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1 Forvaltningschefens/verkstallande direktorens
kommentar

1.1 Vasentliga hiandelser

Sodertilje sjukhus har for 2026 fatt ett 6kat varduppdrag inom huvuduppdraget med
3,36 %. Utover det har sjukhuset fatt ett utokat uppdrag med 1000 vardtillfallen
avseende geriatrisk vard samt ett nytt uppdrag inom oppenvardskardiologi,
Hjartcentrum. Sjukhusets produktion inom huvuduppdraget, mitt i DRG-poéng,
uppgar till 99 % ackumulerat april.

Sjukhuset redovisar fortsatt en hog tillgdnglighet. For april uppnar sjukhuset en
tillganglighet till mottagning pa 88 %, vilket ar 6ver malnivan pa 70 %. Tillgdnglighet
till behandling uppnar 96 %, vilket aven det ar 6ver malnivan pa 80 %.

Framtagandet av tertialrapporten har paverkats av ett omfattande driftavbrott hos IBM
till foljd av en brand i ett datacenter i Nederlanderna. Driftavbrottet har medfort
begrinsad tillgang till IBM Controller samt vissa relaterade rapporterings- och
konsolideringsfunktioner under delar av rapporteringsperioden.

Mot denna bakgrund har vissa ekonomiska sammanstillningar och tabeller tagits fram
genom alternativa och mer manuella arbetssitt an normalt. Detta innebar att vissa
tabeller, sammanstéllningar och detaljeringsnivaer kan avvika fran ordinarie
rapportering och att delar av den ordinarie kvalitetssdkringen har behovt anpassas.

Bedomningen ar samtidigt att tertialrapporten ger en tillforlitlig 6vergripande bild av
verksamhetens ekonomiska och verksamhetsmaissiga utveckling per tertialet.

Sodertilje sjukhus redovisar ett negativt resultat pa 24,4 miljoner kronor ackumulerat
april. Avvikelse jamfort med periodiserad budget har minskat och uppgar dven den till
-24,4 miljoner kronor. Sjukhusets intdkter avviker positivt med 2,7 % samtidigt som
kostnaderna avviker negativt med 6,4 % jamfort med periodiserad budget.

De hogsta kostnadsavvikelserna jamfort med ackumulerad budget avser
bemanningskostnader, material och sjukvardstjanster.

Sjukhuset rapporterar en arsprognos pa -6 miljoner kronor, vilket ar 16 miljoner
kronor sdmre dn drets resultatkrav. Den negativa prognosen hanfors framst till
bemanningskostnader, material och sjukvardstjanster. Kostnaderna paverkas bland
annat av ett 6kat antal vardplatser, arbetet med att 6ka och bibehalla en god
tillganglighet samt en fortsatt 1ag andel inhyrd personal.
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2 Styrning och ledning

2.1 Verksamhetsfakta
Sedan 1 januari 2025 drivs Sodertilje sjukhus som en férvaltning inom
akutsjukhusnimnden (ASN).

Sodertilje sjukhus ar ett akutsjukhus som bedriver basal specialistvard inom bade akut
och planerad vard och ir dven ett undervisningssjukhus med en
universitetssjukvardenhet.

Sjukhuset tillhandahaller basal specialistvard dygnet runt, aret runt inom
internmedicin, kirurgi, ortopedi, urologi, anestesi, gynekologi inklusive forlossning
samt geriatrik inklusive avancerad hemsjukvard och palliativ vard. Pa sjukhuset finns
aven nirakut, barn- och ungdomsmottagning, neurologisk 6ppenvard,
rontgenverksamhet och ett av tvd Diagnostiskt Centrum inom Region Stockholm.
Sjukhuset har dven ett uppdrag avseende utékad radgivning och samordning av vard
for patienter med langvarig smarta och uppdraget Min barnmorska Sodertilje, en
vardform dar en liten grupp av barnmorskor foljer en kvinna och hennes familj genom
graviditet, fodsel och forsta veckan med det nyfodda barnet. Under 2026 tillkom ett
nytt uppdrag avseende kardiologisk 6ppenvard, Hjartcentrum.

Region Stockholms vision "Region Stockholm - for en jamlik, 6ppen, hallbar och
konkurrenskraftig Stockholmsregion dar invanarna ges likvardiga livschanser och hog
livskvalitet”, ar vagledande for verksamheten.

Med orden ”Sodertilje sjukhus - Ditt sjukhus genom livet” ska sjukhuset vara det
sjalvklara valet for invdnarna i kommunerna Sédertilje, Nykvarn, Salem och Botkyrka.
Sjukhuset ska genom god tillganglighet och kvalitet vara ett attraktivt alternativ aven
for andra patienter inom och utom regionen.

2.2 Mal

2.2.1 Héilso- och sjukvarden ar behovsstyrd, jimlik och forebygger ohiilsa

Tillganglig halso- och sjukvard pa ratt niva utifran patientens behov

Kommentar

Att sikerstilla tillgdnglig vard utifran patienternas behov ar av hogsta prioritet for
sjukhuset. Under 2025 bedrevs ett malmedvetet arbete for att forbattra
tillgangligheten, vilket gav mycket goda resultat. Under 2026 fortsatter sjukhuset detta
arbete for att bibehalla den goda tillgdngligheten. Detta sker dels genom
regionsgemensamt arbete med produktions- och kapacitetsstyrning samt arbete i s&
kallade stromgrupper, och dels genom lokalt arbete pa sjukhuset. Interna processer och
arbetssitt ses 6ver med forbattrad visualisering och tétare avstimningar 6ver
verksamhetsomradesgrianserna.
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I borjan av 2026 flyttade de geriatriska vardavdelningarna in i nya,
verksamhetsanpassade lokaler och det geriatriska uppdraget utokades. Detta mojliggor
ytterligare optimering av arbetssétt och processer.

Bland annat gors sarskilda insatser for att optimera vardflodet for skora dldre. Ett
exempel 4r att geriatriska patienter med akut hoftfraktur laggs direkt pa geriatrisk
avdelning for sammanhallen vard preoperativt, postoperativt och i rehabiliteringsfas.

