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

Mot denna bakgrund har vissa ekonomiska sammanstdllningar och tabeller tagits fram genom alternativa och
mer manuella arbetssdtt dn normalt. Detta innebdr att vissa tabeller, sammanstdllningar och
detaljeringsnivder kan avvika fran ordinarie rapportering och att delar av den ordinarie kvalitetssdkringen
har behovt anpassas.

Bedomningen dr samtidigt att tertialrapporten ger en tillforlitlig overgripande bild av verksamhetens
ekonomiska och verksamhetsmdssiga utveckling per tertialet.
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1 Forvaltningschefens/verkstallande direktorens
kommentar

1.1 Vasentliga hiandelser

Karolinska Universitetssjukhuset fortsatter att leverera vard, forskning och utbildning
av hog kvalitet. Sjukhuset har under &rets inledande tertial uppvisat en hog
vardproduktion samt en positiv utveckling av tillgingligheten. Produktionen 6verstiger
bestillningen i huvudavtalet fran Halso- och sjukvardsndmnden (HSN) vilket speglar
ett virdbehov inom regionen utover bestéllning. Karolinska Universitetssjukhuset
fortsatter att hjilpa ett flertal patienter fran 6vriga delar av Sverige och varlden:
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Diagram. Resultat, belopp i miljoner kronor.

Den ekonomiska utvecklingen for tertialet ar stabil och i linje med plan, med ett utfall
om minus 193 miljoner kronorjamfort med planerat minus 254 miljoner kronor. De
planerade effektiviseringsatgarderna for att na arets ekonomiska mal fortsatter under
aret. Arbetet bedrivsimed inriktning pa att uppna Region Stockholms
tillganglighetsmal, varna medarbetarna och sakerstalla en langsiktigt hallbar
verksamhet. Trots.ett kontinuerligt forbattringsarbete uppgar sjukhusets prognos for
2026 till minus'400 miljoner kronor. Detta beror framst en underliggande for hog
personalkostnad drivet av hog tillgdnglighet som i sin tur driver 6kad produktion 6ver
bestallning.

Vaceinationen mot RS som péaborjades under hosten har inneburit att antalet spadbarn
som behovt sjukvard har varit betydligt farre an tidigare ar.

Utvecklingen inom avancerade terapilikemedel (ATMP) utgor ett strategiskt viktigt
omrade diar samverkande spetskompetens fran Karolinska Universitetssjukhuset,
Karolinska Institutet och industrin samlas under ett paraply. Det ar en viktig
infrastrukturell resurs for hela Sverige och har stor potential for att bli det for hela
Norden och Europa. Inom omrédet Precisionsmedicin intar sjukhuset en nationellt
ledande roll i att implementera ny teknik i diagnostiska floden, vilket stiller krav pa ett
ansvarsfullt inférande med beaktande av kostnadsutvecklingen. Den kliniska
forskningen stérks fortlopande genom riktade insatser inom kompetensférsorjning i
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forskning och utveckling samt genom en inritning att 6ka andelen hogre akademiska
positioner. Invigningen av barnens centrum for klinisk forskning utgor ett
betydelsefullt steg i denna utveckling.

Arbetet pagar enligt plan med sjukhusets fyra tilldelade uppdrag; 1) Forbattra samt
underlatta primarvardens mojlighet till snabb konsultationshjalp fran specialistlakare
2) Intensifiera arbetet for att fasa ut lagvardevard och fora in kloka kliniska val 3)
Arbeta systematiskt mot oegentligheter och vilfardsbrott 4) Utarbeta en process for
styrning och samordning av gemensamma IT-system for vard samt foresla en lamplig
organisering.

Forberedelser pagar infor 6vertagandet av det regionala uppdraget Vardens IT vilket
bland annat innefattar inféorandet av ett nytt huvudjournalsystem — Generationsskifte
Vérdens IT — samt 6vertagande av ett antal system fran andra vardgivare i regionen.
Ansvaret overgar vid halvarsskiftet 2026.

Beslut har fattats om etablering av ett nytt datalager, vilket utgor en central komponent
for att mojliggora fortsatt utveckling av datadriven verksamhetsstyrning och
tillgangliggorande av halsodata.

Karolinska Universitetssjukhuset rankas som virldens fjarde framsta sjukhus ar 2026
och som det hogst placerade i Europa enligt tidskriften Newsweeks globala ranking
"World’s Best Hospitals’. Detta dr sjunde gangen sjukhuset placerar sig pa topp tio i
rankingen.

Ny verksamhetschef for Tema Hjarta, Kérl, Neuro ar Marcus Stahlberg fran och med
mars 2026.

