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1 Forvaltningschefens/verkstallande direktorens
kommentar

1.1 Viasentliga hiindelser

I borjan av ar 2021 sattes spaden i marken for en ny modern vardbyggnad 61 vid
Danderyds sjukhus och i januari 2025 lamnade byggprojektet 6ver byggnaden till
Danderyds sjukhus. Under stora delar av ar 2025 har hela byggnaden framgéngsrikt
driftsatts. Vardbyggnad 61 inrymmer vardavdelningar med 30 vardplatser per
avdelning fordelat pa en- och tvapatientsrum och en intermedidrvardsavdelning. Totalt
ar det 170 vardplatser och 12 IMA-platser. Det finns ocks&d mottagningsverksamhet for
akuten, kirurgen, endoskopi, ortopedi, inskrivning samt njurcentrum. Byggnaden pa
33 900 kvadratmeter och 14 vaningar ligger direkt vaster om akutvardsbyggnaden och
har en helikopterflygplats pa taket.

Danderyds sjukhus har haft ett rekordhogt akutinflode under ar 2025. Antalet akuta
besok har 6kat med hela 6 procent jamfort med foregdende ar. Att bade hantera ett
okat akutinflode och den elektiva varden stiller fortsatt hoga krav pa att organisationen
standigt forbattrar sina arbetssitt.

Danderyds sjukhus har en produktionsmaluppfyllelse (DRG-poing) ar 2025 pa 102,1
procent av bestélld malvolym. Det ar framfor allt den akuta varden som producerat
over bestéllningen. Tillgangligheten ar forbattrad och Danderyds sjukhus klarar mélet
for bade nybesok och operation/behandling under december méanad. Produktiviteten
(producerade DRG-poing i forhallande till narvarotid) har under ar 2025 fortsatt att
forbattras och ar 2,3 procent hogre an ar 2024.

Det har under senaste aren skett en kraftig reducering av inhyrd personal och sjukhuset
ligger under ar 2025 pa 0,5 procent andel inhyrning vilket ar klart under malet pa 1,0
procent. Sjukfranvaron har minskat under aret fran 6,8 procent ar 2024 till 6,4 procent
ar 2025 men ligger fortsatt 6ver malnivan pa 6,0 procent. Fokus ar att minska
sjukfranvaron samt 6vertiden men dven att genom optimerade arbetssitt exempelvis
genom utveckling av kloka administrativa val reducera personalkostnader for att mota
de ekonomiska forutsiattningarna for 2026. Danderyds sjukhus har darfor under aret
forstarkt dispenskravet som sedan i maj 2025 innefattar alla anstéllningar inklusive
sjukskoterskor i 24/7 verksamheten. Detta har borjat ge effekt och antalet anstéllda har
narmat sig budgetnivan under senare delen av aret.

Danderyds sjukhus gick in i &r 2025 med ett bedomt ekonomiskt gap pa cirka 150
miljoner kronor. Det negativa gapet bestod framfor allt av ett effektiveringskrav i
sjukhusavtalet, 0kade kostnader for serviceforvaltningen och negativa resultateffekter
av avbolagiseringen. Till detta har det under ar 2025 tillkommit ett ekonomiskt
underskott pa cirka 19 miljoner kronor for hematologi (nytt uppdrag infor ar 2025 fran
Karolinska Universitetssjukhuset) som beror pa 6kade kostnader for nya lakemedel och
laboratorietjanster.
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Danderyds sjukhus storsta ekonomiska avvikelse finns inom akutmottagningen dar
patientvolymerna okat kraftigt under ar 2025. De 6kade akuta volymerna har gjort det
svart att minska bemanningen och till exempel overtidskostnaden pa
akutmottagningen i enlighet med budget. Aven hjirtablationer (behandling av
hjartarytmi) har okat kraftigt och ar hela 43 procent hogre an bestéllningen
(uppdraget) vilket leder till hoga materialkostnader jamfort med budget.
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Danderyds sjukhus ekonomiska resultat ar 2025 dr minus 51 miljoner kronor vilket ar
76 miljoner kronor samre an periodiserad budget. Avvikelsen jamfort med budgeten
aterfinns framfor allt inom personalkostnader samt fortsatta kostnadsokningar inom
rorliga kostnader, sdsom laboratorietjanster och material. Avvikelsen motsvarar 1,2
procent av omsittningen. Danderyds sjukhus har realiserat dtgarder motsvarande cirka
103 miljoner ar 2025 men har inte lyckats realisera uppemot 180 miljoner kronor (2,9
procent) i atgarder vilket skulle kravts for att klara resultatkravet.

Danderyds sjukhus har under aret framfor allt fokuserat pa:

e Forbattrade akuta vardfloden

¢ Elektiv kapacitet genom flodes- och resursoptimering
e Inflytt till ny vardbyggnad 61

o Atgirder for ekonomi i balans
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2  Styrning och ledning

2.1 Verksamhetsfakta

Danderyds sjukhus ar ett av landets storsta akutsjukhus med cirka 4 700 medarbetare
och en omsattning pa cirka 6,3 miljarder kronor ar 2025. Uppdraget ar att bedriva akut
och planerad somatisk specialistvard, viss hogspecialiserad vard, klinisk utbildning och
patientnara forskning.

Sjukhuset ar organiserat med tio verksamhetsomraden och ett antal stodjande
funktionsomraden Teknik, Utveckling, Fastighet och Forsorjning (TUFF), Siakerhet och
beredskap, FoUU, Ekonomi, HR och Kommunikation.

Foljande verksamhetsomréaden finns 2025:

e Akutsjukvard

e Anestesi och intensivvard

e Hjart- och fysiologi

¢ Kirurgi och urologi

e Kvinnosjukvard och férlossning

e Medicinska specialiteter

e Neurologi inklusive logopedi

e Ortopedi

e Radiologi

¢ Rehabiliteringsmedicinska Universitetskliniken Stockholm

2.2 Mal

2.2.1  Hailso- och sjukvarden ir behovsstyrd, jimlik och forebygger
ohiilsa

Tillganglig halso- och sjukvard pa ratt niva utifran patientens behov

Kommentar

Samtliga indikatorer inom bade akut och elektiv tillganglighet har forbattrats jamfort
med tidigare ar och malen uppnas.

Mmal-

. . Utfall fg 2p s RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppfyllel Malvirde Malvirde
se
Andel vantande till behandling inom 90 dagar Oka fran &r
hos specialist 84 % 80 % >=80 % 2024
(Regionfullmdktige)
Kommentar

Malet uppnas tack vare en hog och stabil produktion under hela aret.
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Mal-
. . Utfall fg oy u RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppsf:IIeI Malvidrde Malvirde

Andel vintande till forsta besék inom 30
dagar hos specialist 73 % 71% >=70 % >=70 %
(Regionfullmdktige)

Kommentar

Malet uppnas for ar 2025 tack vare en stark 6ppenvardsproduktion som ligger klart hogre @n bestallningen.
Vantetid till forsta lakarbedomning vid besék

pa akutmottagning 43 49 45
(Regionfullmdktige)

Minska fran
ar2 024

Kommentar

Sjukhuset har initierat flera forbattringsgrupper vilka syftar till att forbattra patientflédena in-, genom-, och ut
ifran akutmottagningen.

Total vistelsetid pa akutmottagning Minska fran

. . 274 280 270 o
(Regionfullmdktige) < ar2024
Kommentar

Sjukhuset har initierat flera forbattringsgrupper vilka syftar till att forbattra patientflédena in-, genom-, och ut
ifran akutmottagningen.

Uppdraget
Uppdrag Ar Status berdknas Kommentar
avslutas

Forstarka och
aterrapportera arbetet 2025 Genomford 2025
med dagvardsplatser

Se bilaga Sammanstdllning A1,
fullméktigeuppdrag ASN 2025

Forbattra samt underlatta

primdrvardens maojlighet Se bilaga Sammanstidllning A1,
till snabb 2025 Genomford 2025 fullmdktigeuppdrag ASN 2025
konsultationshjalp fran

specialistldkare

Varden ar sdker, effektiv och har god kvalitet

Kommentar

Varden pa Danderyds sjukhus ar sidker, effektiv och har god kvalitet. Samtliga beslutade
indikatorer fran Regionfullméktige uppnas for aret.

Utfallfg  VaF RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppfyllel Malvérde Malvirde
se
Antal utskrivningsklara dagar till kommunen
per vardtillfille 1,1 1 <=1,3 <=1,3
(Regionfullmdktige)
Kommentar

Samarbetet med Ovriga vardaktorer fungerar vdl. Genom god och kontinuerlig samverkan mellan sjukhuset och
naromradets kommuner, har malet i perioden uppnatts.
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Mal-
. . Utfall fg oy a RF

Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppsf:IIeI Malvéarde Malvirde
Forell(omsten"av.vardrelaterade infektioner 36% 36% a9 <49
(Regionfullmdktige)
Kommentar

Malet uppnas och ar oférandrat jamfort med helar 2024. Arbetet med aktivitetsplan, beslutad i sjukhusets
Taktiska Forum Kvalitet, fortsatter.

Uppdraget
Uppdrag Ar Status berdknas Kommentar
avslutas

Intensifiera arbetet for att
fasa ut lagvardevard och 2025 Genomférd 2025
fora in kloka kliniska val

Se bilaga Sammanstidllning A1,
fullmdktigeuppdrag ASN 2025

Forstarka och

aterrapportera arbetet

med en regiongemensam 2025 Genomford 2025
produktions- och

kapacitetsplanering

Se bilaga Sammanstdllning A1,
fullmdktigeuppdrag ASN 2025

Beakta Socialstyrelsens

riktvarde for

intensivvardsplatser och 2025 Genomférd 2025
beldggningsgrad inom

intensivvarden

Se bilaga Sammanstdllning A1,
fullmdktigeuppdrag ASN 2025

Stodja arbetet med
dimensioneringsplanen for 2025 Genomfoérd 2025
ST i allmdnmedicin

Se bilaga Sammanstidllning A1,
fullméktigeuppdrag ASN 2025

2.2.2 Den hallbara regionala utvecklingen ligger i framkant

Stockholm dr en attraktiv tillvixtregion for utveckling och forskning

Kommentar

For att sdkerstilla en hogkvalitativ vard nu och i framtiden kravs integration av
sjukhusets tre kiarnuppdrag; sjukvard, forskning och utbildning. Danderyds sjukhus
bedriver betydande klinisk forskning framst i samarbete med Karolinska Institutets
institution, Institutionen for kliniska vetenskaper, Danderyds sjukhus (KI-DS) och det
finns sedan ménga ar ett utvecklat och strukturerat samarbete i syfte att stirka FoUU
vid sjukhuset. Exempel pa detta ar att institutionen och Danderyds sjukhus gemensamt
fattat beslut om att den forskning som sker pa KI-DS/Danderyds sjukhus ska i
huvudsak utga fran de stora patientgrupper och vardprocesser som sjukhuset
inrymmer. Forskningen ska spianna fran transnationell forskning till patientnara
klinisk forskning.
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Viktiga delar under sjukhusets forsknings- och utbildningsuppdrag ar att tydliggora,
tillhandahalla och f6lja upp strukturer, organisation samt personella och materiella
resurser, for att frimja genomforande av uppdragen. Pa sjukhuset finns en
partsammansatt FoUU-kommitté och under denna ett utbildningsrad och ett
forskningsrad. Pa Danderyds sjukhus finns dven 8 universitetssjukvardsenheter (USV-
enheter) och vid dessa lokala FoUU-grupper. USV-enheternas och FoUU-gruppernas
uppgift ar att frimja och stédja forskning, utbildning samt utveckling och innovation pa
verksamhetsniva. Bade forsknings och utbildningsuppdraget f6ljs upp regelbundet
under sjukhusets styrkort. FoUU-kommittén foljer varje ar upp att alla USV-enheter
uppfyller USV-kriterierna och sikerstiller atgardsplaner om nagon enhet inte uppfyller
kriterierna.

Under FoUU-kommittén finns ett forskningsrad som ar partsammansatt vars framsta
uppgift ar att bereda drenden for FoUU-kommittén samt ge stod for att sjukhusets
forskningsuppdrag genomfors med hog kvalitet. For 2025 identifierades foljande
fokusomraden och foljts via styrkortet:

e Sikra tid till forskning: Sjukhuset har tagit fram en metod att méta att
forskare ha mojlighet att ta ut finansierad forskartid. En férsta mitning bland
doktorander har gjorts under 2024. Mitning hos alla forskare planerades under
hosten 2025, men har dnnu inte genomforts.