Utfall fg | o8NoS” RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar up;;f:llel Malvéarde Malvirde
Andel vintande till behandling inom 90 dagar
hos specialist 96 % 80,6 % >=80 % 80 %
(Regionfullmdktige)
Kommentar

Andelen patienter som far behandling inom 90 dagar ar fortsatt mycket hog, hogre &n motsvarande period
foregaende ar. Det sjukhusovergripande arbetssatt som inférdes 2025 fungerar val.

Andel vantande till forsta besék inom 30
dagar hos specialist 88 % 94 %
(Regionfullmdktige)

Oka fran ar
2025

Kommentar

Andelen patienter som far nybesok hos specialist inom 30 dagar ar fortsatt hog. Jamfért med arssiffran for 2025
som var 75%, uppnas malvardet. Det &r sarskilt viktigt att hdlla dessa koer korta infor sommaren, da den elektiva
varden minskar och kderna tenderar att 6ka.

Viantetid till férsta lakarbedomning vid besok
pa akutmottagning 35 43
(Regionfullmdktige)

Minska fran
ar2 025

Kommentar

Pa akutmottagningen arbetar sjukhuset vidare med de arbetssatt som gav goda resultat foregaende ar. Under
2025 hade Sodertalje sjukhus kortast vantetid till forsta lakarbedémning av regionens akutmottagningar, och
denna tid har kortats ytterligare under 2026.

Total vistelsetid pa akutmottagning 213 209 Minska fran
(Regionfullmdktige) ar2025
Kommentar

Den totala vistelsetiden pa akutmottagningen ar fortsatt jamforelsevis kort men nagot hogre jamfort med
foregaende ar, vilket beror pa hog belastning under infektionssdasongen.

Varden ar sdker, effektiv och har god kvalitet

Kommentar

Sjukhusets forbattringsarbeten syftar till att skapa forutsattningar for en vard som ar
saker, effektiv och av hog kvalitet.

For att skapa en larandeorganisation behovs struktur och kunskap i teambaserat,
medarbetardrivet forbattringsarbete och aktiviteter for detta planeras for chefer och
medarbetare under aret. De forum som finns for ledning och styrning 6ver
verksamhetsgranserna fortsatter att vidareutvecklas.
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Under 2026 prioriteras bland annat forstarkt patientmedverkan, bade i det direkta
vardmotet och i utvecklings- och férbattringsarbeten. En ny organisation for
patientvigledning med h6jd kompetens ar pa plats. Uppfoljning av patientupplevelse
har stiarkts genom att samtliga patienter nu far en digital néjdhetsenkat PREM (Patient
Reported Experience Measures) efter avslutad vardtid och vardbesok.

For att oka patientsakerheten i vardens overgangar samt stodja omstallningen till god
och nira vard finns sedan en tid en vil fungerande samverkan med kommunerna och
primérvarden i naromradet. Inom ramen for styrgruppen "God och nara vard" drivs
fortsatt gemensamt arbete med Sodertilje kommun, SLSO primarvard (Stockholms
lans sjukvardsomrade) och 6ppenvardspsykiatrin. Under 2026 kommer fler kommuner
att ansluta till detta samarbete.

Arbetet med att effektivisera vardflodet, bade internt och i 6vergangen till kommunal
omsorg, fortsatter med oférminskad kraft. For att underlitta vardévergangar for de
skora dldre pagar flera aktiviteter, dir geriatrisk konsult bade pa akutmottagningen och
pa niirliggande SABO (sirskilda boenden) dr goda exempel. En utmaning under 2026
ar neddragna korttidsplatser inom kommunal omsorg, vilket forsvarar
utskrivningsprocessen. Trots detta ligger utskrivningsklara dagar fortsatt pa en lag
niva.

Prognos-

. . Utfall fg or RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppslelel Malvirde Malvirde
Antal utskrivningsklara dagar till kommunen Bibehalla
per vardtillfalle 04 01 eller minska
(Regionfullmdktige) ! ! fran ar

2 025
Kommentar

Antal utskrivningsklara dagar &r ndgot hogre an det ackumulerade vardet pa 0,2 fér 2025 men bibehalls anda pa
|ag niva. Data tas fran LifeCare.

2.2.2 Verksamheten ir langsiktigt hallbar och kostnadseffektiv

Region Stockholm har en langsiktig ekonomisk uthallighet

Kommentar

Sjukhuset redovisar ett negativt resultat pa 24 miljoner kronor ackumulerat april.
Resultatet ar 24 miljoner kronor samre adn periodiserad budget. Sjukhusets intakter
avviker positivt med 2,7 % och de totala kostnaderna, inklusive avskrivningar och
finansnetto, avviker negativt med 6,4 % jamfort med ackumulerad budget. Per april
rapporteras en arsprognos som uppgar till -6 miljoner kronor, vilket innebar en negativ
avvikelse jamfort med arets resultatkrav pa 16 miljoner kronor. For ytterligare
kommentarer se avsnitt 5 ekonomi.
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Utfall Prognos- RE
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall g ar uppsf:IIeI Malvirde Malvirde
Administrativa kostnader ska minska Enligt
(Regionfullmdktige) 22,8 mkr 21 mkr 65,2 mkr budget
2026

Kommentar

Sjukhuset uppvisar en negativ kostnadsavvikelse ackumulerat april jamfort med periodiserad budget. Avvikelsen
hanfors till viss periodiseringsproblematik avseende bemanningskostnader och rapporterad prognos &r i niva
med arets budget.

Region Stockholm dar ekologiskt hallbar och klimatneutral till ar 2035

Kommentar

Arbetet fortsatter med att systematiskt minska miljo- och klimatpéverkan och forbattra
sjukhusets miljoprestanda. Miljoarbetet styrs som tidigare genom
miljoledningssystemet, som ar certifierat enligt ISO 14001.

