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2025-09-24 Dnr K 2025-6843

Némnden for
Karolinska Universitetssjukhuset

P15. Byggnad L9 vid Karolinska Universitetssjukhuset Solna

Arendebeskrivning

Projektet byggnad L9, som ska 6ka behandlingskapaciteten i Region Stockholm med tre
stralbunkrar, dr nu klart att g& vidare till nésta fas: genomforandefasen. Genomforandefasen ar
borjan pa sjilva byggarbetet dar L9 fastigheten kommer skapas. I drendet foreslas dven beslut
for ovriga for verksamheten ndodvéndiga investeringar bland annat medicinteknisk utrustning
och IT.

Beslutsunderlag - Bilagor:

- Bilaga 1: ”TJUT Planeringsbeslut avs byggnad L9 vid Karolinska
Universitetssjukhuset Solna 250129.pdf”

- Bilaga 2: "Ekonomiskkalkyl Hallbarhet Investeringsprocess L9 250911.xlsx”

- Bilaga 3: ” RS 2024-0355 - Regiondirektdrens tjdnsteutlatande - Inriktningsbeslut
avseende byggnad L9.pdf”

- Bilaga 4: ” Tjansteutlatande styrelsen - L9 - uppdaterat inriktningsbeslut avseende
byggnad L9.pdf”

- Bilaga 5: "Byggnad L9 Gestaltningsbeskrivning Systemhandling 2025-06-26.pdf”
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Forslag till beslut
Namnden for Karolinska Universitetssjukhuset foreslar fastighets- och servicenimnden foreslar
regionstyrelsen foreslar regionfullméktige beslutar f6ljande,

att fastighets- och servicendmnden medges rétt att, under forutsittning av regionfullméktiges
beslut om 2026 ars investeringsbudget och inriktningsnivaer for planaren 2027-2035 for
Landstingsfastigheter ~ Stockholm, inom fastighets- och servicendmnden, inleda
genomforandefasen avseende Uppforande av Byggnad L9 vid Karolinska Universitetssjukhuset
Solna till en total investeringsutgift om hogst 730 miljoner kronor.

Néamnden for Karolinska Universitetssjukhuset foreslar fastighets- och servicendmnden
beslutar foljande,

att forvaltningschefen for fastighetsverksamheten i fastighets- och servicenimnden ges rétt och
i uppdrag att inga och underteckna tillaggsavtal till projektavtalet rorande NKS till en kostnad
om cirka 20 miljoner kronor.

Néamnden for Karolinska Universitetssjukhuset beslutar for egen del foljande,

att godkinna driftkostnadskalkylen, Bilaga 2, inkluderande 6kade hyreskostnader om 52,3
miljoner kronor (&r 1) per ar for en etablering av en utdkning av stralverksamheten i byggnad
L9 samt investeringar i medicinteknik och Ovrig utrustning/inredning om ca 165 miljoner
kronor.

att f6ljande utrustningsinvesteringar pa en total pa ca 165 miljoner kronor godkénns

- Medicintekniska investeringar pa ca 142 miljoner kronor: bl.a. linjéracceleratorer for ca
134,1 miljoner kronor som ligger inom plan under Ny invest MT <100mkr MT kategori
10.2 Bild och Funktion. Resterande medicintekniska investeringar pa ca 8 miljoner
kronor ligger utom plan.

- IT investeringar for byggnad L9 for ca 10 miljoner kronor (ligger utom plan).

- Investeringar for 6vrig utrustning/inredning for ca 13 miljoner kronor (ligger utom
plan).
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Forvaltningens motivering till forslaget
Bakgrund

Regionalt Cancer Centrum och Karolinska Universitetssjukhuset prognosticerar att den
forvintade befolkningsutveckling i Region Stockholm och Gotland, med ett 6kande antal dldre
kommer att medfora ett 6kat behov av stralkapacitet dar varduppdraget delas mellan Karolinska
Universitetssjukhuset i Solna och Sodersjukhuset. Med modern hogprecisionsbestralning finns
det ocksa mdjlighet att behandla flera metastaser med mycket hog dos 1 syfte att bota patienten.