Karolinska Universitetssjukhuset utgar fran fyra omraden som samlar sjukhusets
overgripande ambitioner, strategiska inriktning och prioriterade arbetsstrommar.

608, TILLGANGLIG EN ARBETSPLATS ATT
VARD LANGTA TILL

K

VARD, FORSKNING
OCH UTBILDNING |
VARLDSKLASS

VART
SAMHALLSANSVAR

Bild. Karolinska Universitetssjukhusets strategiska ambitioner-.
Tillginglig vard

Under det forsta tertialet 2026 har tillgangligheten till vard 6kat. Vantetiderna har
forbattrats inom flera floden. Den forbattrade tillgangligheten ar ett resultat av
sjukhusets arbete med planering och samordning mellan verksamheterna. Antalet
patienter som viantat mer d4n 9o dagar pa operation eller intervention har minskat med
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300 patienter jamfort med motsvarande period foregaende ar. Andelen som far
operation eller intervention inom vardgarantins tidsgrians uppgar till 86 procent.
Andelen som far ett forsta besok hos specialist inom vardgarantins tidsgrans uppgar till
76 procent av patienterna. Vid akutmottagningen i Huddinge har tiden kortats till
forsta lakarbedomning, och ligger inom stipulerad tid enligt vardavtalet.

I mitten av april flyttade barnakuten pa Karolinska Universitetssjukhuset i Huddinge in
i sina nya lokaler. Flytten innebar en tydlig uppgradering med battre forutsattningar for
béde patienter och medarbetare. Med placering intill Narakuten kommer patienter
enklare att kunna hénvisas till ritt vardniva. Barnakutmottagningen i Huddinge tar
emot 20 000 besok per ar och ar en av tva barnakutmottagningar inom Astrid
Lindgrens barnsjukhus.

Vard, forskning och utbildning i varldsklass

Karolinska Universitetssjukhuset fortsatter att utveckla vard, forskning och utbildning i
varldsklass. Arbetet med ATMP och precisionsmedicin fortskrider och ny teknik infors i
diagnostik och behandling pa ett ansvarsfullt sitt. Nya vardformer, som sjukhusvard i
hemmet, ror sig fran projekt till implementering i nara samverkan med andra
vardgivare och syftar till att skapa mer sammanhaéllna och effektiva vardfloden inom
hela regionen.

Sjukhuset har fatt ytterligare ett nationellt hogspecialiserat uppdrag inom avancerad
esofaguskirurgi. Med detta uppdrag har Karolinska Universitetssjukhuset nu totalt 41
nationella hogspecialiserade varduppdrag, vilket gor sjukhuset till en av landets mest
omfattande utforare inom NHV-systemet.

I linje med Karolinska Universitetssjukhusets ambitioner har forutsattningarna for
klinisk forskning pa sjukhuset forstarkts genom fokus pa den akademiska miljon,
tillgang till studier och utveckling av karridrvigar, inte minst mot bakgrund av radande
hog disputationsélder.

Karolinska Universitetssjukhuset har 655 pagaende kliniska provningar.

Karolinska Universitetssjukhuset har under arets forsta tertial initierat flera satsningar
tillsammans med Karolinska Institutet och Region Stockholm for att stiarka kvaliteten i
klinisk utbildning samt forbereda infor inforandet av bastjanstgoring (BT).

Samarbetet har starkts mellan universitetssjukhusens Comprehensive Cancer Centres
(CCC) genom att formalisera ett nationellt CCC-natverk for att kunna bidra till att vard
inom eanceromradet blir mer jamlik, effektiv och tillginglig i hela landet.

For forsta gangen i Sverige har en robotassisterad trippeloperation for komplex
cancersjukdom genomforts.

En arbetsplats att Liingta till

Medarbetarna ar en avgorande framgéangsfaktor. Under tertialet fortsatter flera positiva
trender: inhyrningen ar 1ag, kvarstannandet 6kar och sjukfranvaron har minskat.

Sjukhuset har ett 6kat fokus pa kompetenssammansattning, produktions- och
forskningsnarvaro samt utveckling av nya arbetssitt. Sjukhuset striavar efter att s langt
som mojligt virna arbetsmiljon nar dimensioneringen successivt anpassas till de givna
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ekonomiska ramarna. Fortsatt arbete med ett inkluderande ledarskap, delaktighet och
tydliga utvecklingsvagar, utgor har viktiga komponenter.