Under 2026 fokuserar sjukhuset pa att minska svinnet av engdngsprodukter samt att
fortsatta implementeringen av cirkulédra skyddsférkladen. Matning och uppf6ljning av
faktiska utslapp ar fortsatt en utmaning och prioriteras i utvecklingsarbetet.

I de upphandlingar som sjukhuset genomfor stills hallbarhetskrav dar detta ar mojligt.

Arbetet fortsitter aven med att 6ka livslangden och materialdtervinningen i produkt-
och materialfloden. Tillvaratagande av anvianda kldder inom ramen for sjukhusets
"Garderob" bidrar ocksa till resurseffektivitet och 6kad livslangd.

Region Stockholimm har en socialt hallbar utveckling

Kommentar

Sjukhuset bedriver ett systematiskt och aktivt arbete med social hallbarhet i det dagliga
vardmotet for att sdkerstilla likvardig och samtidigt individanpassad vard. Ingen
diskriminering far forekomma pa grund av kon, sexuell laggning, konséverskridande
identitet eller uttryck, etnisk tillhorighet, religion eller annan trosuppfattning, alder,
funktionsnedsittning eller andra individuella egenskaper. Sjukhuset har en gemensam
beteendekod, grundad pa sjukhusets vardegrund, som giller for alla medarbetare i
organisationen.

Inom ramen for Verksamhetsstrategi Agenda 2027 genomfors utbildningsinsatser med
fokus pa bemotande. Arbetet med att fardigstélla en riktlinje for hur de sju
diskrimineringsgrunderna praktiskt ska hanteras ur ett patientperspektiv fortskrider.
Vidare prioriteras genomforandet av atgiarder baserade pa den kartlaggning av det
systematiska arbetet med social hallbarhet som redan har genomforts.
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2.2.3 Kompetensforsorjningen ir langsiktig

Region Stockholm dr en attraktiv och inlyssnande arbetsgivare

Kommentar

Sjukhuset stravar efter att vara en attraktiv arbetsgivare genom ett langsiktigt och
systematiskt arbete som framjar kvarstannande, underlittar rekrytering och starker
arbetsgivarvarumarket. For att lyckas med detta anser sjukhuset att det ar viktigt att
lyssna pa medarbetare och chefer.

Samarbetet inom regionen och akutsjukhusndmnden intensifierades under 2025 och
utvecklas vidare under 2026, vilket starker regionen i stort och dirigenom ocksa
sjukhuset.

Under borjan av aret har upplagget for den sjukhusgemensamma introduktionen for
nyanstillda utvecklats. Syftet med att centralisera delar av introduktionen ar att avlasta
chefer, hoja kvaliteten och 6ka nyanstilldas néjdhet, vilket i sin tur bidrar till hogre
kvarstannande. Sjukhuset deltar aktivt i den regiongemensamma planeringen av ett
samlat upplagg for preboarding och onboarding.

Arbetet med ledarskapsutveckling, som pagatt under flera ar, fortsatter under 2026. Ett
gott ledarskap skapar engagemang och motivation. Cheferna erbjuds bland annat
individuell coaching, och olika former av mentorskap inom och mellan regionens
sjukhus vidareutvecklas. Sjukhuset arbetar dven vidare med vardegrund och
ledargrund.

Sjukhuset har intensifierat arbetet med strategisk kompetensplanering for hela
sjukhuset. Kompetensutveckling ar en central del i att vara en attraktiv och hallbar
arbetsgivare. I borjan av aret har implementering av regionens
kompetensforsorjningsstrategi paborjats. Det innebar bland annat inférande av
verktyget Kompetenstorget som grund for fortsatt arbete. En resurs har tillsatts pa
heltid for att arbeta med Regionens modell for kompetensplanering, for alla
yrkeskategorier inom hela sjukhuset. Sjukhuset har som mal att samtliga
yrkeskategorier med kompetensstegar ska vara korrekt placerade innan 2026 ars slut.
Under 2026 prioriteras aven att hoja den digitala kompetensen bland medarbetarna.

Magnetmodellen ar en evidensbaserad organisationsmodell som syftar till att attrahera
och behalla omvardnadspersonal genom forbéttrad arbetsmiljo, ledarskap och kvalitet.
Modellen bygger pa att omvardnadskompetens tas tillvara pa alla nivaer, vilket 6kar
patientsidkerheten och skapar en attraktiv arbetsplats.

Sjukhusets pagaende arbete med att inféra Magnetmodellen i samtliga
vardverksamheter pagar enligt plan. Detta ar ett 1angsiktigt arbete med flera delprojekt
och involverar chefer och medarbetare med syfte att stirka omvardnadskompetens-
och kvalitet vilket kan bidra till 6kad nojdhet och kvarstannande. En ny aktivitet med
syfte att h6ja kompetensen hos underskoterskor har testats och ingér nu i den
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systematiska fortbildningsplanen som finns for savil nyanstéllda som mer erfarna
medarbetare. Forberedelser infor en certifiering pagar och fortlper enligt plan.

For att uppna halso- och sjukvard av hog kvalitet ar det avgorande att
kompetensforsorjningen ar tillfredsstéllande och att verksamheten kan rekrytera och
behélla medarbetare. Detta bidrar till att skapa battre forutsattningar for ett aktivt
forbattringsarbete.

_ ) Utfall g To8"OS” - RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppfyllel Malvéarde Malvirde
se
Andel av personalkostnader i hdlso- och
sjukvard som utgors av egen personal i 99.7 % 99.3 % 99 % 99 %

forhallande till inhyrd bemanning
(Regionfullmdktige)

Kommentar
Sjukhuset uppnar malet for tertial 1, vilket beror pa att sjukhuset har rekryterat egen personal.

Region Stockholm dr en hallbar arbetsgivare

Kommentar

For att uppna mélet om en hallbar arbetsplats foljer sjukhuset systematiskt upp
nyckeltal sisom kvarstannande, sjukfranvaro och 6vertid, bade pa 6vergripande niva
och inom specifika verksamheter. Vid behov uppréttas riktade handlingsplaner.