¢ Hogt antal publikationer: En fortsatt hog forskningsproduktion med minst
250 verifierade publikationer ar en viktig malsattning som kommer att fortsitta
foljas, aven om paverkan pa denna indikator sker med viss fordréjning. For
2025 verkar vi na cirka 300 verifierade publikationer.

e Hogt antal kliniska studier: Det finns ett starkt fokus pé att 6ka antalet
kliniska studier, vilket mats vi regionens register for kliniska studier som
Danderyds sjukhus 6vergatt till i borjan pa aret. Vid arets slut ligger vi pa cirka
175 kliniska studier och dar malet har varit minst 200.

e En ny FoU organisation: Sjukhuset beslutade att under aret inféra en ny
forskningsorganisation. En ny FoUUi-direktor ar nu tillsatt och det finns en
tydlig plan for den nya FoUUi-organisationen.

Under FoUU-kommittén finns ett utbildningsrdd som ar partsammansatt vars fraimsta
uppgift ar att bereda drenden for FoUU-kommittén samt ge stod for att sjukhusets
utbildningsuppdrag genomfors med hog kvalitet. For 2025 har ett antal fokusomréaden
med delmal tagits fram och f6ljts upp med hjilp av indikatorer i sjukhusets styrkort.

¢ Andel USV-enheter som uppfyller kriterier om utbildning: Alla USV-
enheter uppfoljs avseende USV-kriterier for utbildning. Mélet dr 100 procent
och det uppfyller vi.

¢ Studentnojdhet: Sjukhuset har en lokal metod for uppfoljning av
studentnéjdhet via enkit. Enkiten utgors av samma fragor som stills regionalt
men datainsamlingsmetod har 6kat antalet respondenter och pé sé sétt skapat
mer tillforlitliga data. Mélet ar en svarsfrekvens pa 88 procent. Arbete pagar,
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men vi ar inte dar annu.

e Okad andel medarbetare med handledarkompetens enligt Regionens

rekommendationer: Andelen medarbetare med adekvat
handledarkompetens har med stor sannolikhet 6kat. Information och
kommunikation kring detta har skett till respektive FoUU-grupp. Vi saknar
dock satt att tillforlitligt mata detta.

2.2.3 Verksamheten ar langsiktigt hillbar och kostnadseffektiv

Region Stockholm har en langsiktig ekonomisk uthallighet

Kommentar

Danderyds sjukhus klarar inte resultatkravet utan har en budgetavvikelse pa
motsvarande 76 miljoner kronor, 1,2 procent. Storsta orsakerna till avvikelsen ar
overtagande av hematologi-verksamhet fran Karolinska Universitetssjukhuset, 6kade
kostnader for Serviceforvaltningen och negativa resultateffekter av avbolagiseringen
(minskade ranteintakter). Den administrativa indikatorn att minska kostnader har
uppnatts enligt plan.

Mmal-

. . Utfall fg op a RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppslelel Malvirde Malvirde
Administrativa kostnader ska minska 90 8 mk Enligt
(Regionfullmdktige) ! 104 mkr 88,5 mkr budget

2025
Kommentar

Kostnaderna ar i nivd med budget justerat for jamforelsestorande poster sasom intdkter utlan av administrativ
personal till Regionledningskontoret.

Utfall 2025, kostnader:

- 90,8 mkr

+3,1 (Utlan admin personal till RLK, ej budgeterat)
=-87,7 mkr (inom budget)

Minskade administrativa kostnader dr en del av sjukhusets atgdrdsplan och hdrstammar dven ifran det uppdrag
som dr riktat till Akutsjukhusndmnden. Generellt réiknas dven de administrativa enheternas budget upp i en ldgre
takt én 6vriga delar av sjukhuset.

Uppdraget
Uppdrag Ar Status berdknas Kommentar
avslutas
2;:22;;;3:‘?;?: t mot 2025 G ford 2025 Se bilaga Sammanstdllning A1,
enomfor o
vilfsrdsbrott fullmdktigeuppdrag ASN 2025
Ta fram en plan for att
minska de administrativa Se bilaga Sammanstidllning A1,
202 5 202
kostnaderna med minst 025 Genomfdrd 025 fullméktigeuppdrag ASN 2025
10 mkr




JJ& Region Stockholm 11 (44)

Akutsjukhusnamnden/Danderyds Verksamhetsberdttelse Diarienummer
sjukhus RS 2025-0984

Region Stockholm dr ekologiskt hallbar och klimatneutral till ar 2035

Utfall fg Mal- RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppsf:IIeI Malvarde Malvirde
Minskning av utsldpp av vaxthusgaser
jamfort med 2019 -51% -29% -29%
(Regionfullmdktige)
Kommentar

Danderyds sjukhus har arbetat med att minska klimatpaverkan fran medicinska gaser (lustgas och anestesigas)
samt fran patientmaltiderna. Resultat redovisas i regionens (SKRs) klimatberakningsverktyg separat. For
destruktion av lustgas finns en destruktor kopplad till anvdandningen pa férlossningen. Vidare har verksamheter
inarbetade rutiner for att minska lackage till omgivande luft nar patient anvander lustgas.

Region Stockholms konsumtionsbaserade
klimatpaverkan -11,9% -19% -19%
(Regionfullmdktige)

Kommentar

Aven under 2025 saknas det tillférlitliga data fér basdr och médtmetoder fér att kvalitativt kvantifiera
konsumtionsbaserad klimatpdaverkan. Dérfér dr det inte mdéjligt for sjukhuset att redovisa resultat avseende 2025
ars mdlvdrde fér indikatorn.

De scope 3-kategorier som sjukhuset valt att arbeta med och inom vilka minskning kan ske ar féljande:

1a. Inkdpta varor

1b. Inkopta tjanster

2. Kapitalvaror

5. Avfall

Under 2025 har sjukhuset fortsatt arbetet med minskat svinn eller onédig anvdandning av engangsprodukter samt
Oka anvandningen av engangsprodukter med lag klimatpaverkan.

Verksamheterna har valt ut engangsprodukter att minska svinn ifran och on6dig anvéandning. De har ocksa
forsokt att byta till engangsprodukter som har lagre klimatpaverkan, exempelvis produkter gjorda av
biobaserade material. Detta arbete har ar férenat med manga utmaningar. Avseende svinn och onédig
anvandning har sjukhuset haft manga verksamhetsflyttar vilket medfort att vissa mangder av oanvanda
engangsprodukter har kasserats. Vidare finns utmaningar i att na medarbetare med information. Av de valda 6
engangsprodukter (atgarder) har sjukhuset 6kat inkdpen av tre av dessa. Avseende byta till engangsprodukter
med lagre klimatpaverkan har arbetet paverkats av pris och brist pa kvalitativa ersattningsprodukter. Exempelvis
mojliggor inte kostnaden for storre avfallslador i biokomposit ett byte och pappmuggen for urinprov har
beddmts kontaminera proven. Positivt ar dock att pappmuggen nu godkants fér urinprov i december av
legitimerad biomedicinsk analytiker.

Sjukhuset har sedan 2023 f6ljt upp tre valda engangsprodukter och berdknar klimatpaverkan av inkép av dessa
produkter med ett schabloniserat CO2-utslappsvarde (undersokningshandskar, férkladen och 2- och 3 liters
kanylburkar). Totala klimatpaverkan fran inkép av dessa produkter visar en 5,6 procent minskning jamfért med
2023. Detta paverkas av att totala antalet inkdp av dessa produkter har 6kat. | ar har sjukhuset gjort en
berdkning for alla 8 valda atgardsprodukter med ett schabloniserat CO2-utsldppsvarde. Totala minskningen i
CO2-utslappsmangd for alla dessa produkter blir endast 2,4 procent. Utslappsmangden paverkas av 6kat antal
inkdp av 5 av produkterna. Dividerar man inkdpta antal och CO2-utslappen med antal fysiska besok ar trenden
nedatgdende for alla 8 produkterna.

Utover detta har sjukhuset fortfarande svarigheter att mata klimatpaverkan och prioritera i fortsatt arbete da
det saknas bra klimatberdkningsverktyg kopplat till produktion. Verksamheterna har bedomt att arbetet med att
minska svinn eller onédig anvdandning av engangsprodukter gar som planerat. Det handlar bland annat om att
inte ta med sig for mycket sjukvardsmateriel in till patienten och ha ratt handskanvandning.

Sjukhuset ser att fortsatta arbete med den konsumtionsbaserade klimatpaverkan under 2026 kommer att ske
inom ramen for arbetet med kloka kliniska val, kloka administrativa val och produktions- och kapacitetsstyrning
samt sjukhusets satta principer for konsumtionsbaserad miljopaverkan.
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Mal-
. . Utfall fg oy u RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppsf:IIeI Malvidrde Malvirde

Andel genomforda upphandlingar med
relevanta hallbarhetskrav 100 % 100 % 100 % 100 %
(Regionfullmdktige)

Kommentar

Hallbarhetskraven foljs upp i Tendsign. Under 2025 (avtalsstart) har 1 upphandling genomférts dar miljékrav
stallts, se bifogad fil.

Nimnden/bolaget har genomfort atgarder
for att 6ka livslangd och materialatervinning
av produkt- och materialfléden
(Regionfullmdktige)

Ja Ja Ja Ja

Kommentar

Danderyds sjukhus har prioriterat ett 6kat aterbruk av mobler och viss teknisk utrustning, att byta fran engangs-
till flergangsprodukter samt materialatervinning med fokus pa en mer hallbar plastanvandning. Sakerstallande av
aterbruk av mobler och viss teknisk utrustning ar pa sjukhusniva och men ombesérjs av en servicefunktion. Ett
forrad med begagnade mébler och viss teknisk utrustning finns inrdttat med syfte att minska behov av att képa
nya mobler. Detta forrad besoks frekvent. Avseende arbete med att byta fran engangs- till flergangsprodukter
genomfors dessa atgarder pa verksamhetsomradesniva. Aven detta arbete har haft utmaningar. Det har varit
fortsatt svart att sdkerstélla en fungerande process for rengoring av instrument. Ett projekt med positivt utfall ar
arbetet inom intravends anestesi. Verksamheten anvander kopplingsschema for intravends anestesi dar dubbla
backventiler efter TIVA- set och ett standardiserat handhavande garanterar att infusionslosning som kan ha varit
i kontakt med patient inte kan kontaminera den del av infusionsset som ateranvands. Malet att minska mangden
lakemedel som kasseras, forlanga livslangd av utrustning och minimera férbrukning av engangsmaterial har
natts. Nar det géller byte av textilier utgor tid, kostnad och utbud i radande textilavtal ett hinder. Vidare har
verksamheterna arbetat med textilsvinn. Sjukhusets stddverksamhet har genomfért informationsinsatser och pa
vardenheterna har det tagit upp problemet med textilsvinn pa arbetsplatstraffar. Pa sjukhusets arliga
miljoombudstraff var det tema textil och svinn med inbjudna foreldsare fran regionens textiltjansteleverantér.
Nar det galler resultatet fran atgardsarbete med att hoja kvaliteten i plastatervinning och cirkuldra plastforkladen
har detta paverkats av dels andrade instruktioner for utsortering av plast, dels en utdragen upphandlingsprocess
pa regionniva for tjansten for cirkuldra plastforkladen.

Avseende atgarder for plastatervinning har sjukhuset genomfort informationsinsatser samt 6kat egenkontrollen
for kallsortering. | brist pa data fér dtervunnen plast fran avfallsentreprendr har sjukhuset svart att avgora
atgarderna haft verkan. Avseende dtgard med syfte att minska felsorteringar i fraktionen stickande, skarande och
smittférande har det ocksa rapporterats utmaningar. Aven har har verksamheterna svart att nd ut med
information da det &r en stor medarbetargrupp. Avseende inférande av cirkuldra férkladen har sjukhuset startat
projektet for inférande i september med halften av verksamheterna. Malsattning &r att resterande delen av
verksamheterna infor cirkuldra forkladen under 2026.

Sjukhuset har fortfarande svarigheter i att mata effekten av cirkularitetsarbete och prioritera i fortsatt arbete da
det saknas bra berakningsverktyg kopplat till produktion.

Sjukhuset ser att fortsatta arbete med att 6ka livslangd och materialatervinning av produkt- och materialfléden
kommer under 2026 ske inom ramen for arbetet med kloka kliniska val, kloka administrativa val och produktions-
och kapacitetsstyrning samt sjukhusets satta principer for konsumtionsbaserad miljopaverkan. Atgardernas
hallbarhetsnytta beddms ge 6kad resurseffektivitet och minskad klimatpdverkan samt leda till en 6kad robusthet.

