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Banevejen Trafik- og parkeringsforhold ved Regionshospital Viborg

INDLEDNING

Dette notat indeholder en analyse af den fremtidige trafikbetjening af p-huset ved Regionshospi-
tal Viborg (RHV) fra vejen i banegraven (Banevejen) og sekundeert fra rundkgrslen ved Sct. Jgr-
gens Vej og Toldbodgade.

Notatet sammenfatter forudsaetningerne for det geometriske design af kryds og straekninger pa
Banevejen ved RHV. Det geometriske projekt fremgar af tegning nr. 1221 og 1222.

Notatet redeggr for den forventede fremtidige trafikbelastning og det forventede fremtidige par-
keringsbehov.

Endeligt peger notatet pa nogle optimeringsmuligheder i det foreliggende projekt for ankomst-
pladserne ved den nye hovedindgang og ved det nye akutcenter.

Som dokumentation for trafikafviklingen er der udfgrt Vissim simuleringer.

FORUDSATNINGER FOR DET GEOMETRISKE DESIGN

Der har i designet af trafiklgsning vaeret et szerligt fokus pa felgende forhold:

e At ikke stedkendte trafikanter kan finde deres destination uden omvejskgrsel

e At sikre fremkommeligheden pa Banevejen under spidsbelastninger

e At p-husene tgmmes med acceptable kgleengder under spidsbelastninger

e At skabe tilgeengelighed til RHV for alle trafikantgrupper herunder buspassagerer

e At den geometriske udformning sikrer stor grad af trafiksikkerhed

e At der er store stigninger pa Heibergs Allé og Banevejen

e At RHV skal kunne betjenes med stgrre kgretgjer pa Heibergs Allé til iltanlaegget mv.
e At Alhedestiens forlgb fra Helhedsplanen for Viborg Baneby indarbejdes
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3. OVERORDNET TRAFIKSTRUKTUR

Oplaeg til fremtidig trafikstruktur er praesenteret pd nedenstdende diagram:

Ambulance
------- Besogende / ambulante patienter
~  Personale

Varer / forsyning
———  Primeer cykel-/gangsti
o Busstop
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3.1

Udformning af vejnet omkring ankomstpladser og gstlig ende af nyt p-hus

Banevejen udformes med to gennemgaende spor og svingspor i krydsomraderne. Den skiltede
hastighed er 50 km/t. Der er enkeltrettede cykelstier langs vejen frem til krydset ved det nye p-
hus. Mellem Banevejen og den forlagte jernbane er der en spuns, og syd for banen forlgber Alhe-
destien, der sammen med banen har et hgjere liggende tracé end Banevejen. Der etableres kun
et fortov fra Gl. Arhusvej og rundt langs nordsiden af vejen frem til krydset med Heibergs Allé,
hvor fortovet fortsaetter op ad Heibergs Allé
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Figur 1 Udformning af vejnet omkring ankomstpladser og gstlig ende af nyt p-hus (udsnit af tegning nr.
1222)

Heibergs Allé anvendes kun til intern trafik og ensrettes mod det nye p-hus. Hastigheden skiltes
ned til 30-40 km/t, hvorved forbindelsen fredeligggres, og der skabes et sikkert og overskueligt
miljg omkring ankomstpladserne. Heibergs Allé gennem selve Hospitalet ensrettes fra det gamle
p-hus mod det nye p-hus undtaget herfor er stgrre varetransporter.

Krydset mellem Banevejen og indkgrsel til Heibergs Allé udformes som et prioriteret vigepligts-
kryds. Der etableres bade hgjresvings- og venstresvingspor af hensyn til fremkommeligheden,
for muligheden for at stoppe op og orientere sig via skiltning og for at sikre cyklisternes sikker-
hed.

Krydset ved p-husets gstende udformes delvist som en rundkgrsel, hvis udkgrsel til Banevejen er
signalreguleret. Alhedestien krydser Banevejen, og fortsaetter pd nordsiden af Banevejen. Der
anlaegges buslommer pa begge sider af Banevejen, og et fodgaengerfelt betjener buslommen pa
sydsiden.