Sjukhuset arbetar systematiskt for att stodja chefer och medarbetare i fradgor som ror
sjukfranvaro, arbetsanpassning och rehabilitering. Foretagshilsovarden hjalper
sjukhuset att arbeta forebyggande med dessa fragor. Ett arshjul anvands for att
strukturera olika aktiviteter som tas upp méanadsvis pa chefsmoten for att sakerstilla
ett kontinuerligt st6d.

Sjukhuset har nolltolerans mot hot, vald och kriankande sarbehandling. Fragor om
utsatthet ingér i den arliga medarbetarundersokningen och beaktas i handlingsplaner
nar behov foreligger. Ett 10pande utbildningsarbete pagar for att medarbetare ska
kinna sig trygga och battre rustade att hantera hot- och valdssituationer.

Sjukhuset har infort ett nytt digitalt verktyg, ”Al assistent HR” en assistent baserad pa
artificiell intelligens for personalfragor, for att underlitta for cheferna att snabbt fa svar
pa sina fragor. Verktyget bidrar till ett smartare och effektivare arbetssitt samt
minskad administration.
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Utfall fg | 0BNOS- RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppsf:IIeI Malvarde Malvirde
Andel sjukfranvaro 0 0 o 0
(Regionfullmdktige) H% 6,2% <6% <6%
Kommentar

Sjukfranvaron dr nagot hogre jamfort med samma period féregdende ar och det ar framst den tillfalliga
korttidssjukfranvaro som forvantas minska senare under aret.

2.3 Intern kontroll

2.3.1 Arbetet med intern kontroll

Sjukhuset arbetar kontinuerligt med att utveckla och forbattra internkontrollen.
Internkontrollplanen beskriver hur Sodertilje sjukhus har identifierat och analyserat
riskerna for att inte uppnd malen fran fullmaktige under 2026, samt utarbetat en plan
for att hantera och folja upp dessa risker.

Till tertialuppfoljningen har en uppdatering av riskanalysen genomforts for perioden,
dir varje parameter bedomdes utifran sannolikhet och konsekvens enligt en
standardiserad skala 1—5. En genomgang har gjorts med respektive risksamordnare och
kontrollansvarig for att stimma av hur arbetet har bedrivits under aret.

Sjukhusledningens avsikt infér 2026 var att arbetet med internkontrollen skulle utforas
enligt plan. Sodertilje sjukhus har av denna anledning inte identifierat nigra
forandringar som paverkat sjukhusets forutsattningar till att bedriva en god intern
kontroll.

Inga forandringar har gjorts i sjukhusets styr- och kontrollmiljo och inga avsteg har
skett fran Riktlinje for intern kontroll (RS 2022-0326).

2.3.2 Risker, atgirder och kontroller

Sodertilje sjukhus har genomfort riskanalys enligt COSO-modellen av samtliga
identifierade risker. Denna har resulterat i en risk med hog risk, atta med medelhog
risk, tva med 1ag risk och elva med mycket 1ag risk. De riskerna med ett samlat
riskviarde 6ver 3 medtages i internkontrollplanen och i bilaga 2 "Fordjupade
sammanstillningen av mal, risker, kontroller och atgarder".

Den risken med hogst riskvarde ar:

o Risk for negativ inverkan pa patientsikerhet, arbetsmiljo och ekonomi péa grund
av IT storningar och forseningar kopplat till kundanslutningsprocessen till
Serviceforvaltningen IT (SF IT)

De fyra risker som har nast hogst riskvarde ar:

e Risk for att Hot och vald péa arbetet ar 6ver malet 8%

e Risk for att Region Stockholms konsumtionsbaserade klimatpéaverkan ar for hog
e Risk for att utslapp av vaxthusgaser inte minskar jamfort med 2019 -37%

e Risk for att inte uppna resultatkravet
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Sodertalje sjukhus

Sjukhuset har tagit fram kontrollaktiviteter och atgirder for att hantera och minimera
risker. Vissa kontroller och atgarder ar befintliga sedan tidigare da risken var med i
internkontrollplanen under 2025 medan andra ir nya for internkontrollplan 2026.

Inga nya risker har tillkommit under perioden och inga risker har avslutats sedan
Verksamhetsplan 2026.

Bade sjukhusets ledningsgrupp och namnden far 16pande information om
riskhantering och resultatet av saval kontroller som de atgarder som vidtas for att
komma tillratta med eventuella avvikelser.
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3 Verksamhet

Sodertilje sjukhus redovisar en méluppfyllelse for varduppdrag 2026, matt i DRG-
poang, pa 99,0 %. Maluppfyllelsen for den akuta varden uppgar till 104,9 % och fér den
elektiva till 90,1 %.

Sjukhuset har ett fortsatt hogt inflode av akut sjuka patienter vilket paverkar den
elektiva varden negativt. Det 6kade akuta inflodet stéller stora krav pa sjukhuset
avseende bemanningen bade pa akutmottagningen och pa vardavdelningarna.

Akutmottagningens totala produktion ar 5,1 % hogre an arets budget, men 5,7 % lagre
jamfort med foregdende &rs utfall. Okningen jimfort med budget hiinfors till
narakuten.

Det sjukhusovergripande arbetet med att minska den kostéllda varden fortgar. Andel
vantande till nybesok inom véardgarantin (30 dagar) ar 88 % och andel vantande till
operation/behandling inom vardgarantin (9o dagar) ar 96 % i slutet av manaden.
Andel vintande till nybesok ar ldgre dn foregdende period men 6ver malnivan pa 70 %
samtidigt som andel vantande till operation/behandling ar hogre dn bade foregidende
period och malnivan pa 80 %. De patienter som sjilva valt att vinta eller som véntar av
medicinska skal 4r inte inrdknade i dessa andelar. Det totala antalet vintande, inklusive
patientvald och medicinsk vantan, ar 1 045 patienter i mottagningskon och 800
patienter i behandlingskon.