Region Stockholm har en socialt hallbar utveckling

Kommentar

Pé sjukhuset pagar ett systematiskt och langsiktigt arbete med fragor inom social
hallbarhet. Det handlar om att se till alla som behover vard far vard, att sjukhuset
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tillganglighetsanpassar och inte diskriminerar. Arbetet med att férebygga och motverka
diskriminering enligt de sju diskrimineringsgrunderna gar som planerat. Under forsta
kvartalet genomforde sjukhuset en kartlaggning for att hitta gap inom arbete med
social hallbarhet. Denna kartlaggning ledde fram ett antal forbattringsatgarder att
prioritera i det fortsatta arbetet. En atgard ar att stdrka kunskapen om
barnrattsperspektivet, det giller bade barn som patienter och till narstdende. En annan
ar att oka kunskapen kring neuropsykiatriska funktionsnedsattningar (NPF-diagnoser)
och deras utmaningar inom sjukvarden. Har handlar det om att informera och
undervisa i bemé6tande av patienter med NPF-diagnoser. Likasa prioriteras arbete med
att 6ka kunskapen i bemétande inom sexuell 1iggning och religion eller annan
trosuppfattning. Nar det giller patientinformation gors insatser for att mota sprakliga
behov och funktionsvariationer. I 6vrigt gors insatser for att 6ka patientdelaktighet i
ronder och att sidkerstalla tillgdnglighet i samband om- och nybyggnation av lokaler
samt i befintliga lokaler och vid moblering.

Utfall fg Mal- RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppslelel Malvirde Malvirde
Nimnden/bolaget har utifran sitt uppdrag
arbetat systematiskt med social hallbarhet Ja Ja Ja Ja
(Regionfullmdktige)
Kommentar

Pa Danderyds sjukhus pagar ett systematiskt och langsiktigt arbete med fragor inom social hallbarhet. Det
handlar om att se till alla som behdver vard far vard, att sjukhuset tillgdnglighetsanpassar och inte diskriminerar.
Diskriminering motverkas bland annat genom att alla ska fa likvardig information oavsett kon, konséverskridande
identitet eller uttryck, etnisk tillhorighet, religion eller annan trosuppfattning, funktionsnedsattning, sexuell
laggning samt alder. Vidare att sjukhuset har en trygg, jamstalld, och jamlik arbetsplats samt ar robust och
klimatanpassad. Sjukhuset gor dven insatser for god folkhalsa, vilket ar en forutsattning for en hallbar utveckling i
samhillet. En viktig del for att forebygga krankningar av manskliga rattigheter, arbetares rattigheter och
korruption ar att stdlla krav pa leverantorer att tillampa regionens uppférandekod.

Under 2025 har sjukhuset arbetat med atgarder inom medvetenhet och kompetens, bemétande samt
kommunikation/information i vardsituation. Ett exempel &r inom processarbete, att sikerstilla att patienter
vardas enligt satta riktlinjer for jamlik vard samt att diskrimineringsfragan foljs upp och analyseras i
patientenkaten som initierar forbattringsarbete. Andra exempel ar utbilda barnrattsombud for att sdkerstalla
perspektivet omhandertas pa kliniken, introducera Empatigymmet och Karolinska sjukhusets
diskrimineringsfilmer samt folja upp obligatoriska utbildningar vid medarbetarsamtal. Vidare att etablera bra
samarbete med kulturdoulor pa férlossningen och uppstart av forlossningsforberedande kurs i aulan pa arabiska,
som komplement till engelska (och svenska) samt inratta ett “patientrad” for att inhdmta synpunkter fran
patienter vid planering av varden. Nagra utmaningar i arbetet har varit att identifiera tydliga
forbattringsomraden och enkla satt att mata resultatet i arbetet pga brister i olika IT-system. Exempelvis finns
det inget i patientenkater, klagomalsarenden eller medarbetarenkéter som ger en tydlig fingervisning om var
man bor rikta fokus.

Under 2026 ska sjukhusets verksamheter fortsatta arbetet med att férebygga och motverka diskriminering enligt
de sju diskrimineringsgrunderna. Fortsatt prioriterat ar medvetenhet och kompetens inom
diskrimineringsfragorna med fokus pa bemétande samt kommunikation/information i vardsituation.
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2.2.4 Kompetensforsorjningen ar langsiktig

Region Stockholm dr en attraktiv och inlyssnande arbetsgivare

Kommentar
Starkt kompetensplanering

Region Stockholm och Danderyds sjukhus forberedde under 2025 inforandet av det
nya IT-stodet Kompetenstorget som ersiatter Heroma Kompetens och Lartorget.
Kompetenstorget syftar till att skapa en enhetlig struktur for kompetensplanering och
kompetensutveckling och utgor dirmed en central del av den prioriterade aktiviteten
starkt kompetensplanering pa Danderyds sjukhus.

Danderyds sjukhus lokala inférandeprojekt har varit avhangigt regional samordning
och styrning vad géller tidplan och aktiviteter. Forberedelser har gjorts gallande till
exempel datamigrering, systemroller och behorigheter, samt kartlaggning av chefers
behov av IT-stod i syfte att mojliggora arbete i enlighet med regionens gemensamma
kompetensplaneringsprocess. I fokus under hosten har varit kommunikationsinsatser
framfor allt riktat mot chefer, och framtagande av forslag pa lokal organisation och
arbetssatt utifran regionalt ramverk och inspel fran chefer och stodfunktioner.

Arbetet med att integrera regionens kompetensstegar i Kompetenstorget har fortsatt
inom ramen for den lokala projektgruppen. Under aret har inférandet av nya
kompetensstegar for kliniska farmaceuter och steriltekniker pagatt. Danderyds sjukhus
har dven deltagit i revision av kompetensstegar for biomedicinska analytiker inom
klinisk fysiologi samt for rontgensjukskoterskor. Inforandet av kompetensstegen for
underskoterskor har inletts inom rehabiliteringsmedicinska kliniken.

Dialog har ocksa forts om att inkludera information vid chefsintroduktioner for att
tydliggora vikten av att anvinda kompetensstegarna inom verksamheten, inte minst i
det framtida arbetet med produktions- och kapacitetsstyrning (PKS) pa sjukhuset.

Vidare har sjukhuset anstallt sin forsta steg 7-sjukskoterska och tre nya steg 5-tjanster
for sjukskoterskor har inrittats.

Attrahera och rekrytera

Danderyds sjukhus ska vara en konkurrenskraftig arbetsgivare som kan attrahera,
rekrytera, utveckla och behalla medarbetare med ratt kompetens. Rekryteringsarbetet
ska ske pa ett professionellt sitt, sd att ratt kompetens tillgodoses. Darfor utgar
sjukhuset fran ett kompetensbaserat arbetssatt. Omradena Rekrytering och Employer
Branding har fortsatt att utvecklas under aret. Utover det har det regionala samarbetet
utvecklats och 6kat, fraimst inom faststillda natverk och sammansatta arbetsgrupper.

Fokusomraden under aret har exempelvis varit arrangemang av medarbetardag pa DS,
samordning av AT-rekrytering pa regional niva, 0ka aktiviteten i insatserna kopplat till
Haéllbar och hilsofrdmjande arbetsmiljo och strukturerat arbete utifran faststallt
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arshjul (temadagar, digitala kampanjer, deltagande vid missor, events etc.)

Utfall fg Mal- RF

Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppfyllel Malvéarde M3lvirde
se

Andel av personalkostnader i hdlso- och
s!.uk\iard som_ u'fgors av egen pt'ersonal i 995 % 99,2 % 99 % 99 %
férhallande till inhyrd bemanning
(Regionfullmdktige)
Kommentar

Danderyds sjukhus har en fortsatt lIag andel inhyrd bemanning. Vid utgadngen av 2025 var kostnaden for egen
personal i férhallande till inhyrd bemanning 99,5 procent, att jamféra med foregaende ar pa 99,2 procent.
Antalet heldrsarbetande sjukskoterskor pa sjukhuset har 6kat fran 1 671 till 1 690. Personalomsattningen for
gruppen sjukskoterskor har dock i jamférelse med forgaende ar 6kat fran 14,33 procent till 15,41 procent. Att
fortsatta arbeta med behalla-perspektivet, arbetsmiljo och friskfaktorer dr av stor vikt fér att Danderyds sjukhus
fortsatt ska vara en attraktiv och inlyssnande arbetsgivare.

Region Stockholm dr en hallbar arbetsgivare

Mmal-

. . Utfall fg R RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppfyllel Malvarde Mlvirde
se
Andel sjukfranvaro o o o o
(Regionfullmdktige) G050 6,8 % <6% <6 %
Kommentar

Den totala sjukfranvaron vid utgangen av ar 2025 uppgick till 6,4 procent, vilket &r en minskning jamfért med
foregaende ar da sjukfranvaron var 6,8 procent. Regionens malvarde pa mindre dn 6 procent har annu inte

uppnatts.
Mal-

. . Utfall fg A RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppslelel Malvérde Malvirde
Totalindex HME
(Regionfullmdktige) 80 81 >=80 >=80
Kommentar

Danderyds sjukhus uppfyllde malvardet for 2025, vilket &r > 80.

Hallbart medarbetarengagemang (HME) mats i den arliga OSA-kartlaggningen. Resultatet fran 2025 ars
kartlaggning visar fortsatt héga och stabila varden. Danderyds sjukhus HME-index, som mats pa en skala fran 0
till 100, uppgick ar 2025 till 80. Resultatet ar dock en minskning jamfort med 2024 ars resultat pa 81.

Delomradet motivation ligger kvar pa samma niva som foregaende ar, det vill sdga 80 (jamfort med regionen 80).
Delomradet ledarskap har 6kat fran 80 till 81 (jamfoért med regionen 81). Delomradet styrning har minskat nagot,
fran 81 till 78 (jamfort med regionen 76).

Andel av medarbetare som utsitts fér hot

och/eller vald i samband med sitt arbete 11% 9% . <=8% <=8%
(Regionfullmdktige)

Kommentar

Maluppfyllelse avseende hot och vald mats i den arliga OSA-kartldggningen. Resultatet for 2025 visade att 11
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Mal-
. . Utfall fg oy u RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppfyllel Malvidrde Malvirde

se

procent av de svarande hade utsatts for nagon form av hot eller vald, vilket innebar en 6kning fran féregaende ar
da siffran var 9 procent. Danderyds sjukhus ligger diarmed fortfarande 6ver det uppsatta malvardet, som ar< 8
procent for ar 2025.

Uppdraget
Uppdrag Ar Status berdknas Kommentar

avslutas
Inféra ett
regiongemensamt . I

R " Se bilaga Sammanstdllning A1
bemanningscentrum for 2025 Genomférd 2025 L i’
limdki ASN 202

sjukhusen for att bemanna fullmaktigeuppdrag ASN 2025
akutsjukvarden

Sdkerstalla en

personalsammansattning

som ger optimal 2025 Genomférd 2025
bemanning med ratt

sammansattning

Se bilaga Sammanstidllning A1,
fullmdktigeuppdrag ASN 2025

Utreda hur
personalsammansattninge
n pa akutsjukhusen kan
optimeras

Se bilaga Sammanstidllning A1,

2025 Genomfdrd 2025 fullmdktigeuppdrag ASN 2025

2.3 Uppdrag
Se bilaga Sammanstéllning A1, fullméktigeuppdrag ASN 2025.

2.4 Intern kontroll

2.4.1 Arbetet med intern kontroll

Danderyds sjukhus fortsétter att utveckla och forbattra arbetet med den interna
kontrollen. I riskanalysen ar de risker som lopande ska hanteras eller kraver bevakning
identifierade. Till dessa risker finns dven kontrollmoment och/eller dtgarder kopplade,
vilka f6ljs upp lopande. Syftet ar att vara proaktiv och snabbt kunna reagera om
atgiarderna inte har avsedd effekt. Bade sjukhusets ledningsgrupp och namnd far
lopande information om riskhantering och resultatet av savil kontroller som de
atgiarder som vidtas for att komma till ratta med avvikelser.

2.4.2 Risker, atgirder och kontroller

Danderyds sjukhus gor riskanalyser enligt COSO-modellen av samtliga identifierade
risker. Samtliga risker som bedéms vara hoga eller mycket héga har bade
kontrollmoment och atgarder kopplade for att hantera riskerna.
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2.4.3 Forsikran

Namnden har forsakrat sig om att man genom forvaltningschefen vidtagit nodvandiga
atgarder for att uppna en tillracklig intern kontroll inom verksamheten, i enlighet med
riktlinjen for intern kontroll (RS 2024-0510, RS 2022—-0326).

2.4.4 Regelefterlevnad

Overgripande arbete med styrande dokument

For de delar i Region Stockholms uppférandekod som géller medarbetare, arbetar
Akutsjukhusndmnden Danderyds sjukhus utifran flera sjukhusévergripande dokument,
exempelvis faststidllda medarbetarkriterier samt sjukhusovergripande riktlinje for
hantering av krankande sarbehandling och diskriminering. Medarbetarkriterierna har
under ar 2025 setts 6ver och uppdaterats i ett sjukhusovergripande arbete. Sjukhusets
dokument foljer alltid regionens styrdokument, aktuell och adekvat lagstiftning,
avtalstexter samt myndighetsframtagna riktlinjer.