Inom ramen for det partsgemensamma arbetet for 6kad 6ppenhet har inriktningen gatt
fran planering till genomforande. Bland annat har arbetet for "kraftsamling APT”
genomforts och implementering av den nya inriktningen for medarbetarskapet och
ledarskapet pa sjukhuset har startat. Samarbetet med Karolinska Institutet har
forstarkts i syfte att sakra akademiska tjanster som moter verksamhetens behov.

Vart samhillsansvar

Sjukhusets beredskapsarbete har stiarkts. En beredskapsoverldkare har tillsatts och en
ny ordinarie sikerhetschef har tilltratt. Sjukhuset har vidare forstarkt lagerhallningen
och varuforsorjningen, med fokus pa katastrofmedicinsk beredskap, kontinuitet och
robusthet.

Karolinska Universitetssjukhuset ar hela Sveriges sjukhus. Genom tillgdnglighet,
kvalitet och goda relationer bidrar sjukhuset till minskade koer och okad tillgang till
hogspecialiserad vard for patienter i hela landet. I mars bidrog sjukhuset med att forse
Gotland med sterila instrument.

Hallbarhetsarbetet fortsatter och sjukhuset har nu passerat 20 ar av ISO14001
certifiering, vilket uppméarksammas med den internationella konferensen "Tomorrow’s
Green & Equitable Hospital'.

Under tertialet har arbetet intensifierats kring emottagandet av uppdraget Vardens IT.
Dar pégar ett arbete for att flytta styrningen fran regionledningskontoret till Karolinska
Universitetssjukhusets namnd.

Sammantaget praglas det forsta tertialet 2026 av en hog produktion och férbattrad
tillganglighet, ett starkt engagemang i forskning, utbildning och innovation, positiva
medarbetartrender och ett starkt beredskaps- och héllbarhetsarbete. Samtidigt kraver
det ekonomiska laget fortsatt effektivisering, tydliga prioriteringar och en nira
dgardialog om uppdrag och resurser.



JJ& Region Stockholm

Tjénstemannabehandlad — Karolinska Universitetssjukhuset
Ej Namndbehandlad Tertialrapport 2026

2 Styrning och ledning

2.1 Verksamhetsfakta

Karolinska Universitetssjukhuset ar ett av varldens hogst rankade sjukhus och har ett
upptagningsomrade som omfattar savil regionala som nationella och internationella
patienter. Verksamheten vilar pa tre huvudsakliga uppdrag: hilso- och sjukvard,
forskning samt utbildning, med en arlig omsattning om 29 miljarder kronor. Med
Region Stockholm som huvudman ar sjukhuset arbetsgivare for omkring 16 500
medarbetare fordelade pa 150 yrkeskategorier.

VISION S0 MISSION VARDERINGAR
Vi ska bota och lindra imorgon ',Q\- Vi &r bast pa det svara. Ansvar
det ingen kan bota och lindra idag Vi tar ansvar f6r vara Medmansklighet

EBemensamma resurser. Helhe[sgyn

Bild. Karolinska Universitetssjukhusets Vision, Mission och Virderingar.

Verksamheten bedrivs huvudsakligen vid sjukhusen i Huddingeoch Solna, samt vid ett
antal ytterligare enheter inom regionen. Karolinska Universitetssjukhuset ar ett av
Europas storsta sjukhus och utgor en betydande del av Region Stockholms samlade
vardkapacitet. Arligen genomfors 1,5 miljoner 6ppenvéardsbesok och omkring 86 000
vardtillfillen inom slutenvarden, varav 53 000 avser patienter fran andra regioner eller
lander. Inom forskningsverksamheten bedrivs ett nira samarbete med Karolinska
Institutet, med ett stort antal pagaende kliniska studier.

Sjukhuset styrs av en ndmnd med ansvar infor regionfullméktige. Som en egen
forvaltning inom Region Stockholm leds verksamheten av en sjukhusdirektér som
ansvarar infor namnden. Sjukhusledningen utgors av ett ledningsrdd med ansvar for
sjukhusovergripande fragor, dar’beslutsmandatet vilar hos sjukhusdirektoren.

@ AKUT OCH REPARATIV BARN ALB CANCER HJARTA, KARL OCH INFLAMATION OCH KVINNOHALSA OCH
MEDICIN NEURO

ALDRANDE HALSOPROFESSIONER

MEDICINSK

DIAGNOSTIK v v v’ v v v
KAROLINSKA
PERIOPERATIV
MEDICIN OCH 7 v 7 v =7 <7
INTENSIVVARD

BARN -

PERIOPERATIV
MEDICIN OCH v v v v v v

INTENSIVVARD

Bild. Karolinska Universitetssjukhusets organisation med sex teman och tre funktioner i en matrisorganisation.