3.1 Vardproduktion

. . Budget Fardndr. . .
Vardproduktion (antal) Utfall Budget avvik. utfall fg ir Prognos ar Budget ar
Besbk, akuta 21 244 20510 934 S1% 65124 61382
Besok, elektiva 34 798 38136 -3 338 -0,1% 104 898 107 957
Oppenvardsbesik, totalt 56 642 59 046 -2 404 -2,5% 170 019 169 349
- varav utomldn/utland 2304 2722 -413 -4 7% T 850 7 845
Slutenvardstilfillen, akuta 4701 4 570 M -0,5% 14144 14118
Slutenvardstilfillen, elektiva 1183 1414 =23 5 0% 3BT 3;T
Slutenvardstillfillen, 5 884 6084 200 1,3% 17 964 18 035
totalt
- warav forlogsning, totalt 664 737 -F3 -5,1% 2183 2256
- varav utomldn/utland 185 185 0 20,59% 539 538
ASIH och palliativa varddygn & 263 5243 -520 -3,2% 27140 28120
Antal ingkrivna ASH 114 53 21 281% 301 280
Antal vardplatser 191 193 -2 3,8% 193 193

Utfall i jamforelse med budget och foregaende ar

Sjukhuset har producerat 56 642 6ppenvardsbesok, vilket ar 4,1 % lagre dn
periodiserad budget och 2,5 % lagre jamfort med samma period foregaende ar.
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Inom slutenvarden har sjukhuset producerat 5 884 vardtillfallen, vilket ar 3,3 % lagre
an periodiserad budget och 1,3 % hogre dn motsvarande period foregaende ar.

Den akuta varden har minskat jamfort med samma period foregaende &r, men ar hogre
an periodiserad budget. Det minskade antalet akut sjuka patienter jamfort med
foregaende ar beror framfor allt pa att infektionssdsongen nadde sin topp i december
och planade ut i januari-februari, vilket skiljer sig mot foregdende ars trend. En annan
orsak ar att de tidigare dominerande smittsjukdomarna — covid-19, RS-virus och
calicivirus — spridits i betydligt mindre omfattning i ar.

Det totala antalet ambulanser som har kommit till sjukhuset har minskat med 8,1 %
jamfort med motsvarande period féregdende ar.

Den elektiva varden har 6kat jamfort med samma period foregaende ar, men ar ligre an
periodiserad budget.

Den genomsnittliga belaggningsgraden har 6kat och ar 97 % jamfort med 96 % under
motsvarande period foregdende ar.

Antalet forlossningar uppgar till 576 stycken, vilket 4r en minskning med 16
forlossningar (3 %) jamfort med samma period foregadende ar och med 198
forlossningar (26 %) jamfort med budget. Minskningen beror pa sjunkande
forlossningstal inom Region Stockholm.

Sjukhuset redovisar 191 disponibla vardplatser, exklusive sjukhusets 6 IVA-vardplatser,
vilket dr en minskning med 2 vardplatser jamfort med budget.

3.1.1 Prognos i jamforelse med budget

Prognosen for 6ppenvarden, mitt i antal besok, ar 0,4 % hogre dn arets budget. For
slutenvarden, métt i antalet vardtillfallen, ar prognosen 0,4 % lagre dn arets budget.
Prognosen baseras pa produktionsutfallet under forsta tertialet.

For sjukhusavtalet prognosticeras en maluppfyllelse, mitt i DRG-poéng, pa 100 % for
helér pa totalniva, varav 101,8 % inom 6ppenvarden och 98,6 % inom slutenvarden.

Sjukhusets prognos utgar fran antagandet att produktionen kommer att 6ka under
resten av aret.

3.2 Produktivitet

Sodertilje sjukhus arbetar aktivt med att forbattra effektiviteten och produktiviteten.
Ett stort antal nyckeltal f6ljs upp lopande, exempelvis medelvardtider, antal
producerade DRG-poiang, narvarotid, inskolningstimmar och sjukfranvaro.

Produktiviteten, som beridknas utifran producerade DRG-poang (all verksamhet
inklusive sidoavtal och utomlansvard) per helarsarbete, visas i tabellen nedan.
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— Produktivitet utfall per manad <+ Produktivitet utfall rullande 12

Sjukhusledningen foljer ett antal KPI:er varje manad. Dessa KPI:er ar:

e Siker vard — Oplanerad aterinldggning inom 30 dagar

e Vardiratt tid — Vantetid for nybesok (30 dagar) och behandling (9o dagar)

¢ Beldggning — Beldggning kl. 06:00 i snitt per manad och antal patienter i snitt
med “inlaggningsbeslut” pa akuten

e Vardiratt tid — Andel patienter med ”inldggningsbeslut” som lamnar akuten
inom 60 min

e Ekonomiibalans — Ackumulerat resultatutfall och prognos

¢ HR nyckeltal — Andel inhyrd personal av totala bemanningskostnader

Olika verksamheter foljer olika nyckeltal 6ver tid. Verksamhetsomrade Akut foljer ett
stort antal indikatorer 6ver tillganglighet och processmatt. Verksamhetsomrade Vard
foljer varje manad kliniska timmar, det vill siga niarvarotid inklusive inhyrd personal i
relation till varddygn. Inom den operativa verksamheten foljs ett flertal
produktionsmaétt kontinuerligt varje ménad.



:JJ& Region Stockholm 17 (24)

Tertialrapport Diarienummer

Akutsjukhusnamnden/ RS 2025-1037
Sodertélje sjukhus ASN 2026-3053
4 Personal

Sodertalje sjukhus har kontinuerligt arbetat med insatser for att strukturera och
tydliggora det systematiska arbetet med att attrahera, rekrytera och introducera nya
medarbetare. Arbetet har dven syftat till att underlatta och avlasta det administrativa
arbetet for sjukhusets chefer. HR-avdelningen har arbetat i enlighet med sjukhusets
verksamhetsplan och satsar pa en langsiktig kompetensforsorjning.