Risken for mutor och korruption i offentlig verksamhet fortsatter att 6ka i takt med att
omvirldslaget forandras och kan forekomma i en méangd olika situationer. Danderyds
sjukhus har identifierat vissa omraden som bedoms vara sarskilt riskutsatta och ar
sarskilt intressanta att folja. I offentliga upphandlingar befinner sig anstéllda med
ansvar for upphandlingsiarenden i en utsatt position om foretag forsoker paverka
beslutsprocessen. Det fors lopande dialoger om virdet av att uppratthélla integritet i
dialog med externa parter samt att undvika situationer som kan riskera leda till att
handlaggaren riskerar bli utsatt for forsok till paverkan. Danderyds sjukhus har kénslig
information om enskilda som kan vara av viarde for utomstdende. Anstillda kan riskera
att mot ersittning erbjudas lamna ut sddan information. Anstéllda i nyckelpositioner
har undertecknat sekretessavtal vid anstillningen och ska enligt sjukhusets riktlinjer
och anstéllningskontraktet uppratthalla adekvat sekretessniva och rapportera
eventuella forsok till paverkan till sekretessbrott. I kontakt med sjuka och zldre, som i
hog grad ar beroende av andra, befinner sig anstillda i en utsatt position da de kan
erbjudas gavor for arbetsuppgifter eller uppgifter som egentligen ingar i de anstélldas
tjansteroll. Lopande dialog om forhéllandet mellan anstélld och patient fors bland
annat pa ST-lakarutbildning, AT-lakarutbildning och i andra forum.

Medarbetare, patienter och besokare ska kdnna sig trygga nar de befinner sig pa
Danderyds sjukhus. For att sdkerstélla detta bedrivs ett systematiskt siakerhets- och
brandskyddsarbete. Fokus for det systematiska brandskyddsarbetet ar det
forebyggande arbetet for att inga brander skall uppsta. I de fall det férebyggande
arbetet inte hindrar att brand uppstéar finns mal for att minska paverkan pa vardens
mojligheter att bedriva sin verksamhet. En viktig del av det forebyggande arbetet
bestar av brandskyddskontroller (egenkontroller) som sker manatligen inom respektive
verksamhet. Under aret har det jobbats aktivt med utbildningar for att hoja
kunskapsnivan ute i verksamheterna. Detta genom utbildning av brandombud,
forelasningar samt utrymningsoévningar.
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Fysisk sikerhet ska trygga person, information och materiella tillgdngar bland annat
genom bevakning med personella resurser och tekniska 16sningar. Malet for fysisk
sakerhet ar att patienter och besokare upplever en trygghet inom sjukhusets lokaler och
omrade. Medarbetare ska uppleva sig trygga pa sina arbetsplatser och ska kunna agera
sakert nar hotfulla situationer uppstar.

Ett antal patienter har under aret polisanmalt att de har forlorat personliga
tillhorigheter i samband med besok pa Danderyds sjukhus. Sjukhuset ser allvarligt pa
det intraffade och har ett kontinuerligt samarbete med polisen som utreder inkomna
anmalningar. Med bakgrund till detta har sjukhuset under aret forstarkt rutinerna och
sidkerheten kring hanteringen av patienters tillhorigheter. Den uppdaterade
sjukhusovergripande riktlinjen for hantering av patienters viardesaker innebar i korthet
att tillhorigheterna laggs i sarskild pase och forvaras i sakerhetsskap i ett last rum.
Ombhéndertagandet registreras i patientjournalen och patienten far en kvittens.

Upphandling och avtal

Akutsjukhusnamnden Danderyds sjukhus arbetar med ansvarsfulla leverantorskedjor
genom att analysera prioriterade riskomraden for sjukhusets verksamhet. Vid
upphandling inom dessa omraden har Danderyds sjukhus verkat for att sakerstalla att
det finns med krav i upphandlingsdokumenten eller i det slutgiltiga avtalet som framjar
en héllbar utveckling i linje med Region Stockholms uppférandekod samt i enlighet
med néringslivskoden som Institutet Mot Mutor tagit fram.

Danderyds sjukhus har i 6kad utstrackning anviant samordnade avtal. Sedan ménga ar
har den centrala upphandlingsfunktionen inom Region Stockholm en samordnare nar
det géller socialt ansvarstagande i offentlig upphandling. Genom samarbetet kan
Danderyds sjukhus dven dra nytta av uppfoljningar av avtal som gjorts av andra
regioner.

Befintliga arbetsplatstraffar anvands i viss utstrackning for att samtala om risken for
korruption och hur den risken kan férebyggas. Aven medarbetarsamtal skapar
mojligheter till ett strukturerat arbete mot exempelvis jav och otilldtna bisysslor.

P& sjukhuset genomfors l1opande utbildningar for ST-1dkare samt for chefer vari fragor
om mutor och korruption ar en del av utbildningsinnehéllet. Genom att utbilda
medarbetare om exempelvis riktlinjer och etiska dilemman rérande korruption okar
medvetenheten om hur medarbetare ska bete sig for att forebygga korruption. For att
uppna god intern kontroll ska dualitetsprincipen gilla. Denna innebar att ingen person
ensam ska kunna handlédgga en transaktion genom hela anskaffningskedjan och att det
arbete som utfors av en verksamhet/avdelning eller en viss befattningshavare om
mojligt ska bli foremal for en oberoende kontroll av ndgon annan.
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3 Verksambhet

3.1 Vardproduktion

Vardproduktion Utfall Budget Budget avvik. Forandr. utfall fg ar
(antal)
Besdk, akuta 123 725 120332 3393 37,2%
Besok, elektiva 358 840 338513 20327 2,7%
Oppenvdrdsbesdk, 482 565 458 845 23720 9,8%
totalt
~varay 12511 10585 1926 9,4 %
utomlan/utland
Slutenvardstillfallen, 39322 38229 1093 36 %
akuta
Slutepvardstlllfallen, 7804 9321 1517 6,6%
elektiva
Slutenvardstillfallen, 47126 47 550 424 1,7 %
totalt
- varav forlossning, 4529 4800 271 1%
totalt
- varav

157 162 - -0,29
utomlén/utland >73 623 >0 0,2%
Antal vardplatser 464 443 21 6,4 %

Utfall i jamforelse med budget och foregaende ar

Danderyds sjukhus avslutade aret med en maluppfyllelse DRG-poing som motsvarar
102,1 procent mot avtalade volymer. Denna méaluppfyllelse inkluderar ett tilligg for
minskat antal kopplade vardtillfillen under aret jamfort med foregdende ar. Denna
maluppfyllelse inkluderar inte omriakning av den dagvard som gors inom oppenvard
men dir avtalade volymer ligger inom slutenvard. Att avtalade volymer inte korrigeras
med den dagvard som utfors inom 6ppenvard dar avtalade volymer ligger inom
slutenvard innebar att Danderyds sjukhus har ett hogre effektiviseringskrav inbyggt i
sin budget, da den minskade kostnaden av dagvard inte motsvarar den minskade intakt
sjukhuset erhaller. Om avtalet hade korrigerats skulle sjukhuset hamnat pa en
maluppfyllelse heldr motsvarande 104,2 procent, vilket skulle inneburit ytterligare
39,4 mkr i erséattning for 6verproduktion.

Slutenvarden antal vardtillfillen

Maitt i antal vardtillfallen totalt har sjukhuset producerat 424 farre vardtillfiallen mot
budget. Danderyds sjukhus producerar farre antal vardtillfallen mot avtal inom elektiv
vard och fler inom akut vard. Sjukhusets minskade produktion inom elektiv slutenvard
var forvantat, eftersom sjukhuset tvingats budgetera volymer inom elektiv slutenvard
som produceras inom oppenvarden, i och med att avtalet inte korrigerades for den
poliklinisering som utfordes 2024 i avtalade volymer 2025. Polikliniseringen inom
geriatrik okades ytterligare under 2025 och har bidragit till ytterligare produktion
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under avtal inom elektiv slutenvard. Historiskt har avtalade volymer korrigerats for
registreringsforandringar, sa att avtalade volymer baserats pa verkligt utfall dar
sjukhuset korrigerat felaktig registrering eller gjort effektiviseringar i vairden genom att
flytta viss vard till 6ppenvard/dagvard som tidigare vardats inom slutenvard. Detta nya
satt att hantera poliklinisering innebar att det blir negativt ekonomiskt for sjukhuset att
bedriva utveckling frén slutenvard till 6ppenvard, och det framjar snarare det motsatta,
att flytta tyngre oppenvard till slutenvard med extremt korta vardtider.

Mot foregdende ar producerar sjukhuset 1,7 procent mer inom slutenvarden totalt, trots
utokad poliklinisering dar slutenvard flyttats till 6ppenvard.

Oppenvirden antal besok

Danderyds sjukhus producerar mer dn budget inom bade akut och elektiv vard. Inom
den akuta verksamheten producerar alla specialiteter inom akutmottagningen mer mot
budget eller marginellt under. De med storst 6kning mot budget ar Internmedicin (+3,4
procent), Urologi (+10,8%) och Neurologi (+8,3 procent). Inom den elektiva
verksamheten producerar alla verksamheter forutom Njurmedicin och Geriatrik mer an
avtalade volymer. Storst 6kning mot budget inom den elektiva 6ppenvéarden har
Neurologi, Hjartmedicin och Endokrinologi.

Sjukhuset producerar mer jamfort med foregdende ar inom akut 6ppenvéard, detta
beror delvis pa en registreringsfoérandring fran 1 januari 2025, dar de besék som
resulterar i inldggning pa sjukhuset numera riknas som separata besok, jimfort med
tidigare da de inte raknades alls inom 6ppenvard utan ingick i slutenvardstillfallet.
Sjukhuset producerar mer jamfort med foregaende ar inom elektiv 6ppenvard, trots att
den reumatologiska verksamheten gick over till Karolinska fran och med 1 september
2024. Denna verksamhet producerade cirka 11 000 besok under helar 2024, vilket
betyder att 6vriga verksamheter inom sjukhuset 6kat sin produktion med 15 000 bestk
jamfort med foregdende ar, storst 6kningar ser vi inom Hjartmedicin, Neurologi,
Hematologi, Logopedi och Obstetrik.

Vardplatser

Sjukhuset har 464 disponibla vardplatser 6ppna, vilket ar 21 fler vardplatser jamfort
med inrapporterad budget vardplatser for december. Jamfort med foregdende ar har
sjukhuset 16 fler vardplatser 6ppna under december, fler vardplatser finns inom
Neurologi (+7), Obstetrik (+5), Kirurgi (+2), Rehabiliteringsmedicin (+2) och Infektion
(+1).

3.2 Produktivitet

2024 2025 Produktivitetsférdandring
Antal DRG-poing per HAA ndrvaro (inkl inhyrd pers) 19,21 19,64 2,3%

Danderyds sjukhus har forbattrat produktiviteten med 2,3 procent jamfort med
foregaende ar vid berdkning av antal producerade DRG-poang per helarsarbete
narvaro. Detta sitt att mata produktivitet ar inte helt optimal da sjukhuset till exempel
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har vardvalsverksamheter som inte ersitts enligt DRG, utan registreras pa annat satt
och darmed inte producerar DRG-poing. Vidare tar inte mattet hansyn till
poliklinisering av vard mellan aren, nagot som sjukhuset utokat under 2025 jamfort
med 2024.

Arbetet med att forbattra produktiviteten pagar standigt. Sjukhuset arbetar med att
effektivisera bade akuta savil som elektiva vardfloden. Vi arbetar 4ven med att
effektivisera varden utanfor sjukhuset, det vill siga arbeta proaktivt for att ratt
behandling ska séttas in tidigare pa lagre vardniva genom mer kontakt med
primarvarden for att utbilda/konsultera. Detta for att undvika att patienterna blir sa
pass sjuka att de kraver vard pa akutsjukhuset.

Sjukhuset arbetar 4ven med utdataverktyget QlikView/Qlik Sense, dér vi med hjilp av
nyckeltal ger information till verksamheterna och ledningen for att ytterligare kunna
forbattra flodena inom sjukhuset. Vi har dven utvecklat applikationer inom Qlik som
hjalper de medicinska sekreterarna att koda mer korrekt.