Fra buslommerne er der en gangforbindelse frem til ankomstpladsen ved hovedindgangen. Gang-
forbindelsen har et laengdefald p& omkring 35 promille, hvilket ngdvendigggr en lav stgttemur
mellem stien og Heibergs Allé, som her har et laengdefald pa op til 65 promille.
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3.2

Forsyning af iltanlaeg og ngdgeneratorer sker via Banevejen og Heibergs Allé. Lastbiler vender
rundt inde pd omrddet med generatoren som i dag, og kgrer tilbage til rundkgrslen. Kgretgjer
over 8 meter skal kgre henover rundkgrslens midterg, som designes hertil, og frem mod signal-
anlaegget.

Der opsaettes det ngdvendige antal orienteringstavler pd Banevejen, sd trafikanterne kan finde
frem til deres destinationer ved RHV uden omvejskgrsel.

Pa planerne er angivet et muligt tracé for placering af stgjskaerme.

Udformning af vejnet omkring vestende af nyt p-hus og busdepot

Banevejen har to gennemgdende spor samt svingspor. Der Igber en dobbeltrettet faellessti ind
gennem p-huset, hvor der er cykelparkerings langs stien. P& sydsiden af p-huset anlaegges en
pendlersti.

Der etableres et signalreguleret kryds, hvor der af hensyn til sikkerheden for stitrafikanterne
reguleres med bundet venstre- og hgjresving pd Banevejen. Fra p-huset og busdepotet etableres
henholdsvis en hgjre- og en venstresvingsbane med tilhgrende grgnne pile.

Figur 2 Udformning af vejnet omkring vestende af nyt p-hus og busdepot (udsnit af tegning nr. 1222).

For at sikre mangvrearealer og oversigt til en glidende trafikafvikling ind og ud af p-huset inddra-
ges de f& p-base beliggende mellem ind- og udkgrslerne samt ved de fgrste ramper i huset.

Busserne kan kgre ind pd busdepotet fra bdde @st og vest via en indkgrsel lige nord for fodgaen-
gerfeltet. For at sikre kapaciteten i krydset skal der ske en detektering af busserne, saledes at
der kun efter anmeldelse tages hensyn til busserne i signalprogrammet. Der etableres eventuelt
en selvstaendig busbane fra gst.

P-huset kan ikke betjenes via Pakhusvej.
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4.1

TRAFIKAFVIKLING

Der er foretaget en raekke trafiksimuleringer af krydsene for at eftervise, at disse har den for-
ngdne kapacitet i spidsbelastninger. Det drejer sig om i alt seks trafikale scenarier simuleret hhv.
morgen og eftermiddag i &r 2020, i 8r 2030 samt for en stresstest for situationer morgen og ef-
termiddag med ekstra 300 parkeringspladser.

Trafikale scenarier

Det er valgt at opstille en trafikmodel, hvor antallet af biler i spidsbelastningerne er bestemt ud
fra det samlede antal p-pladser omkring RHV, dvs. det nye p-hus, det gamle p-hus og pladserne
omkring de nye og gamle forpladser. Maengde af trafik til og fra én p-plads er fastlagt gennem
udfgrte trafiktzellinger pd hhv. Viborg, Vejle og Skejby Hospital.

Det giver fglgende maengder trafik pd en spidstime, som er orienteret mod/fra det nye p-hus og
til de to signalregulerede kryds ved Banevejen:

Tabel 1 Antal biler til/fra pa én time

Tidspunkt for spidstime Til nyt p-hus | Fra RHV til Banevejen P& Banevejen

Morgen 2020 336 142 1050
Eftermiddag 2020 134 442%* 1050
Morgen 2030 370 156 1300
Eftermiddag 2030 147 497%* 1300
Morgen med plus 300 505* 175 1450
(stresstest)

Eftermiddag med plus 300 201 600%* 1450
(stresstest)

*Det er i praksis trafikafviklingen p8 Gl. Arhusvej, Baneg&rds Allé og Sct. Jorgens Vejs/Toldbod-
gade, som er bestemmende for den maksimale trafik, som kan ledes ind p& hospitalsomr8det.

**Af trafikken fra det gamle p-hus forudsaettes omkring en tredjedel (omkring 100 biler) at kore
fra omr8det i eftermiddagsspidstimen via Banevejen grundet kapacitetsmanglen p8 Sct. Jorgens
Vej/Toldbodgade - disse biler indg8r i ovenst8ende. Det forudseettes, at de resterende op til ca.

100 biler i timen afvikles via rundkgrslen ved Sct. Jorgens Vej. Uden for spidstimen forventes en
stgrre andel af trafikken at veere orienteret mod Sct. Jorgens Vej.