4.1 Uppfoljning avsatta medel

4.1.1 Hallbar och hilsofriamjande arbetsmiljo

Sjukhuset arbetar for att skapa en hallbar och hilsoframjande arbetsmiljo genom att
fokusera pa hallbart medarbetarskap och hallbart ledarskap. Arbete pagér kontinuerligt
med foljande aktiviteter:

¢ Vidareutveckla virdegrund och ledargrund

e Stirka stodet till chefer fran staber och vardnira service genom bland annat att
forenkla och forbattra pre- och on-boarding

e Stirka den interna stoltheten, med stod av strategisk och operativ
kommunikation

4.1.2 Langsiktigt hillbar kompetensforsorjning

Sodertalje sjukhus har arbetat med ett antal aktiviteter som har syftat till langsiktigt
héllbar kompetensforsorjning. En central del for att &stadkomma detta ar att ge
forutsattningar for en larande organisation. Malet ar att verksamheten ska kunna
rekrytera och behélla medarbetare som bidrar till kontinuerligt forbattrings- och
utvecklingsarbete.

Arbete pagar med att:

o starka sjukhusets strategiska satsningar inom kompetensutveckling genom
Regionens kompetensférsorjningsstrategi - utveckla arbetet i Kommitté
Kompetensutveckling

¢ implementera Kompetenstorget - nytt Komptenstorg 2026

o fullfolja implementeringen av kompetensstegar och stegtjanster - alla
medarbetare som “tillhor” en stege placeras pa ratt niva (Mal 90%)

e Oka digital kompetens i organisationen - Infora utbildning kring sjukhusets IT
system vid introduktion av nya medarbetare - identifiera behov av
utbildningsinsatser i digitala system

e inféra Magnetmodellen i samtliga vardverksamheter enligt plan - processen for
sjukhusets certifiering som Magnets-sjukhus ar paborjad

4.1.3 Chefsforsorjning, ledarskap- och medarbetarskap i hela Region
Stockholm

Fortsatt satsning pa regelbundna chefsmoten for att sdkerstilla information och

kommunikation inom sjukhuset. Chefsmoten syftar dven till att skapa gemenskap,
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trygghet och intern stolthet. Sodertilje sjukhus har dven satsat pa en arlig chefsdag for
alla chefer med samma syften som ovan samt utbildning inom néagot aktuellt imne.

Under 2024 genomfordes ledningsgruppsutveckling i sjukhusledningen, under 2025
genomfordes ledningsgruppsutveckling i verksamhetsomradenas ledningsgrupper.
Under 2026 erbjuds alla chefer ett antal enskilda coaching tillfallen.

4.2 Helarsarbeten

Budget | Fordandr. % | Prognos

Utfall Budget ik utfall fg &r ar Budget ar
Marvaro 1 026 952 74 E-.T“.-ﬁ 534 921
Franvaro 391 472 -3 -0,8% 450 454
Extratid 1592 160 32 4 3% 167 165
Totalt 1 609 1534 75 3,9% 1 562 1 540
“arav avtalad tid 1417 1374 43 3,8% 1394 1375

* Avtalad tid avser den sammanlagda tiden for nérvaro och frénvaro och motsvarar sysselséttningsgraden i
férhdllande till aktuellt antal dagar under perioden.

Utfall i jamforelse med budget och foregaende ar

Antal helarsarbeten inom avtalad tid, beriaknad pa narvaro- och franvarotid, ar 3,1 %
hogre an rapporterad budget och 3,8 % hogre an foregaende ars utfall. Narvarotiden ar
8,0 % hogre an budget och har 6kat med 5,7 % jamfort med foregdende ar, vilket kan
harledas till den utokade virdbemanningen for de nya geriatriska vardplatserna.
Franvarotiden ar 6,8 % lagre dn budget och har minskat med 0,8 % jamfort med
foregaende ar. Extratiden ar 19,4 % hogre dn budget och har har 6kat med 4,3 %
jamfort med foregdende ar. Sjukhuset arbetar kontinuerligt med att minska
sjukfranvaro och 6vertid, som en del av arets atgardsplan for att uppna ekonomi i
balans.

Sjukhusets bemanning av egenanstilld personal har 6kat samtidigt som andelen inhyrd
personal fortsatt ar pa en 1ag niva.

4.2.1 Prognos i jimforelse med budget
Prognosen for helarsarbeten ar 1,4 % hogre dn budget.

Utfallet for helarsarbeten under forsta tertialet 4r hogre dn budget, och darmed okas
sjukhusets prognos. Okningen beror mestadels p& utékad personal for arbetet med
omstéllningslager, externa projekt och vidarefakturerade 16ner, vilka kompenseras av
motsvarande intidkter. Ett 6kat antal vardplatser tillsammans med den ldga andelen
inhyrd personal far dven det en paverkan pa antal helarsarbeten.

Sjukhuset arbetar aktivt med besparingsatgiarder avseende bemanningskostnader, vilka
beridknas ge effekt under kommande del av aret.
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5 Ekonomi

Ackumulerat april redovisar sjukhuset ett negativt resultat pa 24,4 miljoner kronor
jamfort med periodiserad budget, vilket dr en forbattring jamfort med foregidende
period. Sjukhusets intikter avviker positivt med 2,7 % samtidigt som kostnaderna
avviker negativt med 6,4 % jamfort med periodiserad budget.

De hogsta kostnadsavvikelserna jamfort med ackumulerad budget avser
bemanningskostnader, material och sjukvardstjanster. Sjukhusledningen har tagit fram
ett atgardsprogram for kostnadsreducering som inkluderar effektiviserad bemanning,
enhetliga materialinkop samt kloka kliniska val.

Sodertilje sjukhus rapporterar en arsprognos pa -6 miljoner kronor, vilket ar 16
miljoner kronor samre dn arets resultatkrav. Den negativa prognosen hanfors framst
till bemanningskostnader, material och sjukvardstjanster.

For 2026 har sjukhuset fatt ett utékat varduppdrag vilket medfor att bade vardintikter
och kostnader avseende bemanning, vardtjanster, lakemedel, material och
avskrivningar dr hogre in motsvarande period foregdende &r. Okningen avseende
lokalkostnader hanfors till de nya vaningsplanen i hus 20.