DRG-podng per HAA dr inte ett optimalt produktivitetsmdtt att anvinda sig av dd
sjukhus som ligger langt fram med nya arbetssdtt kan missgynnas. Exempel pa detta
dr ndr vard som enligt regelverket inte far registreras som vardkontakter tar upp en
allt storre andel av den totala produktionen, utford vard som ddrmed inte kommer
med i denna typ av jimforelser. Ett antal aktuella exempel for 2025 dGterfinns inom
hemmonitorering, frageremisser och konsultationer. For att forbdttra
produktivitetsmadttet dar det viktigt att hitta sdtt att synliggora dven den "osynliga”
vard som bedrivs av de helarsarbete narvaro som dr med i mattet men som inte blir
DRG-podng. En losning pa detta kan vara att infora administrativa vardkontakter
for till ecempel hemmonitorering, frGgeremisser och konsultationer som blir en allt
storre del av sjukhusproduktionen.
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4 Personal
Viasentliga personalhiindelser

Avbolagiseringen har medfoért samordning inom regionen i flera viktiga
personalrelaterade omraden. Arbetsgrupper med representanter frdn Danderyd arbetar
bland annat med att samordna bisyssle- samverkans-, avtal och villkors- samt AT-
rekryteringsfragor. Ett stort fokus har varit att skapa en gemensam utgangspunkt for
regionalt samarbete samtidigt som forvaltningarna ska tilldtas virna sin lokala identitet
och kultur. Avseende riskbedomningar, och bedomning i stort, har ett
namndovergripande bisysslorad inrattats med mal och syfte att sakligt och objektivt
bedoma bisysslor.

Omvardnadsmedarbetarna, inom sjukhusets operationsverksamheter, fick under
hosten mojlighet att ansluta sig till ett regionalt pilotprojekt med schemalagd
aterhamtningstid pa arbetstid. Projektet kommer att fortga under 2026 med
ambitionen att skapa en battre arbetsmiljo och mojlighet till &terhamtning.

Flytt av DS loneenhet till serviceforvaltningen

Beslut om samordning av regionens loneenheter fattades av regionfullmaktige i budget
for 2025 och under aret gick Lonenheten pa Danderyds sjukhus 6ver till
serviceforvaltningen.

Infor 6vergangen genomlystes verksamheten genom GAP-analyser och
riskbedomningar. Ett gediget arbete utfordes i form av information- och
kommunikationsinsatser till berérda medarbetare, fackliga representanter, chefer och
bemanningskoordinatorer.

Digitala kvitton

Under aret har Danderyds sjukhus infort digital kvittohantering. De kvitton som
hanteras digitalt ar egna utlagg, resor och sjukvardsersattning. Méalet med att
digitalisera kvittohanteringen ar att modernisera, effektivisera och forenkla processen
kring kvitton. Den nya digitala 16sningen har skapat en smidigare hantering for
medarbetare, chefer och handlaggare, vilket leder till en mer sammanhaéllen och
snabbare arbetsprocess.

Friskvardersittning och inférande av Epassi

En direkt effekt av avbolagiseringen var att Danderyds sjukhus ur ett skattejuridiskt
perspektiv dr en del av Region Stockholm. Detta betyder att sjukhuset behover ha
samma regelverk for friskvardsersattning som ovriga forvaltningar inom den regionala
sammanslutningen. For Danderyds sjukhus medforde detta bland annat att
timanstallda fick ménatlig ersattning utifran en sysselsattningsgradstrappa samt att
deltidsanstéllda far proportionerligt bidrag for aret. For en del av sjukhusets
medarbetare blev detta en relativt stor forandring aven om fordelarna overskuggar
nackdelarna.
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Under aret borjade Region Stockholm och Danderyds Sjukhus anvidnda det digitala
systemet Epassi for att hantering av friskvardsbidrag. Genom en helt digitaliserad
process minskade administrationen. Inférandet underlattade ocksa for alla att ta del av
sitt bidrag och medarbetaren slipper ligga ute med egna pengar.

4.1 Attraktiv och inlyssnande arbetsgivare

DS Medarbetarskap

DS Medarbetarskap, sjukhuset nya medarbetarplattform, fardigstalldes under aret.
Plattformen beskriver och tydliggor det medarbetarskap som férvintas pa Danderyds
sjukhus. Ett gemensamt och synligt medarbetarskap avser ocksa bidra till att attrahera
och behéalla medarbetare, stirka arbetsmiljon och gemenskapen samt uppmuntra
ansvarstagande, utveckling och karridrviagar. DS Medarbetarskapsplattform bestar av
en 6vergripande presentation som redogor for innehallet i DS Medarbetarskap. Dartill
finns en chefsguide och en medarbetarguide som ger ytterligare fordjupning.
Plattformen innehéller &ven samtalsmallar for medarbetarsamtal och 16nesamtal.

Det ar medarbetare fran sjukhusets olika professioner och verksamheter som illustrerar
DS Medarbetskap i plattformens alla delar. Under aret har dven arbetet med att knyta
DS Medarbetarskap till Kompetenstorget och till kampanjen ”For allt det dér vi kallar
livet” inletts. HR-partners gick under hosten en faciliteringsutbildning med verktyg och
metoder till inspiration och stéd for att kunna leda inférandearbetet i sina
verksambheter.

DS Ledarskap

Danderyds sjukhus har under 2025 genomfort ett flertal aktiviteter for chefer inom
ramen for sjukhusets ordinarie utbud sdsom chefsintroduktionsprogram, ledardialoger,
chefsmoten och chefsdagar med sarskilda teman. Dessa har bland annat handlat om
produktions-och kapacitetsstyrning, ekonomi i balans, 6kad samverkan, héllbar och
hilsofrimjande arbetsmiljo, 16nedversyn, DS Medarbetarskap och inférandet av
Kompetenstorget.

DS ansvar for ledarutbildningen ”Att leda utan att vara chef” innebar att 14
kursomgangar genomfordes under det gangna aret. Att utbildningen ar mycket
uppskattad ledde till en hog efterfragan pa kursplatser. En utokning av kursomgangar
gjordes darfor i halvarsskiftet och trots detta var efterfragan pa ytterligare platser hog.

En ny regionsgemensam ledarutvecklingsinsats for malgruppen medicinskt
ledningsansvariga likare utformades under aret. En pilotomgang av "Att leda som
MLA” genomfordes under senhdsten i ett samarbete mellan Danderyds sjukhus och
Sodersjukhuset. Aven denna utbildning fick mycket goda resultat i
kursutvarderingarna. En utviardering av insatsen liksom en inventering, inom
regionens verksamheter, av intresset for fortsatta kursomgangar kommer att foretas
under kommande ar.
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Sjukhuset deltog dven aktivt i att marknadsfora och skicka deltagare till regionens
gemensamma utvecklingsaktiviteter for chefer och ledare. Medarbetare fran Danderyds
sjukhus deltog bland annat i Regionens UL- och IL-program, Morgondagens chef,
Mentor-/adeptprogrammet, Ledning och strategiskt tinkande samt RUFF. Chefer och
ledare fran sjukhuset var ocksa aktiva i andra regiongemensamma
utvecklingsaktiviteter, sdsom introduktionsdag for nya chefer samt natverket "Ny som
chef for forsta linjens chefer”. Sjukhusets chefer och ledare uttryckte stor uppskattning
for dessa aktiviteter.

Danderyds sjukhus bidrog 4ven med kompetens i regionens arbetsgrupper samt med
handledare till UL-utbildningen.

4.2 Hallbar arbetsgivare

Kompetensutveckling

Under aret initierades nya uppdrag for att inventera behov av
kompetensutvecklingsinsatser for underskoterskor, bland annat i samverkan med
forvaltningarna inom Akutsjukhusndmnden. Inom ramen for detta arbete har
Sodersjukhuset haft uppdrag och finansiering att utveckla en utbildning kopplad till
steg 3 och 4 i kompetensstegen for underskoterskor. Det finns fortsatt ett langsiktigt
intresse av att utveckla en modell f6r underskoterskor som befinner sig pa steg 3 och 4 i
kompetensstegen, men det fortsatta arbetet ar i nuldget osdkert pga. framtida
finansiering.

Inom Danderyds sjukhus har fokus under aret legat pa att etablera och befista
kompetensen for underskoterskor i steg 1 och 2 i komptensstegen, vilket fortsatt ar ett
prioriterat arbete. Infor nastkommande ar kvarstar inriktningen att bade etablera och
vidareutveckla utbildning for steg 1 och 2 for att sikerstélla grundlaggande kompetens.

Klinisk basutbildning steg 1 for sjukskoterskor har genomforts under var- och
hostterminen med totalt 66 deltagare. Arbetet med att implementera klinisk
basutbildning steg 2 for sjukskéterskor har dnnu inte paborjats. Pa grund av
begrinsade resurser har detta arbete behovt pausas. Utbildningspaketet for steg 2 ar i
stort sett fardigstillt, men infor ett genomférande kréavs en Gversyn av prioriteringar i
linje med sjukhusledningens riktning.

Klinisk basutbildning steg 1 for underskoterskor genomfordes under var - och
hostterminen med totalt 29 deltagare. Under hosten noterades lagre antal anmaélda
jamfort med varens utbildning, och av de deltagare som paborjade utbildningen var det
ett par som inte fullféljde hela utbildningen. Flera av deltagarna befann sig dessutom
pa en hogre kompetensniva dn den avsedda malgruppen, vilket innebar att
utbildningen behover ses over for att ater tydligare riktas till ratt méalgrupp och battre
sdkerstilla grundkompetens for nya medarbetare. Utfallet av varens respektive hostens
anmalningar kommer, inom ramen for ordinarie uppf6ljning, att f6ljas upp under 2026
for att analysera eventuella skillnader och bakomliggande orsaker.



J& Region Stockholm 25 (44)

Akutsjukhusnamnden/Danderyds Verksamhetsberdttelse Diarienummer
sjukhus RS 2025-0984

Sjukhusets taktiska forum for kvalitet (TFQ) har identifierat behov av en
utbildningsinsats relaterad till inlaggning och handhavande av perifer venkateter
(PVK). Utbildningen riktar sig till alla legitimerade sjukskoterskor samt 6vriga
professioner som hanterar PVK:er pa Danderyds sjukhus. Uppdraget 6verlamnades till
sjukhusets utbildningscentrum Clinicum under andra halvan av 2025.

En handlingsplan har tagits fram och presenterats for TFQ:s styrgrupp samt TFQ-
representanterna och mottagit klartecken for fortsatt planering och genomférande.
Under den senare delen av hosten har arbetet primart fokuserat pa att, i samarbete
med kvalitetsutvecklare, ta fram en sjukhusgemensam riktlinje for PVK, etablera
kontakt med identifierade samverkanspartners pa sjukhuset som berors av uppdraget
samt utveckla en e-kurs inom omradet. Arbetet fortsitter enligt faststalld
handlingsplan under kommande var, med planerat genomférande under 2026.

Under senare delen av 2025 lanserades dven informationssakerhetsutbildning till alla
medarbetare inom Danderyds sjukhus med syfte att h6ja medvetenheten i detta
hogaktuella omrade. Formatet var sa kallad nano-utbildning, ndgot som ar vl
anpassad till sjukhusets verksamhet. Under 2026 kommer detta initiativ att fortlopa
med utokad inriktning pa chefer och sjukhusledning i linje med nya
cybersikerhetslagen.

Verksamhetsintegrerat lidirande (VIL)

Utifran sjukhusets utbildningsuppdrag gentemot studerande har
handledarutbildningar for medarbetare, chefer och utbildningsansvariga i kliniska
verksamheter dar studenter utbildas prioriterats i enlighet med Region Stockholms
rekommenderade handledarutbildningar.

Under aret har riktade aktiviteter genomforts for att 6ka och stirka kompetensen i
handledaruppdraget. Bland annat genomforde sjukhusets utbildningsledargrupp en
fokusmanad kring Region Stockholms rekommenderade handledarutbildningar riktad
till samtliga medarbetare och utbildningsansvariga. Vidare infordes riktade
handledarintroduktioner for samtliga verksamhetsomraden, ledda av adjungerade
kliniska adjunkter (AKA) och huvudhandledargruppen.

Inom ramen for sjukhusets 6vergripande introduktionsprogram for chefer
inkluderades information om studerandeuppdraget och handledarutbildning.
Handledarutbildning har dven ingétt i bAde varens och hostens kliniska basutbildning
for underskoterskor och sjukskoterskor, och en riktad handledarutbildning har
genomforts for akutmottagningens handledarteam.

Arbetet med handledarutbildning har bedrivits kontinuerligt i enlighet med Region
Stockholms rekommenderade handledarutbildningar och modellen for pedagogisk
kompetens inom VIL. Malutvirdering visar pa en 6kad handledarkompetens samt
stabila nivaer av genomférda handledarutbildningar, med ett medelviarde om 45—-53
procent.
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4.2.1  Systematiskt arbetsmiljoarbete och hilsa
SAM uppfoljning

Den arliga SAM-uppfoljningen for 2025 genomfordes under perioden 15 oktober—21
november. Svarsfrekvensen uppgick till 91 procent, jamfort med 84 procent foregdende
ar. En resultatrapport kommer att sammanstéallas under viren 2026 och publiceras pa
DS.net.