Organisationen ar strukturerad utifran vardfloden i sex teman och tre funktioner. Inom
flera verksamheter tillimpas en delad ledningsstruktur dar en verksamhetschef med
omvardnadsansvar och en verksamhetschef med medicinskt ansvar gemensamt leder
verksamheten. Inom varje tema och funktion finns ett antal medicinska enheter som
samlar likartad vard. Funktionerna utgor tvargdende kompetensomraden som
tillhandahaller resurser och expertis till flera teman och patientgrupper.
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Som en integrerad del av Region Stockholm bedriver Karolinska Universitetssjukhuset
ett systematiskt arbete for att uppratthalla hog beredskap och motstandskraft vid
extraordindra handelser och samhallsstorningar.

Verksamhetsstyrningen utgar fran sjukhusets produktions- och
ekonomistyrningsmodell, samt uppfoljnings- och ledningssystem for kvalitet och
patientsakerhet. Verksamhetscheferna ar ansvariga for produktion, medarbetare,
ekonomi och kvalitet. Avvikelser och arenden enligt lex Maria hanteras enligt
faststillda rutiner, och regelbundna patientsiakerhetsdialoger genomfors.
Kvalitetsindikatorer visualiseras i tillgdngliga system och foljs upp regelbundet,
samtidigt som rapportering sker till ett stort antal nationella kvalitetsregister.

Vid avvikelser fran produktionsplan och ekonomiska ramar vidtas atgarder i form av
saval intaktsokande som kostnadsreducerande insatser, initierade avmamnden,
sjukhusledningen eller verksamheterna sjalva. Kontinuerligt forbattringsarbete ar en
integrerad del av verksamheten, diar samtliga enheter har ett tydligt uppdrag att
l6pande utvardera och utveckla sina arbetssatt.

2.2 Mal

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

Tillganglig hdalso- och sjukvard pa ratt niva utifran patientens behov
Karolinska Universitetssjukhuset bedriver ett-aktivt och systematiskt arbete for att
forbattra vardtillgdngligheten, med sarskilt fokus pa nybesok och operationer.

Akutmottagningen i Huddinge har prioriterat insatser for att minska savil den totala
vistelsetiden som tiden till lakarbedomning. Arbetet har resulterat i att mediantiden till
lakarbedomning reducerats med 41% vid vuxenakutmottagningen jamfort med
motsvarande period foregdende ér.

Sedan arsskiftet har antalet patienter som véntat langre dn 9o dagar pa operation
minskat med 120 patienter. Rekryteringsldget bedoms som stabilt, samtliga planerade
vardplatser ar Oppna och operationsverksamheten bedrivs enligt plan. Parallellt fortgar
arbetet med attioptimera vardfloden samt att stirka samordningen av vardinsatser for
patienter med komplexa och hogspecialiserade vardbehov.

Projektet ‘Sjukhusvard i hemmet’ har under tertialet 6vergéatt fran projektform till en
linjeorganisation med fokus pa avancerad vard i hemmet via distansmonitorering.

Prognos-

. . Utfall fg op RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar upr:f:llel Malvirde Malvirde
Andel vintande till behandling inom 90 dagar
hos specialist 86 % 81% 80 %
(Regionfullmdktige)

Andel vantande till férsta besok inom 30 Oka fran ar
dagar hos specialist 76 % 61% 2025

(Regionfullmdktige)
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Utfall fg O8NS RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall o uppfyllel Malvérde Malvirde
se
Vantetid till forsta lakarbedémning vid besok . .

. R Minska fran
pa akutmottagning 44 61 ar2 025
(Regionfullmdktige)

Total vistelsetid pa akutmottagning 212 296 Minska fran
(Regionfullmdktige) ar2025

Varden ar sdker, effektiv och har god kvalitet

Under forsta tertialet har sjukhuset reviderat sin handlingsplan for att motverka
vardrelaterade infektioner (VRI) och inkluderat ett sjalvskattningsinstrument for att
folja och sprida evidensbaserade aktiviteter. Jamfort med kvartal 1 2025 har antalet
VRI minskat och andelen VRI i slutenvard ar 4,3% (jmf 4,97% for hela 2025).
Utvecklingen av algoritmer for att identifiera patienter med sepsis och kirurgiska
komplikationer fortsiatter inom ramen for forskningsprojekt pa Tema Cancer.

Kvalitetsdata och VRI ingar i regelbundna uppfoljningar med teman och funktioner.