Utfall i jamforelse med budget

Verksamhetens totala intdkter ar 18 miljoner kronor (2,7 %) hogre an periodiserad
budget.

Sjukhusets totala intakter avseende samtliga varduppdrag ar 7 miljoner kronor (1,2 %)
hogre an periodiserad budget. Den positiva avvikelsen hanfors framfor allt till
utomlinsintidkter och vardval hoft- och kna.

Erhéllna bidrag avviker positivt med 4 miljoner kronor (23,1 %). Sjukhuset har bland
annat erhallit tillkommande medel avseende AT- och ST-ersidttning samt statsbidrag
inom canceromradet.

Ovriga intikter avviker positivt med 7 miljoner kronor (144,8 %). Avvikelsen hinfors
framst till ersdttning avseende omstéallningslager, ladkemedel samt externa projekt.

Verksamhetens totala kostnader (inklusive avskrivningar och finansnetto) ar 42
miljoner kronor (6,4 %) hogre dn budget.

Bemanningskostnaderna avviker, enligt tabellen, negativt med 27 miljoner kronor (6,0
%). Kostnaden for egenanstilld personal avviker negativt med 26 miljoner kronor (5,8
%) och kostnaden for inhyrd personal avviker negativt med 1 miljon kronor jamfort
med periodiserad budget. Avvikelsen hanfors bland annat till 6vertid och hoga
inskolningskostnader kopplat till nyanstalld personal.

Sjukhusets kostnader for vardtjanster avviker, enligt tabellen, negativt med 5 miljoner
kronor (17,2 %). Avvikelsen hanfors dels till kostnader for granskningstjanster inom
radiologi, dels till kostnader for laboratorietjanster.

Materialkostnader 6verskrider budget, enligt tabellen, med 8 miljoner kronor (25,5 %).
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Kostnadsavvikelsen hanfors till stor del till materialkostnader avseende

operationsverksamheten.

5.1 Resultat

20 (24)

Diarienummer
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ASN 2026-3053

Resultat* Utfall  Budget i‘ﬁig: t u';':??: Er Prognos | o dget ar
Patientawgifter 9 9 0 ) 9 26 26
Salda primartjinster 624 617 7 578 1 865 1 859
Farsdljning dwriga tjinster 14 14 0 14 47 45
Erhdlina bidrag 19 15 4 15 44 38
Ovriga intdkter 11 5 7 6 29 14
Verksamhetens intikter 677 659 18 G622 2011 14982
E:;:z:::k”m"ﬂd” inklnhyrd 470 443 27 424) 1337 1320
- varav inhyrd personal -2 0 -1 -3 -6 -2
Kipta primdra

sjukvardstiinster

;C;:;tﬂ;erkm mhetsknutna g e = a3 102 a0
Lékemedel -26 -24 -2 -22 -7 -T4
Materialkostnader -4l =32 -2 =33 -104 -85
If_: :t?; hitl::ku stnader 55 55 0 =5 184 184
Ovriga kostnader =50 -45 -1 -43 -154 -145%
:z;:::;;': stens 686 543 43 614) 1968 1923
Avwskrivningar -16 -16 0 -14 -49 -49
Finansnetto ] 0 0 1 1 0
Justering pension mm.

Resultat™ -24 1] -24 -5 -& 10
* mkr

= Awser resultat fore bokslutsdispositioner.

5.1.1 Prognos i jaimforelse med budget

Sjukhuset rapporterar en negativ prognos pa -6 miljoner kronor vilket dr en avvikelse
jamfort med resultatkravet pa -16 miljoner kronor.

Totalt prognosticerade intiakter, ar 28 miljoner kronor (1,4 %) hogre an budget.

Avvikelsen forklaras fraimst av tillkommande ersattning for omstallningslager, externa
projekt, stimulansmedel samt AT- och ST-ersittning. De tillkommande ersattningarna
medfor till stor del dven 6kade kostnader.

Totalt prognosticerade kostnader (inklusive avskrivningar och finansnetto) ar 44
miljoner kronor (2,3 %) hogre dn budget. De storsta negativa avvikelserna avser
bemanningskostnader, vardtjanster och material.
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Den storsta negativa prognosavvikelsen, -17 miljoner kronor (1,3 %), avser
bemanningskostnader, det ar flera faktorer som paverkar kostnadsutvecklingen.
Tillkommande medel for bland annat omstéllningslager och externa projekt, sjukhusets
arbete med att 6ka och bibehaélla tillgangligheten samt att bibehalla den laga andelen
inhyrd personal tillsammans med ett 6kat antal vardplatser, far samtliga en negativ
paverkan péa arets bemanningskostnader.

Kostnader for vardtjanster prognosticeras bli 11 miljoner kronor (12,4 %) hogre an
budgeterat. Sjukhuset fortsatter ha hoga kostnader for bade rontgen- och
laboratorietjanster.

Materialkostnaderna prognosticeras bli 10 miljoner kronor (10,2 %) hogre dn
budgeterat. Det ar framst kostnader inom operationsverksamheten som ar hoga.

5.1.2 Personalkostnader inklusive inhyrd personal

P Ikostnad inkl Budget Fordandr. P '
.ersona ostnad in Utfall Budget u ge aran rl ro?nos Budget ar
inhyrd personal* avvik., utfall fg ar ar

- 2
Summa _468,2 4426 25,6 144% 43M2 A7
personalkostnader
Inhyrd personal -1,6 0,5 -1,1 -20,4% -59 -2,3
Personalkostnad inkl
. -459.8 4431 -26,7 10,7% -1 337,0 -1 320,0
inhyrd personal

* mkr

De totala bemanningskostnaderna uppgar till 469,8 miljoner kronor, vilket ar 6,0 %
hogre an budget och 10,7 % hogre an foregaende ar. Sjukhusets kostnader for den egna
personalen ir 5,8 % hogre 4An budget och 11,1 % hogre in foregiende ar. Okningen
jamfort med budget beror mestadels pa utokad bemanning for arbetet med
omstéllningslager och olika externa projekt, som ticks av intiakter fran
vidarefakturerade loner. Okningen jaimfort med foregdende &r beror pa den utokade
bemanningen under foregiende ar relaterad till produktionsokningen och den utokade
bemanningen for de nya geriatriska vardplatserna. Den utokade bemanningen paverkar
sjukhusets kostnader for inskolning, vilka uppgér till 5 miljoner kronor.