Under 2025 har verksamheterna fortsatt att utveckla och starka flera omraden baserat
pa resultatet fran 2024 ars SAM-uppfoljning, som visade pa positiva forflyttningar,
bland annat gillande genomférande av skyddsronder, riskbedomningar och samverkan
med skyddsorganisationen.

Identifierade forbattringsomraden och utmaningar pa enhets- och avdelningsniva var
framst att fortsatta utveckla och starka genomforandet av riskbedomningar,
upprattandet av handlingsplaner samt malformulering for arbetsmiljoomradet. Flera
verksambheter lyfte ocksa vikten av det proaktiva och forebyggande arbetet, ett fortsatt
fokus pa ledar- och medarbetarutveckling samt behovet av att utveckla
arbetsplatsmoten.

Flertalet verksamheter har ocksé arbetat med insatser inom omréadet utsatthet, dar ett
prioriterat omrade har varit att stirka medarbetare i arbetet med hot och vald.

OSA kartliggning

I 2025 ars OSA-kartlaggning uppnadde Danderyds sjukhus en svarsfrekvens pa 75
procent, vilket ar i linje med foregdende ar da svarsfrekvensen var 76 procent. Hallbart
medarbetarengagemang (HME), som mats inom ramen for OSA-kartlaggningen, visar
fortsatt hoga och stabila varden. Danderyds sjukhus HME-index uppgick 2025 till 80
pa en skala fran o till 100 (jamfort med regionens resultat pa 79), vilket ar en mindre
minskning jamfort med 2024 ars resultat pa 81.

Delomradet motivation ligger kvar pa samma niva som foregdende ar, det vill sdga 80
(jamfort med regionen 80). Delomradet ledarskap har 6kat fran 8o till 81 (jamfort med
regionen 81). Delomradet styrning har minskat négot, fran 81 till 78 (jamfort med
regionen 76). Danderyds sjukhus uppfyllde dirmed mélvardet for 2025, vilket ar > 80.

Resultaten fran arets OSA-kartlaggning visar att sjukhusets medarbetare upplever sitt
arbete som meningsfullt och att en hog andel ser fram emot att g till jobbet. Pa
sjukhusdvergripande niva finns styrkorna framfor allt inom omrédena bemotande,
trivsel, delaktighet, motivation och ledarskap. Gruppresurser och stod fran kollegor ar
starka, med god gemenskap och en tydlig kdnsla av delaktighet. Ledarskapet far hoga
betyg; cheferna visar fortroende, ansvar och uppskattning gentemot medarbetarna,
aven om det finns utrymme for utveckling nar det galler att tydliggora verksamhetens
mal.
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Krav och stress i arbetet ar periodvis hoga, och pa sjukhusniva bedoms de storsta
utvecklingsomradena finnas inom krav, organisationsresurser samt aterhamtning och
arbetsbelastning. Ett generellt utvecklingsomrade ar att skapa battre forutsattningar
for aterhamtning, bdde under arbetsdagen och efter perioder av hog arbetsbelastning.

Att utveckla inkluderande arbetsplatser som ir fria fran krinkningar,
trakasserier och diskriminering

Regionen har under ar 2025 genomfort insatser inom omradet krankande
sarbehandling genom utbildningar och workshops riktade till HR. Syftet har varit att
belysa omradets komplexitet samt vikten av att forebygga krankningar. Samtliga
HR-partners, HR-specialister och chefer vid Danderyds sjukhus fick mojlighet att delta
innan insatsen rullades ut till 6vriga naimnder och bolag inom regionen.

Inom ramen for projektet Hallbar och hélsofrimjande arbetsmiljo har insatser
genomforts for att starka chefer, bland annat genom ett flertal foreldsningar om
skadligt bruk, kommunikation och bemoétande. Under varen 2025 genomfordes ocksa
en revidering av den organisatoriska och sociala skyddsronden. Syftet ar att chefer ska
kunna anvianda skyddsronden som ett komplement till OSA-kartlaggningen, nar det
finns ett behov av en extra genomlysning av den organisatoriska och sociala
arbetsmiljon.

Utover ovanstaende insatser foljer Danderyds sjukhus regionens riktlinjer och
metodstod for hantering av drenden inom omradet krankande sarbehandling. Det finns
ocksa majlighet for chefer och HR-personal att genomfora regionens utbildningar inom
jamstalldhet, jamlikhet och diskriminering.

Hot och/eller vald

Maluppfyllelse avseende hot och vald méts i den arliga OSA-kartliggningen. Resultatet
for 2025 visar att 11 procent av de svarande har utsatts for ndgon form av hot eller vald,
vilket dr en 6kning jamfort med foregdende &r da motsvarande siffra var 9 procent.
Danderyds sjukhus ligger ddrmed fortfarande 6ver det uppsatta malvardet for 2025,
som ar 8 procent eller ligre.

Trots 6kningen av andelen medarbetare som uppger att de utsatts for hot eller vald
visar undersokningen en positiv utveckling inom omréadena stéd och atgarder. En
storre andel medarbetare uppger att de vet vart de ska vinda sig om de utsitts for hot
och/eller vald, jamfort med foregaende ar. Fler svarande anger ocksa att de har
kontaktat chef eller annan funktion, att de upplever att de far stod samt att atgarder har
vidtagits

Danderyds sjukhus har under de senaste dren genomfort flera storre insatser inom
omradet, bland annat forelisningar och utbildningar. Arliga satsningar for utbildning
av VR-handledare i VR-teknik, i syfte att 6va bemd6tande av patienter och anhériga i
situationer dar det kan finnas risk for hot eller vald. Under 2025 har ocksa
verksamhetsanpassade utbildningar genomforts pa de enheter diar behovet av att starka
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kunskapen om hot, vald och bemé6tande bedomts vara storst. Bland de medverkande
verksamheterna finns akutmottagningen, entrépersonalen, kvinnosjukvard,
internmedicin, AT-ldkare och IVA med flera.

Planerade insatser for 2026 ar att fortsatt stirka kompetensen hos medarbetare och
chefer inom omradet, bland annat genom 6vningar med VR-utrustning, riktade
utbildningar samt genom att uppmarksamma vikten av att genomfora regionens e-
utbildningar och seminarier om hot och vald. Region Stockholm arbetar ocksa med att
ta fram en tillimpningsanvisning med tillh6rande APT-material. Utéver detta har HR-
avdelningen vid Danderyds sjukhus tagit fram ett material som kan anviandas vid
skyddsrond avseende hot och vald.

4.3 Uppfoljning avsatta medel

4.3.1  Hallbar och hilsoframjande arbetsmiljo

Projekt hallbar och hiilsofrimjande arbetsmiljo

Aktiviteter inom projektet hallbar och halsoframjande arbetsmiljo har under 2025
fortsatt bestd av insatser inom tre omréaden: "Forstirka arbetsmiljokompetensen for
chefer, skyddsombud och medarbetare inom omradena SAM, OSA och

arbetslivsinriktad rehabilitering”, ”Sankt sjukfranvaro” samt "DS satsar friskt”, som
innebar forebyggande insatser.

Exempel pa insatser som har genomforts inom projektet under 2025 ar bland annat
fortsatta satsningar pa att starka arbetsmiljokompetensen for chefer, skyddsombud och
medarbetare inom omradena SAM, OSA och arbetslivsinriktad rehabilitering. Riktade
insatser pa bade individ- och gruppniva har genomforts genom aktivitetsprogram inom
arbetslivsinriktad rehabilitering, livsstilsprogram med mera. Insatser har aven
genomforts i form av grupphandledning och teamutveckling pa avdelningar dar det
funnits behov kopplat till konflikter.

For att starka det hdlsoframjande arbetet har ett flertal forelasningar genomforts, bland
annat inom skadligt bruk, kommunikation och bemotande, samt insatser for att starka
kunskaperna inom utsatthetsomradena hot och vald, krinkande sarbehandling,
diskriminering, trakasserier och sexuella trakasserier. Utover detta har ocksa
forelasningar for att 6ka kunskapen om neuropsykiatriska funktionsnedsattningar
genomforts.

En av de mer omfattande insatserna for att sdnka sjukfranvaron ar programmet Vigen
Jramdt som ar ett forebyggande rehabiliteringsprogram som syftar till att hjalpa och
stotta medarbetare som riskerar att hamna i langre sjukfranvaro. Syftet ar att
medarbetaren ska kunna aterga till arbetet/alternativt till annat arbete.

Under 2025 har dven en kartlaggning paborjats inom varje verksamhetsomrade
kopplat till yrkesgruppen underskoterskor. Denna kartlaggning, tillsammans med
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kartlaggning av individuella sjukidrenden, kommer att ligga till grund f6r kommande
aktiviteter 2026 for att sinka sjukfranvaron hos yrkesgruppen underskéterskor.

Under 2025 har dven varje verksamhetsomrade fatt riktade medel for att kunna
genomfora aktiviteter baserat pa identifierade behov inom arbetsmiljoomradet som
framkommit i foregaende ars OSA-kartlaggning och SAM-uppfoljning.

En e-utbildning inom rehabmodulen HalsoSAM har ocksa tagits fram av HR
avdelningen fore arsskiftet. Syftet med modulen ar att modernisera, effektivisera och
forenkla for cheferna i arbetet med rehabiliteringsarenden. Utbildningen kommer att
lanseras efter arsskiftet. Genom fortsatt tilldelade medel kommer flera av dessa
beskrivna insatser att fortsatta under ar 2026.

4.3.2 Langsiktigt hillbar kompetensforsorjning
Planerade och paborjade insatser inom ramen for kompetensplanering

e For att sdkerstilla god kompetens i chefsledet och i uppdraget att implementera
produktions- och kapacitetsstyrningsmodellen (PKS) behover sjukhuset bland
annat sakerstilla varje chefs forméaga att tolka och agera pa dataunderlag i sin
verksamhetsstyrning.

e Under 2026 kommer Danderyds sjukhus implementera ett nytt IT-stod for
kompetensplanering och utveckling, Kompetenstorget. Verktyget blir ett
centralt stod for kompetensplanering for chef och medarbetare.

¢ Kompetensstegarna prioriteras under 2026 for att skapa tydliga
kompetensnivéer och utvecklingsvigar. Roller och ansvarsbeskrivningar tas
fram och stod i arbetet med kompetensstegarna kommer erbjudas till chefer och
medarbetare.

Planerade och paborjade insatser inom ramen for kompetensutveckling

e Nedtrappning av AT och 6vergang till ny ST-foreskrift kraver anpassningar,
sarskilt i handledning och arbetssitt. Utbildningsinsatser for handledare med
fokus pa handledarskap och bedomningsmetoder inom AT, BT och ST kommer
att genomforas.

¢ Danderyds sjukhus inrittar en ny FoUUi-organisation och fortsitter att starka
handledar-kompetensen, 6ka antalet handledare och bredda det
verksamhetsintegrerade larandet.

e Sjukhuset utvecklar och genomfor utbildningar som stéarker klinisk kompetens.
Sarskilt prioriterade insatser ar PVK-utbildning och ”Stoppa blodningen” for
okad patientsidkerhet och beredskap.

o For att sdkerstilla “ratt” och starkt kompetens hos yrkesprofessioner och for att
bidra till en kvalitativ och patientsidker vard kommer kliniska basutbildningar
fortsitta att erbjudas och vidareutvecklas under 2026. Basutbildningar for
sjukskoterskor och underskoterskor fortsatter och utvecklas utifran
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verksamhetens behov. Fordjupningsprogram for underskoterskor steg 3—4 ses
over i samarbete inom akutsjukhusndmnden.

e Sjukhuset foljer regionens plan for specialistsjukskoterskeutbildning och ser
ocksa ett behov av att tillgodose andra fordjupnings- och vidareutbildningar.

e Arbetet med att infora ett nytt schemaldggningssystem paborjas 2026. Det
kraver omfattande lokala insatser i form av utbildning, rutiner och anpassade
arbetssatt. Chefer och bemanningskoordinatorer utbildas infor forandringarna.

e Sjukhuset kommer ocksa att genomfora insatser for att stirka kompetensen hos
alla medarbetare inom beredskapsomradet, informations- och cybersikerhet.

o
4.4 Helarsarbeten
Narvarotid och extratid (%) [JllHelarsarbeten (%) Lonekostnadsutveckling [JJliPersonalkostnader inkl inhyrd personal

4,4

Dec 2025
Personal - Forandring fran fg ar (%)

urall gt R |
Personal - Helarsarbeten 4610 4513 97 1%
Extratid 493 1%
Totalt 5103 1%

* Helarsarbeten, dr ndrvaro och franvaro, vilket sammantaget motsvarar den avtalade tiden fér
sysselsdttningsgraden i férhdllande till aktuellt antal dagar under perioden, enligt Tableau.
** Budget rapporteras inte pa extratid.

