂStormgade/GIyptoteke

A
Dybbelsbro’st:(bus)
fmve stEnghaveve

Bella Center st (bus
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AEndret hospitalsstruktur — Hillergd case

Hospitals- og Psykiatriplan 2020

Hospitalerne i Helsingar, Frederikssund og Hillerad fusionerer pa et
nybygget hospital ved Hillergd: Nyt Hospital Nordsjaelland. Helsingar
Hospital lukkede i 2013

Hillerad Hospital skal fungere frem til det nye hospitalsbyggerii den
sydlige del af Hillergd star klart i 2020

De trafikale udfordringer

5.000 ansatte
> 500.000 ambulante
patienter pr ar
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AEndret hospitalsstruktur — Hillergd case

Hospitals- og Psykiatriplan 2020

« Hospitalerne i Helsinggr, Frederikssund og Hillerad fusionerer pa et
nybygget hospital ved Hillergd: Nyt Hospital Nordsjaelland. Helsingar
Hospital lukkede i 2013

« Hillerad Hospital skal fungere frem til det nye hospitalsbyggerii den
sydlige del af Hillergd star klart i 2020

De trafikale udfordringer
« 5.000 ansatte

patienter pr ar besag
Rejser t/r per
hverdag 5.600 4.800 1.800 12.200
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Kollektiv rejsetid i minutter til Hillergd Hospital, 2014
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Hillerad Hospital - Rejsetider og antal skift

* Andel af ansatte og ambulante patienter, der kan komme til Hilleragd
Hospital indenfor hhv. 20, 30 og 60 minutter med kollektiv trafik

<20 <30 <60
Rejsetid
minutter | minutter | minutter

Ansatte 16 % 24 % 67 %

Ambulante patienter 8 % 14 % 67 %

« Andel af ansatte og ambulante patienter med skift, hvis de alle
bruger kollektiv transport for Hillerad Hospital

Ambulante patienter 16 % 45 % 27 % 11 %
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<=, B 0 - 10 min . : r
" traﬁkdage 10 - 20 min : ' : X
ny viden og netvaerk 20 - 30 min
30 - 40 min
40 - 50 min ez *“ b
. . B 50 - 60 min h £
Kollektiv/Bil B Over 60 mi

Forskel i rejsetid mellem
kollektiv trafik og bil for
rejser til Hilleragd Hospital

Kollektive rejser i naerheden
af hospitalet er fuldt
konkurrencedygtige med
bilen

Jo leengere man kommer veek -{ 3§
fra stationsomrader, jo h

darligere er den kollektive
betjening, og dermed ogsa
rejsetidsforholdet.
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TEtrapIan - Lille Nord
T,
. - Gribskovbanen
" H&H}f&lﬁge - Frederiksveerkbanen
B so0s
- S-tog
. - Tisvildelejebanen
Korridorer —_EG
B 377

Rejsestrgmme o0g
tilgeengelighed i korridorer

- Potentialer baseret pa
ansatte/patienters bopeel

 Hvilke korridorer skal have .
starst fokus i en strategi for at ‘
forbedre tilbuddet til kunderne? . @
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22% 12%
14% 21%
5% 6%

@vrige

Lille Nord
Gribskovbanen
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600S
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8% 12%
6% 11%
27% 17%
5% 6%
6% 9%
7% 7%

R .
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Hillergd St. — Et centralt skiftepunkt

« 70-75 % af de rejsende til hospitalet, som har skift pa
deres rejse, kommer via Hillergd St.

« Fokus pa korrespondancerne ved skiftet mellem hhv.
busser til og fra hospitalet og lokaltogene og S-tog pa
stationen

* Information f@gr og under rejsen

— Ved indkaldelse af patienter evt. ved at henvise til
hospitalets hjemmeside

— Orienteringsinformation pa stationen, sa man kan finde vej
— Ved stoppestedsstander, sa det er tydeligt at her kan man

komme til hospitalet
— Realtidsinformation pa station, stoppesteder og hospital
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Korrespondancer — Hillergd St
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Korrespondancer — Hillergd St
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De anvendte data og metoder

Der er til brug for analyserne udviklet GIS-baserede redskaber, hvor
kollektive kareplaner, digitale vejnet, adresser samt BBR registeret indgar.

« Kollektive net, stoppesteder og kgreplaner - Rejseplanen.dk,
indarbejdet i en tilgeengelighedsmodel (TPRejsetid) med algoritmer som
finder den hurtigste rejse gennem nettet pa et givent tidspunkt.

« Udleegning af ruter og opsamling af rejsetidskomponenter
« Korrespondanceanalyser pa knudepunkter
* Vejnet med hastigheder og laengder, treengselstillaeg

« Adresser for patienter opgjort pa postnumre, efterfalgende fordelt efter
boligteethed jf. BBR

 Adresser for ansatte

Wi

4

L



Tetraplan

¥/ trafikdage

Wi
4

Konklusioner

« Den kollektive trafik spiller en vaesentlig og ngdvendig rolle i
trafikbetjeningen af sygehusene.

« /Endringerne | sygehusstrukturen, hvor mindre sygehuse lukkes eller
fusioneres giver patienter og ansatte laengere rejsetider og maske
besveerligere rejser.

 Stigende efterspgrgsel i de kommende ar, eksempelvis forventes en 50 %
stigning i antallet af ambulante behandlinger pa Hvidovre Hospital frem
mod 2021.

« Det er derfor vigtigt at fastholde den kollektive trafiks markedsandele til
sygehusene ogsa for at begraense stigningen i biltrafik, efterspargsel pa
parkering

L
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Konklusioner

* De udviklede metodikker til detaljerede analyser af rejsestramme og
tilgeengelighed har vist sig anvendelige til at udpege hvilke korridorer, linjer
og stoppesteder/ knudepunkter, som spiller en vigtig rolle for kunderne pa
den kollektive rejse til sygehuset

 Viser hvor potentialerne er stgrst og hvor der kan saettes fokus pa at
optimere betjeningen
« Der er noget at hente ved at bringe regionernes data i spil i analyserne