Kostnaden for inhyrd personal uppgar till 1,6 miljoner kronor, vilket dr hogre an
budget, men 20,4 % lagre dn foregaende ar. Andel inhyrd personal av den totala
bemanningskostnaden ar fortsatt 1&g och uppgar till 0,3 % ackumulerat april, vilket kan
jamforas med 0,7 % under samma period foregaende ar. Det pagaende
regiongemensamma arbetet med att minska andelen inhyrd personal till formén for ett
okat antal egenanstalld personal har gett effekt.

Merparten av den totala kostnaden for inhyrd personal avser sjukskéterskor och da
framst inom 24/7-verksamheten. Sjukhuset har ett fortsatt, men minskat, behov av att
hyra in sjukskoterskor for att kunna uppratthalla adekvat vardkapacitet pa
vardavdelningar, operationsavdelningen och inom intensivvarden. Inhyrda likare star
for en mindre del av kostnaderna.
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5.1.3 Konsultkostnader

Sodertalje sjukhus har sedan flera ar tillbaka haft 1dga konsultkostnader och framst
nyttjat konsulter till specifika uppdrag dar spetskompetens kravs.

5.1.4 Administrativa kostnader

Sjukhuset uppvisar en negativ kostnadsavvikelse ackumulerat april jamfort med
periodiserad budget. Avvikelsen hanfors till viss periodiseringsproblematik avseende
bemanningskostnader och rapporterad prognos ar i nivd med arets budget.

Utfall motsvarande period foregaende ar var lagt med anledning av vakanshéllning,
vilket paverkar jamforelse mellan aren.

5.2 Atgiirder for ett resultat i balans

Avvikelse
Budgeter Realisera  Prognostise  prognostise  Budgetera Budgetera Budgeter

'(L‘“tng:;f)er ad effekt  deffekt  radeffekt  rad effekt  d effekt deffekt  ad effekt
2026 2026 2026 jmft budget 2027 2028 2029

2026

Effektlvbeman 10,0 17 10,0 0,0

ning

Enhetliga 5,0 1,4 5,0 0,0

materialinkop

Kloka kliniska 5,0 0,4 50 0,0

val

Summa 20,0 3,5 20,0 0,0

Sodertilje sjukhus arbetar aktivt med att nd en ekonomi i balans. Atgirden som
planeras ge hogst effekt ar att effektivisera bemanningen.

Med anledning av sjukhusets negativa resultat pagér arbete med atgardsprogrammet.
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5.3 Investeringar

I utfall [ Prognos ar Budget ar

100
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Jan 2026 Feb 2026 Mar 2026
Investeringar (mkr)

5.3.1 Investeringsplanens genomforbarhet och risk

Sjukhuset har de senaste aren upplevt langa och osakra leveranstider samt forsenade
leveranser i hogre grad an tidigare. Detta medfor 6kade utmaningar med att hélla givna
investeringsramar for respektive ar, dock hélls angivna ramar 6ver tid.

Omvirldslaget, med bland annat férldngda och fordyrade transportvigar, kan komma
att paverka bade leveranstider och inkopspriser dven pé langre sikt.

5.3.2 Investeringsutfall i jamforelse med budget

Ackumulerad investeringsutgift uppgar till 37 miljoner kronor vilket motsvarar en
upparbetningsgrad mot budget pa 41 %. Merparten hanfors till
utrustningsinvesteringar avseende tillbyggnad hus 20 som togs i bruk i borjan av aret
samt en operationsrobot.

Med anledning av forsenade leveranser kommer 2 miljoner kronor fran
investeringsram 2025 att nyttjas under 2026.

5.3.3 Arets prognos i jimforelse med budget

Nu rapporterad prognos uppgar till 88,6 miljoner kronor vilket motsvarar en
upparbetningsgrad mot budget pa 98,9 %. Prognosen avviker med 1 miljon kronor mot
budget.

Avvikelsen forklaras dels av bestillningar genomforda 2025 till ett varde av 2 miljoner
kronor, dar sjukhuset initialt fick besked om att leveranser skulle ske under 2025, vilket
dock inte skedde. Dels av att sjukhuset i nu rapporterad prognos har forskjutit 3
miljoner kronor fran innevarande ars investeringsram till 2028-ars budgetram med
anledning av prioriteringar och omviarderingar avseende teknisk livslingd for optimalt
nyttjande av tilldelade resurser.
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Sjukhuset har dven forskjutit 5 miljoner kronor fran investeringsram 2027 till
investeringsram 2028, ocksa det med anledning av prioriteringar och omvarderingar
avseende teknisk livslangd for optimalt nyttjande av tilldelade resurser.

Forandringarna mellan &ren paverkar inte sjukhusets totalt tilldelade
investeringsutrymme.

5.3.4 Ny- och ersittningsinvesteringar

Investeringar Utfall Prognos Budget Budget Upparb
(mkr) ack. innev. ar innev.ar innev. ar avvik. grad (%)
Nyinvesteringar 32,2 37,2 52,8 -15,6 61,0
Ersattningsinvesteringar 4,6 51,4 36,8 14,6 12,5
Totalt investeringar 36,8 88,6 89,6 -1,0 41,1

5.3.5 Utfall och prognos enskilda investeringsobjekt
Sodertilje sjukhus har inga enskilda investeringsobjekt med en total budget
overstigande 100 mnkr.

5.3.6 Driftsatta investeringsobjekt
Sodertalje sjukhus har inga enskilda investeringsobjekt med en total budget
overstigande 100 mnkr.

Sodertilje 2026-05-13

Anna Gerber Ekblom
Sjukhusdirektor