I trafikken til det nye p-hus forventes omkring 20 biler i spidstimen at ankomme fra de nye for-
pladser efter afsaetning. Omkring 20-40 biler forventes at ankomme fra Sct. Jgrgens Vej via Hei-
bergs Allé om morgenen til det nye p-hus.
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4.2 Resultat af trafiksimuleringer
Udvalgte resultater er vist i nedenstdende tabeller. For de ligeudkgrende pd Banevejen er angivet
den hardest belastede retning.

Tabel 2 Udvalgte resultater af trafiksimuleringer i ar 2020

Lokalitet Gennemsnits- | 95 % kgfraktil | Middelforsinkelse
Ar 2020 keleengdeim |[im Antal sek.
Indkgrende morgen

Venstresving vestende nyt p- 17 82 44
hus

L|geudk.¢rende morgen 8 84 10
Banevejen samme kryds

Udkgrende eftermiddag

Vestende nyt p-hus 8 45 33
L|geudk_¢z)rende eftermiddag 9 98 12
Banevejen samme kryds

Udkgrende eftermiddag

@stende nyt p-hus 17 >8 44
L|geudk_¢z)rende eftermiddag 10 80 13
Banevejen samme kryds

Tabel 3 Udvalgte resultater af trafiksimuleringer i ar 2030

Lokalitet Gennemsnits- | 95 % kgfraktil | Middelforsinkelse
Ar 2030 kgleengdeim |im Antal sek.
Indkgrende morgen

Venstresving vestende nyt p- 19 86 46
hus

L|geudk_(2)rende morgen 14 126 13
Banevejen samme kryds

Udkgrende eftermiddag

Vestende nyt p-hus 8 >3 35
L|geudk_(2)rende eftermiddag 14 133 14
Banevejen samme kryds

Udkgrende eftermiddag

@stende nyt p-hus 16 >8 41
L|geudk_¢rende eftermiddag 13 103 11
Banevejen samme kryds

Ovenstaende forsinkelser svarer i hovedtraek til, at langt de fleste trafikanter bliver afviklet i fgr-
ste signalomlgb i krydsene. Dvs. at kun meget fa vil opleve at se rgdt lys to gange i samme
kryds. Selvom kglaengderne i korte perioder overskrider laengden pa et givent svingspor, opstar
der ikke "kritisk” kg, der giver problemer for den samlede trafikafvikling.

Rejsetiden for en gennemkgrende trafikant pd Banevejen i spidstimen forgges med omkring 15-
25 sekunder i &r 2020 og 20-30 sekunder i ar 2030 ar, som fglge af de to signalregulerede kryds
pa straekningen.
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Resultaterne af stresstesten er gengivet i Tabel 4.

Tabel 4 Udvalgte resultater af trafiksimuleringer i stresstest

Lokalitet - fra til mod Gennemsnits- | 95 % kgfraktil | Middelforsinkelse
Stresstest med plus 300 plad- | kgleengde i m i m Antal sek.

ser

Indkgrende morgen

Venstresving vestende nyt p- 23 155 16

hus

Ligeudkgrende morgen

Banevejen samme kryds 40 200 >1
Udkgrende eftermiddag

1 42
Vestende nyt p-hus 6 96
Venstre.svmg eftermiddag 55 151 20
Banevejen samme kryds
Udkgrende eftermiddag

1 4
@stende nyt p-hus 8 60 6
Ligeudkgrende eftermiddag 21 128 13

Banevejen samme kryds

Ovenstdende resultater er stadig tilfredsstillende, men angiver at Banevejen er ved at have op-
brugt sin kapacitet i spidstimerne. Indeholdt i stressanalysen er stadig, at Banevejen aflaster
Heibergs Allé mod Sct. Jgrgens Vej med 100 biler/timen.

Selvom at kgleengderne i flere korte perioder overskrider leengden pa et givent svingspor, opstar
der ikke "kritisk” k@, der giver problemer for den samlede trafikafvikling.

Rejsetiden for en gennemkgrende trafikant pa Banevejen i spidstimen forgges nu med omkring
40-95 sekunder som fglge af de to signalregulerede kryds pa straekningen.
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5.1

5.2

5.3

5.4

ANBEFALINGER OG FORSLAG TIL OPTIMERINGER

Det anbefales, at der kigges naermere pa folgende forhold, der kan veere med til at sikre en god
og sikker trafikafvikling omkring RHV. Bemeerkninger til den konkrete udformning af arealer inde
pa hospitalsomradet bygger pa et projektforsalg fra RHV af januar 2014.