Utfall i jamforelse med budget och foregaende ar

Narvarotid och helarsarbete 6kade svagt under 2025. Flera verksamheter har
ekonomiska gap och atgiardsplaner for att reducera personalkostnader for ekonomi i
balans.

Narvarotid och Helarsarbeten okar delvis mot bakgrund av att sjukhuset minskat
extern bemanning och okat andel egenanstilld personal. Denna effekt ar dock
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avtagande. Sjukhuset har ocksa haft en hogre vardproduktion dn budgeterat vilket ar en
bidragande faktor till 6kningen samt en kraftig 6kning avseende det akuta inflodet.

Personalkostnader inklusive inhyrd bemanning ar lagre an foregdende ar pa grund av
det betydligt 1agre PO-paldgget samt minskad anvandning av dyra
bemanningslosningar. Dock ar personalkostnadsutvecklingen for hog jamfort med
budget och vi ser att ett fordjupat arbete med produktions- och kapacitetsstyrningen
(PKS) kan bista verksamheten i att identifiera annu mer effektiva losningar vad giller
bemanningen kopplat till virdproduktionen.

4.5 Sjukfranvaro

Procentuell sjukfranvaro Utfall Utfall
fg ar

Procentuell sjukfranvaro totalt 6,41% 6,75%
- varav kvinnor 6,92% 7,39%
- varav mén 4,37% 3,94%
Fordelat pa period
1- 14 dagar 3,02% 2,99%
15 - 90 dagar 1,00% 0,97%
91 - dagar 2,39% 2,79%
N e el b P P P

1) 1) 15-90) 15-90) g>90) | (dag>90) | (totalt) (totalt)
Lakare 1,68% 1,55% 0,53% 0,51% 0,98% 0,83% 3,19% 2,89%
Sjukskot/ 3,09% 3,16% 1,08% 1,10% 2,30% 2,06% 6,46% 6,32%
barnmorska
Underskot/skotare | 3,95% 4,17% 1,48% 1,51% 5,20% 4,38% 10,64% 10,06%
Ovrig personal 3,01% 2,92% 0,71% 0,78% 2,72% 2,26% 6,45% 5,96%
Totalt 2,99% 3,02% 0,97% 1,00% 2,79% 2,39% 6,75% 6,41%

Sjukfranvarons utveckling

Den totala sjukfranvaron vid utgangen av aret 14g pa 6,4 procent. En minskning i
jamforelse med samma period foregaende ar da den totala sjukfranvaron uppgick till
6,8 procent. Regionens mél om sjukfranvaro lagre dn 6 procent ar dnnu inte nadd. Ett
av sjukhusets mal for ar 2025 var att sinka sjukfranvaron bland annat genom riktade
insatser for gruppen underskoterskor kopplat till &terhdmtning och fysisk aktivitet.

Korttidssjukfranvaron (1—14 dagar) lag vid arets slut i stort sett pa samma niva som ar
2024, dvs pa 3,0 procent. Langtidssjukfranvaron (6ver 9o dagar) har minskat, i
jamforelse med samma period foregaende ar fran 2,8 till 2,4 procent.

For yrkesgruppen sjukskoterska/barnmorska har langtidssjukfranvaron minskat fran
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2,3 till 2,1 procent. Aven for yrkesgruppen underskoterska/skotare har en minskning
skett fran 5,2 till 4,4 procent.

Korttidssjukfranvaron hade vid &rets utgdng en marginell 6kning f6r bada
yrkesgrupperna, for sjukskoterskor/barnmorska fran 3,1 till 3,2 procent samt for
underskaoterska/skotare fran 4,0 till 4,2 procent.

Den totala sjukfranvaron for kvinnor har minskat fran 7,4 till 6,9 procent. For man har
den totala sjukfranvaron okat fran 3,9 till 4,4 procent i jimforelse med ar 2024.

Insatser for att minska sjukfranvaron

Aktiviteter som genomforts under 2025 ar programmet Vigen framdt, som ar ett
forebyggande rehabiliteringsprogram som syftar till att stétta medarbetare som
riskerar att hamna i ldngre sjukfranvaro. Syftet ar att medarbetaren ska kunna aterga
till ordinarie arbete alternativt till annat arbete. Ytterligare insatser som genomforts ar
halsoframjande samtal, stod i traning pa personalgymmet Lyftet samt stod och
radgivning for chefer.

Samtliga insatser planeras att fortsatta under 2026. Utover detta kommer ett forstarkt
stod for cheferna i det praktiska rehabiliteringsarbetet att tillsdttas genom en
rehabkoordinator. Rehabmodulen HalsoSAM kommer att implementeras under varen
2026, liksom en fordjupad utbildning inom arbetsplatsinriktad rehabilitering. Det
kommer aven att bedrivas ett fortsatt arbete med att stiarka cheferna inom omradet
organisatorisk och social arbetsmiljé (OSA) samt att fortsatta utveckla och
implementera arbetssitt kopplat till reflektion med fokus pé det dagliga arbetet.

For yrkesgruppen underskoterskor planeras det for extra insatser for att minska
sjukfranvaron pa sikt. Bland annat genom ett fortsatt arbete med kartlaggning som
startade under 2025, traning och aterhamtning samt individuella program med stod
inom rehabilitering och forebyggande insatser. Mer information finns under rubrik
Projekt hallbar och hdlsoframjande arbetsmiljo.

Sjukfranvaron for yrkesgrupperna underskoterskor/skotare,
sjukskoterskor/barnmorskor minskade inom verksamhetsomradena akuten, HR
(BMC), kvinnosjukvard, medicinska specialiteter, radiologi och rehabilitering i
jamforelse med foregdende ar. For ovriga verksamhetsomraden har sjukfranvaron stigit
samt ar oforandrad. Analys och kartlaggning av atgarder fortsitter Ilopande under ar
2026.
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5 Ekonomi

Sjukhusets vardproduktion med maluppfyllelsen 102,1 procent bidrar till en positiv
intdktssida. Utmarkande for ret ar flera storre bidrag vilket ger en positiv effekt pa
intdkterna men som dven kommer med motsvarande kostnader.

Pé kostnadssidan sticker bemanningskostnader ut med en total avvikelse om 136
miljoner kronor trots minskning i inhyrd personal. Att minska personalkostnaderna ar
nagot som varit prioriterat i sjukhusets atgardsprogram.

Flera forbrukningsrelaterade kostnader fortsitter att avvika mot budget.
Laboratorieanalyser och material kostade betydligt mer dn budgeterat, med avvikelser
om 38 respektive 22 miljoner kronor.

Ett hogt akutinflode dr en bidragande orsak for budgetavvikelser inom bade
personalkostnaderna och avseende forbrukningsrelaterade kostnader. Akuten har haft
ett rekordhogt antal patienter under ar 2025 och 6kningen jamfort med foregdende ar
ar hela 6 procent vilket har lett till fortsatt stora budgetavvikelser vad giller framfor allt
personalkostnader.

En annan viktig faktor ar sjukhusets nya uppdrag inom Hematologi som driver
vasentligt mer kostnader i sévil laboratorieanalyser som lakemedel dn budgeterat.
Hematologin har pa grund av 6kade rorliga kostnader (laboratorieanalyser och
lakemedel) ett underskott ar 2025 pa cirka 19 miljoner kronor vilket forklarar omkring
25 procent av sjukhusets totala budgetavvikelse.

Okade kostnader for Seviceforvaltningen (framfor allt inom IT-omridet) och en negativ
resultateffekt av avbolagiseringen pa grund av minskade ranteintakter har paverkat det
ekonomiska resultatet negativt jamfort med foregéende ar.

5.1 Resultat

Resultat* Utfall Budget Budget avvik. Forandr. utfall fg ar
Patientavgifter 58 56 2 2,8%
sdlda 5437 5401 36 0,7%
primartjanster

F.c.).rsaljmng ovriga 218 186 32 52%
tjanster

Erhallna bidrag 490 459 31 -56,9 %
Ovriga intakter 76 63 13 23,8 %
Verksamhetens 6278 6165 113 -8,7%
intdkter

F’ers_onalkostnader 3955 3819 136 47%
inkl inhyrd personal

-varav inhyrd -19 -0 -19 388%
personal

Kopta primara 43 48 5 9,4%
sjukvardstjanster
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Resultat* Utfall Budget Budget avvik. Forandr. utfall fg ar
Koépta
verksamhetsknutna -326 -288 -38 4,5%
tjanster
Lakemedel -388 -396 8 -14,9 %
Materialkostnader -366 -344 -22 -15,2 %
L-:sl(t?g}h:i:?kostnader 703 694 9 25,1%
Ovriga kostnader -388 -371 -17 -13 %
L’:Sr:::g::ete"s -6 168 -5960 -208 37%
Avskrivningar -175 -179 4 6,7 %
Finansnetto 14 -0 14
:;JrsT:fering pension 0 0 0
Resultat** -51,2 25 -76,2
* mkr
** Avser resultat fore bokslutsdispositioner.

5.1.1 Personalkostnader inklusive inhyrd personal

Personalkostnad inkl. inhyrd personal* Utfall Budget Zl::“’?ke.t ui?arﬁ::rér
Summa personalkostnader -3936 -3819,2 -116,8 -4,4 %
Forandring sem- och I6neskuld -2,5 10,6 -13,1

Lonekostnad -2 646,6 -2571,9 -74,7 4,4 %
- varav 6vertid -69,6 -53,9 -15,7 1%
- varav sjuklénekostnad -47,9 -69,1 21,2 2,1%
PO-paligg -1235,4 -1220,4 -15 -18,9%
Ovriga personalkostnader -52 -37 -15 -10,8 %
Inhyrd personal -19 -0 -19 -38,8 %
-varav ldkare -3,5 0 -3,5 37,9%
- varav sjukskéterskor -11,7 -11,7 -50,2 %
- varav 6vrig personal -3,8 -0 -3,8 -23,9 %
Personalkostnad inkl. inhyrd personal -3 955 -3819,2 -135,8 -4,7 %

* mkr

Personalkostnader 6versteg budget med 135,8 miljoner kronor vilket motsvarar 3,6
procent. En del av kostnadsavvikelsen tdacks av 6kade intédkter. Positivt att kostnader for
inhyrd personal ligger pa en stabil 14g niva och var kraftigt lagre dn ar 2024.

Atgiirdsprogrammet for att fi bemanningen i balans riickte inte for att klara
resultatkravet. Det 6kade akuta inflodet av patienter med cirka 6 procent leder fortsatt
till hogre bemanningskostnader an budgeterat.
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5.1.2  Konsultkostnader

Externa Konsultkostnader (Mkr) Utfall Budget B;\I/(\i/?zt Fordndr. %

Juridik 0 0 0 0%
PR 0 0 0 0%
Management 0 0 0 0%
IT -4 -3 -1 -33,4%
Ovriga =il 2 1 -88,5 %
Summa externa konsultkostnader -5 -5 0 -58,8 %

Danderyds sjukhus har generellt sett laga kostnader for konsulter. Dock aterfinns
konsulter inom en rad systemforvaltningar och i samband med driftsittning av
vardbyggnad 61. Konsultkostnaden ar i enlighet med budget och har minskat kraftigt
jamfort med ar 2024.

Konsulter budgeteras (och nyttjas) endast i undantagsfall. Huvudregeln ar att konsulter
anvands i de fall egen kompetens saknas inom ett omrade och att det avser ett
tidsbegransat uppdrag.

5.1.3 Administrativa kostnader

Administrativa kostnader (mkr) Utfall Budget Budget avvik. Forandro.
utfall fg ar
Administrativa kostnader -90 -88 -2 0%

Administrativa kostnader 6verskrider kostnadsbudgeten vilket forklaras av:

e Dels har projektet for arkivflytt varit ofinansierat under aret och dels att
redovisningsenheten fatt forstarkas tillfalligt i ssmband med avbolagiseringen
och restforvaltningen av aktiebolaget.

e Vidare har det under aret funnits ett flertal tjinster som var utldnade till
Regionledningskontoret, for vilka sjukhuset haft kostnader for men ocksa
intakter

Med hinsyn tagen till intdkterna av utldnad personal avviker administrationen positivt
och budgeten uppnaés totalt sett.

