BOLGEBLIKK

Arstadhuset

Balgeblikk vant oppdraget med planlegging,
utforming og prosjektering av Arstadhuset,
gamle Kvinneklinikken pd Haukeland
universitetssykehus. Ca 20 000m?2
omprosjekteres til psykisk helsevern, rus, |
tillegg til somatisk avdeling og kobling til
Sentralblokka pa sykehuset. Arstadhuset skal
veere preget av en vennlig, imgtekommende,
apen og trygg atmosfaere. Bygget skal
understgtte tverrfaglig samhandling og
pasientbehandlingen gjennom de ulike fasene
I pasientforlgpet. Utformingen av bygget skal
bidra til & redusere stress og aggresjon for
pasientene og malsetningen om redusert og
riktig bruk av tvang innenfor psykisk
helsevern. Pasienten skal involveres aktivt |
behandlingen og medvirke iht. eget funksjons-

og mestringsniva.

TILTAKSHAVER Helse Bergen HF
BRUTTOAREAL 20000 m2
PROSJEKTKOSTNAD Ca 500 MNOK
FERDIGSTILT Pagar

Arstadhuset skal bl.a. inneholde funksjoner for:

@yeblikkelig hjelp for pasienter som er i behov av
psykiatrisk helsehjelp og pasienter som trenger
tverrfaglig spesialisert behandling for
rusmiddelmisbruk. Pasienter med seerlig vanskelige
og kompliserte tilstander, med alvorlig suicidalrisiko
og med utagerende atferd (obs grenseoppgang med
Lokal sikkerhet). Videre for pasienter som trenger
opphold i lukket akuttavdeling for psykose- og
stemningslidelser. For rus pasienter som trenger

opphold i en forsterket avrusningspost.
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| tillegg behandling for pasienter med seerlig
kompliserte alderspsykiatriske tilstander og
debuterende sammensatte tilstander hos eldre. Det
skal ogsa etableres en spesialisert enhet i sykehuset
med spisskompetanse i forhold til unge mennesker
(15-30 &r) med schizofreni-spektrum lidelser. Til
slutt skal bygget inneholde spesialiserte polikliniske
tilbud som bl.a. Alderspsykiatri, nevrostimulerende
behandling (ECT og TMS), tidlig oppdagelse av

psykose, nevropsykologi og psykosomatisk medisin.
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