Karolinskas nuvarande linjdracceleratorer togs 1 bruk under 2019 pa Karolinska och livslangden
pa en maskin dr 10 &r varfor ett utbyte av linjdracceleratorer behover ske under en begrinsad
period. For att upprétthélla kapacitet t.o.m. 2029 och klara samplanering med Sodersjukhuset
som ocksd ska byta ut tre acceleratorer under samma period har Karolinska
Universitetssjukhuset vi uppgraderat tva linjdracceleratorer under 2025. Bdda sjukhusens
kapacitet behovs for att klara behovet av strdlbehandling i regionen. Region Stockholm planerar
att uppfora en ny byggnad L9 pa Karolinska Solnas omrade for att inrymma ett utdkat antal
stralbunkrar med tillhérande medicinteknisk utrustning.

For att sékerstilla att Region Stockholm dven framat har kapacitet att utféra den volym av
stralkapacitet som krdvs behover ytterligare fyra linjdracceleratorer pa Karolinska
Universitetssjukhuset Solna tillskapas samt planering for ytterligare tva acceleratorer i ett
framtida investeringsobjekt pad Sodersjukhuset inledas. Vilket framgar av regionstyrelsens
tidigare fattade planeringsbeslut (RS 2024—0355, Bilaga 3) om uppforandet av byggnad L9 om
en utokad stralverksamhet.

Inom f6rstudien konstaterades att nddvindig tidsplan eller budgetramar inte medgav att fortgé
med ursprungsplanen for L9. En mdjlig 16sning, alternativ 3, har tagits fram for byggnad L9
dér tre nya strdlbunkrar byggs i stéllet for som tidigare planerats 4—6 bunkrar i en mer till ytan
och kostnad begrinsad fastighet.

Projektet har natt genomforandebeslut efter tidspressade forstudie och programhandlingsfaser
inklusive riskanalyser.

Projektet byggnad L9, som ska 6ka behandlingskapaciteten i Region Stockholm med tre
stralbunkrar, dr nu klart att ga vidare till nista fas: genomforandefasen. Genomforandefasen ar
bdrjan pa sjdlva byggarbetet dir L9 fastigheten kommer skapas.

Beslutsnivén for en sddan stor och komplex investering aligger regionfullméktige.

Investeringarna dr manga.
Tva kommer att ligga till grund for d&ndrade hyreskostnader.
- 730 miljoner kronor inom region #dgda fastigheter (LFS: Landstingsfastigheter
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Stockholm) for sjdlva fastigheten

- 20 miljoner kronor inom OPS avtalet (NKS projektavtal) géllande anpassningar som
behovs for att L9 byggnaden skall vara funktionell i sin geografiska placering
(exempelvis kommer medicinska gaserna att anslutas till NKS).

Flera investeringar kommer att belasta Karolinskas investeringsram under kommande ar.
- 142 miljoner kronor medicinskteknisk utrustning (bl.a. linjdracceleratorer)
- 10 miljoner kronor IT-utrustning (bl.a. larm, passagesystem, audio/videoutrustning)
- 13 miljoner kronor Ovrig utrustning och inredning (bl.a. viggfast inredning, texi-skap
for klader, bord, stolar).

Vigen till beslut

Infor regionfullmiktigesbeslut att ga vidare till genomforandefasen av behover flera instanser
passeras. Karolinska behover besluta en driftkostnadskalkyl (se bilaga 2) som visar hur
Karolinska ska hantera kostnaderna i framtiden (se ekonomiska konsekvenser). Den handlingen
ligger till stod for att fastighets- och servicenimnden (FSN) skall kunna foreslé regionstyrelsen
att foresla regionfullméktige att fatta genomforande beslutet.

Utover detta behover nimnden for Karolinska Universitetssjukhuset besluta om sjukhusets
egna investeringar enligt ovan. En del av investeringarna (linjdracceleratorerna) ligger inom
plan men Ovriga delar ligger utanfor plan.

Projektets framdrift

Projektet har varit tidspressat fran start for att hinna med utbyggnaden infor de stadigt 6kande
behov av stralbehandling inom Region Stockholm. Forstudie och projekt/programfas har
genomforts (se bilaga 1, 3 4 och 5). En uppdaterad tidplan och nytt byggkostnadsestimat har
redovisats. Baserat pa detta har Locum AB tagit fram en hyreskostnad. Utdver involveringen 1
projekteringsarbetet har Karolinska Universitetssjukhuset framstillt en detaljerad utrustning
och inredningslista.
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Figur 1: Befintliga byggrdtter pa Sjukhusomrddet Karolinska Solna. Byggnad L9:s placering ligger det markerade omradet.

Ekonomiska konsekvenser

Uppforandet av byggnad L9 enligt alternativ 3 &r att betraktas som en regional strategisk
investering. For Karolinska innebdr investeringen en Okad driftskostnad i form av hyra,
utrustningsavskrivningar och dkade personalkostnader.