Arets budget medgav i stort sett inga utékningar inom administrationen utan snarare
en fortsatt minskning. Avbolagiseringen och restforvaltningen har kravt extra resurser
under 2025 och arkivflytten kommer att driva kostnader under flera ar framat.

Totalt sett raknas administrativa enheter upp med en lagre procent jamfort mot
vardenheter vilket sdkerstiller att andel administration halls 14g 6ver tid. Ett forstarkt
samarbete inom Regionen och Akutsjukhusnamnden bidrar ocksa till att minska de
administrativa kostnaderna pa sjukhuset.
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5.1.4 Utredning av det fullmiiktige beslutade resultatkravet

5.1.5 Aterrapportering medel for itgirder god ekonomisk hushéllning

Danderyds sjukhus erhoéll 2023 medel om 3,5 miljoner kronor for projekt
- Digitalisering. Projektet bestar av framfor allt tvd omraden som &r intressanta att
utveckla pa sjukhuset:

¢ RPA (Robotic process automation)
e Taligenkdnning

Automatisering med hjalp av RPA och Al kommer att fortga tillsvidare och ar viktig for
att klara av minskningen av administration. Den delen med storst potential i detta ar
taligenkanning dar pilotverksamhet pagatt pa Kardiologen. Breddinforande stoppades
regionalt pga behov av ny upphandling med bittre priser vilket inneburit att inférandet
annu inte skett och dirmed inte heller effektuerad besparing.

5.2 Atgirder for ett resultat i balans

Budge Avvikelse
Atgiirder (Mnkr) terad Realiserad effekt realiserad Budgeterad Budgeterad Budgeterad
8 effekt 2025 effekt jmft effekt 2026  effekt 2027  effekt 2028
2025 budget 2025
Oka intékter (ej
u/u) 10 24,9 14,9
Minska
Personalkos?nader 90 442 45,8
inkl. reducering
inhyrd
Effekthls"era ‘ 20 0,9 191
lokalanvdndningen
Kloka kliniska val
(lab., lik., mat.) 15 13,7 13
Forbattra avtal
ink6ép & 5 8,1 3,1
upphandling
Ovrigt 10 3,3 -6,7
Oka
Utomlansintakter 0 77 77
Summa 150 102,8 -47,2

Atgirdsprogram har genomforts under 2025 men har ej uppnatt den énskade nivan av
kostnadsbesparingar eller intaktshojningar. Det kommer fortsatt krivas atgarder for att
na en ekonomi i balans.

Atgirdsprogrammet for ekonomi i balans syftade framst till att:

e Halla bemanningstalen inom givna ekonomiska ramar vilket kraver nya
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arbetssitt, sjukhuset har i maj infort dispensforfarande for alla anstillningar

e Fortsitta minskningen av dyra bemanningslosningar som 6vertid och inhyrd
personal

o Effektivisera lokalanvandningen och siga upp lokaler som inte langre behovs

¢ Kloka kliniska val, minska kostnader for exempelvis laboratorieanalyser och
material

e Besparingar genom effektiva inkop/upphandlingar och forbattrad avtalskontroll

o Oka digitaliseringstakten inte minst nir det giller att férenkla och minska
administrativa kostnader genom robotisering, automatisering och AI teknik

e Fortsatt samverkan med hela systemet dar de viktigaste aktorerna ar den
egendgda varden, externa geriatriken, ASIH, vardcentralerna och omsorgen
(SABO)

5.3 Investeringar

I vifall [l Prognos ar Budget ar

300

250
200
150
100
50
0

Feb 2025 Mar 2025 Apr 2025 Maj2025 Jun 2025 Jul2025 Aug 2025 Sep 2025 Okt2025 Nov 2025 Dec 2025
Investeringar (mkr)

5.3.1  Status investeringsplanens genomforbarhet och risk

Det finns i dagsliget inga konkreta indikationer avseende paverkan i form av
leveranssikerhet eller prispaverkan mot bakgrund av omvirldslaget, dock ar detta
nagot som sjukhuset bevakar.

5.3.2 Investeringsutfall i jimforelse med budget

Ackumulerat investeringsutfall uppgick till 185,5 miljoner kronor vilket motsvarade en
upparbetningsgrad mot budget pa 73,8 procent.

Utfallet for perioden paverkades av driftsittningen av en ny vardbyggnaden. Inflytt
skedde 16pande under aret. Utfallet priaglas ocksa av en lagre upparbetningsgrad
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avseende sjukhusets ordinarie ersattningsinvesteringar vilket bidrar till den stora

diskrepansen mellan utfall och budget.

5.3.3 Ny- och ersittningsinvesteringar

Investeringar Utgift Budget Budget Upparb
(mkr) 2025 2025 avvik. grad (%)
Nyinvesteringar 18,6 25,1 6,5 74
Ersattningsinvesteringar 166,9 226,3 59,4 74
Totalt investeringar 185,5 251,4 65,9 148

5.3.4 Status enskilda investeringsobjekt > 100 mkr

Inga aktuella for Danderyds sjukhus for 2025.

5.3.5 Driftsatta investeringsobjekt

Under 2025 driftsattes vardbyggnad 61 pa Danderyds sjukhus.

5.3.6 Kommande investeringsbeslut for investeringsobjekt > 100 mkr

. . . Datum beslut Datum
Investeringsobjekt Typ av beslut Inv. utgift Total inv. utgift namnd/bolags lanerat
Bso0b) P beslut Mkr inv. objekt Mkr & P
styrelse beslut RS/RF
Ej aktuellt for Danderyds sjukhus under perioden.
5.4 Balansrikning
Balansrdkning* Utfall BOk'::‘t fe Férandr.
Anlaggningstillgangar 722 720 2
-varav pdgdende nyanldggningar 4 160 -157
Omsittningstillgangar 1461 4842 -3381
- varav kassa och bank 644 3612 -2 968
SUMMA TILLGANGAR 2183 5562 -3379
Eget kapital 1124 517 607
Avsattningar 0 3825 -3 825
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Balansrdkning* Utfall BOkzl:lt fe Férandr.

Skulder 1059 1220 -161

- varav langfristiga skulder 27 34 -7

- varav kortfristiga skulder 1032 1186 -154

SUMMA SKULDER OCH EGET KAPITAL 2183 5562 -3379

* mkr

Under 2025 har avsattningar for bland annat pensioner flyttats till koncern och det
reglerades samtidigt genom en storre 6verforing av nettotillgangar (3,5 miljarder
kronor).

5.5 Kassaflodesanalys
Kassaflodesanalys 2025-12-31
Mkr

Den I6pande verksamheten

Kassaflode fran den I6pande verksamheten
Investeringsverksamheten

Kassaflode fran investeringsverksamheten
Finansieringsverksamheten

Kassaflode fran finansieringsverksamheten

Arets kassaflode

Likvida medel vid arets bérjan

Likvida medel vid arets slut

Rapporteras ej av sjukhusen inom Akutsjukhusnimnden f6r ar 2025.
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6 Pagiende rattsprocesser (tvister)

Danderyds sjukhus har inga pagaende rittstvister.
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7 Ovrigt

Avseende redovisningsprinciper har en del forandrats da sjukhuset 6vergick ifrén att
vara ett aktiebolag till att vara en forvaltning. Den totala effekten overstiger 100
miljoner kronor, vilket bade sjukhuset och regionen anpassat i bade budget och
uppfoljning for 2025.

Som jamforelsestorande post kan namnas att Danderyds sjukhus sedan 2025-01-01 har
avdragsratt for moms i och med avbolagiseringen. Detta leder till signifikant lagre
kostnader inom flera kostnadsslag sdsom ovriga personalkostnader, material och inom
ovriga tjanster och kostnader jamfort mot 2024. Effekterna inom dessa konton kan
uppskattas till ca 130 miljoner.

Vidare har pensionskostnader lyfts ifran sjukhuset samt att storre delen av rantenettot
numera ligger centralt inom regionen da tillgdngar om ca 3,5 miljarder 6verfordes fran
sjukhuset till centralt inom regionen.
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8 Forvantad utveckling kommande ar

Den demografiska utvecklingen med 6kat vardbehov och de begransade ekonomiska
forutsattningarna kommer medfora fortsatt hoga krav pa effektiviseringar de
kommande aren.

Sjukvérden i Stockholm befinner sig dessutom i fortsatt omstallning vilket innebar att
akutsjukhusen framst ska ta hand om akut sjuka samt de sjukare och mer komplicerade
patienterna. Kommande &rs stora utmaning bestar fortsatt i att klara av
kostnadsbesparingar och samtidigt uppna produktionsmélen samt en god
tillganglighet, patientsikerhet, kvalitet och arbetsmiljo.

Danderyds sjukhus kan konstatera att budget 2026 innebar ett effektiviseringskrav for
kommande ar som motsvarar drygt 2 procent av sjukhusets omséttning. Den
demografiska utvecklingen med allt fler dldre multisjuka patienter har lett till ett 6kat
vardbehov och behov av 6kad kapacitet. Det finns en risk att den bestillda volymen inte
tacker vardbehovet under ar 2026 och det kommer fortsatt vara viktigt att utveckla nya
arbetssatt samt utoka dagsjukvarden och hemsjukvarden for att klara det 6kade antalet
patienter.

Genomforande av sjukhusets strategiska arbete ar kritiskt for att né stillda
resultatkrav. Danderyds sjukhus har sarskilt fokus pa ett antal omraden som bedéms
ha storst paverkan pa resultatet 2026 och efterféljande planeringsar utan inbordes
prioritering:

e Vard, forskning och utbildning av god kvalitet. Fortsatt fokus pa att
arbeta med de stora patientprocesserna och att forbattra det akuta vardflodet
genom sjukhuset. Sarskilt fokus pa multisjuka dldre patienter pa sjukhuset samt
utveckla samverkan med andra vard- och omsorgsaktorer. Att fortsatta utveckla
dagvéarden och hemsjukvarden ar avgorande for att klara den demografiska
utmaningen och ekonomin.

¢ Hallbar och attraktiv arbetsgivare. Fokus pa kompetensforsorjning,
forbattra arbetsmiljon och minska sjukfranvaron. Att behalla och utveckla
sjukhusets medarbetare ar avgorande for att lyckas med en vard, forskning och
utbildning av god kvalitet samt en verksamhet och ekonomi i balans.

¢ Ekonomi i balans, atgirdsprogram for ekonomi i balans. Fortsatt fokus pa
flodesforbattrande atgarder och att minska dyra l6sningar som 6vertid och
inhyrd personal. Utvecklandet av arbetet kring kloka kliniska val ar ett viktigt
omrade for att effektivisera till exempel medicinsk diagnostik, lakemedel och
materialanvindning. Den regiongemensamma produktions- och
kapacitetsstyrningen av varden ar central for att effektivisera sjukhuset och hela
sjukvérdssystemet. Det finns dven ett stort behov av kloka administrativa val
samt att digitalisera och automatisera manuella processer som tar mycket tid i
ansprak fran sjukhusets medarbetare.

Under ar 2025 har Danderyds sjukhus nya vardbyggnad 61 driftsatts. Det finns dock
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fortsatt en stor del av sjukhuset som ar behov av upprustning. Byggnad 22 och byggnad
13 KK-operation har nu fatt status kommande beslut (forstudier) vilket ar centralt for
sjukhusets fortsatta drift och robusthet. Daremot finns annu inte byggnad 19/20 med i
budgeten vilket ar problematiskt d& byggnaderna har 1ag standard och ar i behov av
upprustning. Byggnad 19/20 ar centrala for sjukhusets vardplatskapacitet och vissa
renoveringar ar helt nodvandiga for att kunna fortsatta bedriva vard dar.

Niarmaste 10-arsperioden kommer att innebéra ett 6kat antal dldre 6ver 80—9o0 ar i
befolkningen vilket kommer att fortsitta att 6ka resursbehovet till akutsjukhusen.
Aldre multisjuka patienter som har ett stort virdbehov 6kar i antal till Danderyds
sjukhus och kraver 6kade resurser kommande ar. Befolkningen i 6vrigt till exempel de
som 4r i arbetsfor alder och betalar skatt kommer inte att 6ka i samma takt. Antalet
unga minskar samtidigt vilket paverkar var Kvinnosjukvard med minskade
forlossningstal. Kompetensforsorjningen av vara verksamheter kommer pa grund av
den demografiska utvecklingen att forsvaras ytterligare kommande ar.

Det forsamrade sakerhetsldget i omvarlden paverkar sjukhuset med effekter pa bland
annat 6kad beredskap, langre leveranstider och risk for 6kade priser. Arbetet med
verksamhetsskydd och beredskap kommer att forstarkas ytterligare kommande éar.
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9 Namnd-/styrelsebehandling

Verksamhetsberittelsen for ar 2025 behandlas i Akutsjukhusnamnden den 24 februari
2026.