Udarbejdelse af parkeringsstrategi og tiltag til at nedbringe parkeringsbehovet
Behovet for p-pladser til RHV i fremtiden kan diskuteres. Sammenlignes antallet af p-pladser og
hospitalsaktiviteterne med andre hospitaler, ma der i ar 2018/2020 forventes et stort pres pa de
omkring 1.100 parkeringspladser ved RHV.

Den faktiske belastning vil afhaenge af mange forhold som fordelingen mellem og serviceniveauet
for ansatte og patienter/pargrende, udvikling i ambulantbehandlinger, serviceniveauet for den
kollektive trafik, tilgaengeligheden for cyklister osv. Disse forhold anbefales undersggt og samlet i
en parkeringsstrategi.

Det forventes, at de ansatte vil fylde hele det gamle p-hus og mindst 50 % af det nye p-hus. Det
ber derfor overvejes at reservere nogle etager kun til pargrende og patienter, da disse typisk vil
ankomme senere end de ansatte. For at mindske omvejskgrsel anbefales, at der indfgres dyna-
misk p-henvisning.

For at mindske det fremtidige parkeringsbehov er det seerligt vigtigt at understgtte og fremme
mulighederne for at komme til RHV med cykel og kollektiv trafik. Etableringen af let tilgaengelige
"kys og kgr-pladser” er ogsa vigtig, idet de fremmer muligheden for at pargrende kan afsaette en
ansat/patient uden at skulle anvende en parkeringsplads.

Optimering af faldforhold ved rampe til ankomstplads ved akutindgang

Den viste rampe til ankomstpladsen ved akutindgangen har et forlgb med 60, sa 150 og sidst 60
promille. Samtidig er plateauet ved stoppositionen med de 60 promille meget kort. For mange vil
det opleves utrygt at skulle forcere en rampe med 150 promille, hvor de risikerer at skulle stand-
se. Samtidig vil en sd stor haeldning kraeve en omkostningstung opvarmning om vinteren.

Det anbefales at aendre rampeforlgbet til hhv. 40, 90 og 40 promille, samt at udvide plateauet
ved stoppositionen nogle meter. Optimeringen kraever, at hele forpladsen far et laengdefald pa
omkring 30 promille midt pa pladsen, hvilket kan lade sig ggre samtidig med, at koterne rundt
langs bygningsfacaden fastholdes.

@get tilgengelighed fra stationsomrade til hovedindgangen

For at sikre en tilfredsstillende tilgeengelighed, uden trapper og stigninger pa over 50 promille,
for gangbesvaerede og kgrestolsbrugere fra stationsomradet frem mod hovedindgangene anbefa-
les det, at der skabes en forbindelse fra stien gennem p-huset via gangbroen frem til ankomst-
omradet. Dette fordrer, at elevatortdrnet i p-huset og stien frem hertil bearbejdes i detaljen, og
at der sikres en god skiltning.

@gede bredde af fortove omkring ankomstpladser

Fortovene omkring ankomstpladserne bgr udformes iht. normalveerdier i Vejreglerne, saledes at
en fodgaenger og en kgrestol kan passere hinanden i de primaere ganglinjer svarende til en mini-
mumsbredde pa 1,90 meter.

Ved akutindgangens kiss and ridepladser er der kun et 1,50 meter bredt afsaetnings- og gang-
areal. Dette bgr vaere min. 1,90 meter for at ind- og udstigning ikke blokerer for anden trafik pa
fortovet. En mulig Igsning er, at begge forpladser forskydes mod vest, saledes at ovenstdende
krav kan overholdes. Forskydningen kan tilvejebringes uden at andre pa pladsernes indretning
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5.5

ved at inddrage det areal, som ensretningen af Heibergs Allé frigiver. Dette kraever, at spunsen
mellem vejen og pladserne flyttes mod vest.

Optimering af mangvrearealer for en minibus

En minibus kan ikke/har meget svaert ved at komme ud fra ankomstpladsen og ud pa Heibergs
Allé - szerligt ved hgjresving. Der vil veere et anseligt antal af denne kgretgjstype dagligt, og
busserne bgr kunne afvikles uden ekstra bakkemangvre og uden at inddrage den modsatte kgre-
bane. Det ngdvendige areal kan findes gennem mindre justeringer.