En indikativ bedomningen fran Locum &r att hyreskostnaden kommer att 6ka med 52,3 miljoner
kronor per ar i 2024-ars penningvarde. Projektet kommer inte innebdra ndgon minskning av
Karolinskas hyra dé detta 4r en utdkning av verksamhet. D& investeringen &r att betrakta som
en regional strategisk investering dr en forutsittning for projektet att Karolinska ges en dkad
ersittning for de 6kade lokalkostnaderna via hélso- och sjukvardsndmnden.

Inom stralningsverksamheten pégdr en snabb teknikutveckling som medfor fordndrade
behandlingar, nagra trender &r att fraktionerna blir alltmer avancerade dvs. tar ldngre tid och att
antalet stdlningstillfdllen blir farre for ett flertal patientgrupper. Intdkterna for
stralningsverksamheten inom Karolinska universitetssjukhuset ar idag for laga, baserat pa
DRG-poéngsersittning. De nationella DRG-vikterna kommer att 6ka i takt med att flera sjukhus
genomfor allt flera avancerade fraktioner, dock sker detta med en tvéarig eftersldpning och
vikterna nar inte upp till ritt nivd d& enklare fraktioner ingar i underlaget. I kalkylen har
sjukhuset en konservativ syn pa forandringen av DRG-vikterna.

Underskottet for stralningsverksamheten ticks av andra delar av cancervarden. Detta medfor
att en kalkyl som enbart visar pA DRG-erséttningen for den nya verksamheten &r negativ dven
exklusive de 6kade driftskostnaderna for lokalerna. Bedomningen ér dock att sjukhuset hanterar
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de 6kade kostnaderna, exklusive den strategiska investeringen, inom ramen for sjukhusets totala
intédkter.

Stralningsverksamheten ar en hogteknologisk verksamhet och kraver stora investeringar for att
kunna bedrivas. Investeringarna som krivs har klassats inom tre omrdden. Investeringen for
medicinteknisk utrustning, inklusive linjaracceleratorer, uppskattas till en kostnad pa ca 142
miljoner kronor. Investeringen for IT-utrustning uppskattas till en kostnad pa ca 10 miljoner
kronor och investeringar for inredning och 6vrig utrustning uppskattas till ca 13 miljoner
kronor.

Ekonomiska risker
e For sjukhuset dr det en ekonomisk risk om investeringen i byggnad L9 inte klassificeras
som en strategisk investering och ddrmed inte far en sirskild erséttning for hyran frin
Locum.

e Forgiveskostnader: Om projektet behover laggas ner kommer Karolinska att belastas
med upparbetade kostnader for forstudien, 22 miljoner kronor. Upparbetade kostnader
Okar under projektets gang (estimerat 60 miljoner kronor for planeringsskede och 100
miljoner kronor for forberedande arbeten).

e Vid fOrseningar av projektet eller att det inte blir av uppstar kostnader for Region
Stockholm  for  behandling av  cancerpatienter 1  andra  regioner.

e Risk for kostnadsokningar: I en post-covid och mer instabil vérldsbild kan storre projekt
som L9 komma att paverkas av omvirlden och som foljd prisokningar och/eller
forseningar. I de fall 6kade kostnader pga. forseningar uppstar till foljd av faktorer som
bedomts hade kunnat undvikits genom béttre projekthantering fran LOCUM sida
accepterar inte Karolinska att dessa fors Over till nimnden 1 form av Okade
hyreskostnader.

Konsekvenser for patientscdkerhet

Idag finns redan en risk for 6kade kder givet 6kad incidens, kommande byten samt inférande
av ny teknik, om projektet hdller den gemensamt framtagna tidplanen (forsta patient 2029)
kommer dessa risker att minimeras. Blir projektet inte av finns dédrutdver en okad risk att
Karolinska tappar det nationellt hogspecialiserade varduppdraget.

Miljo-/arbetsmiljokonsekvenser
Hallbarhetsbeddmning genomford enligt process, se bilaga 2, flik ” Hallbarhetsbeddmning”.

Ovriga konsekvenser
Region Stockholm och Karolinska kommer fortsatt behdva arbeta med att sdkerstdlla att
personal finns for denna hogspecialiserade och hogteknologisk vard.
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Facklig samverkan
Facklig samverkan har dgt rum enligt process.

Christophe Pedroletti
Sjukhusdirektor
Foredragande
Tomas Eriksson
Verksamhetsomradeschef Fastighet och Service

Beslutet expedieras till:
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