Prognos-

. . Utfall fg A RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar upilelel Malvirde Malvirde
Antal utskrivningsklara dagar till kommunen Bibehalla
per vardtillfille 0.7 0.9 eller minska
(Regionfullmdktige) ! ! fran ar

2025

2.2.2 Den hallbara regionala utvecklingen ligger i framkant

Stockholm dr en attraktiv tillvixtregion for utveckling och forskning

I linje med sjukhusets nya FoUU-strategi (forskning, utveckling och utbildning) pagar
ett aktivt arbete for att 6ka antalet hogkvalitativa kliniska studier och attrahera fler
internationella och strategiska samarbeten.

Under det forsta tertialet har flera insatser initierats for att stodja och utveckla klinisk
forskning inom regionen, bland annat har Clinical Trialist Training Program startat.
Programmet ar en riktad satsning med malet att 6ka genomforandekapaciteten inom
kliniska provningar.

For-att starka kompetensen inom kliniska studier har Karolinska Trial Alliance lanserat
en ny utbildning om regelverket for god klinisk forskningssed som riktar sig till
verksamhetschefer vid Region Stockholms universitetssjukvardsenheter.

Inom hilsodataomradet har datautlimning till Karolinska Institutet underlittats och
effektiviserats genom att en plattform for datautlimning etablerats.

2.2.3 Verksamheten ir langsiktigt hallbar och kostnadseffektiv

Region Stockholm har en langsiktig ekonomisk uthallighet

Sjukhuset har ekonomiska utmaningar, vilket innebar att aktiviteter kravs for att
forbattra bade produktiviteten och effektiviteten inom savil vardverksamhet som
administration. For att na ekonomisk uthallighet behover sjukhuset hjilpa allt fler
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patienter fran andra delar av Sverige och fran utlandet. Under perioden har flera
aktiviteter genomforts for att stirka samarbetet med andra regioner.

Karolinska Universitetssjukhuset stravar kontinuerligt efter att effektivisera de
administrativa processerna och samtidigt sakerstilla ett andamalsenligt
verksamhetsstod, exempelvis genom inforandet av ett gemensamt
schemaldggningssystem.

Prognos-

. . Utfall fg op RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar upp:ZueI Malvirde Malvirde
Administrativa kostnader ska minska Enligt
(Regionfullmdktige) 157 mkr 137 mkr budget

2026

Region Stockholm dr ekologiskt hallbar och klimatneutral till ar 2035
Andelen miljovanliga skyddsforkladen (biobaserade och cirkuldra) uppgéar nu till 69%,
miljovanliga operationsdukar till 75% och alla kanylburkar ar miljovanliga varav 58%
av kanylburkarna ar biobaserade. Under tertialet har arbetet med olika &tgarder for att
oka den ekologiska héllbarheten och minska klimatpaverkan pagatt.

e En energikampanj har genomforts i samarbete-med hyresviardarna.

e Frukostsvinnprojektet har lett till flera atgiarder sasom 6vergang till mindre och
mer energirika portioner, inrittande av nutritionsgrupper samt forbattrade
rutiner kring maltider.

e Arbete fortgar med att minskakassation av lakemedel.

e Systematisk substitution av farliga kemiska damnen pagar med fokus pa
utfasning av CMR-produkter samt andra produkter med stor halsorisk.

e Vid upphandling av kemikalier stills hallbarhetskrav.

Arbetet med att sdkerstélla hallbarhetskrav i sjukhusets upphandlingar fortgéar.
Hallbarhetskrav stills konsekvent i upphandlingsprocessen. Under tertialet har
strukturerad uppfoljning av hallbarhetskraven genomférts av nio leverantorer.

Under tertialet har atgarder for att forlinga moblers livslangd genomforts. Arbetet med
att infora cirkuléra férkldden fortskrider. Vidare pagar ett arbete for att sakerstilla ratt
anvandning av kuddar. En utbildningsinsats om nudging har paborjats dar syftet ar att
paverka medarbetarnas beteende i riktning mot mer héllbara val.

Region Stockholm har en socialt hallbar utveckling

Arbetet med att integrera social hallbarhet i sjukhusets miljoledningssystem fortgar.
Verksamheten har paborjat ett arbete med sjukhusspecifika informationsfilmer och
dialogmaterial. De tva forsta temamanaderna, kopplade till diskrimineringsgrunder,
har genomforts, den forsta pa temat kon och den andra pa temat etnicitet och religion.
Under temamanaderna hélls féreldsningar och panelsamtal kopplade till amnet.

2.2.4 Kompetensforsorjningen ir langsiktig

Region Stockholm dr en attraktiv och inlyssnande arbetsgivare
Fler medarbetare och chefer viljer att stanna kvar pa sjukhuset, fler soker utlysta
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tjanster och hilsan och arbetsmiljon har forstiarkts. Under tertialet har sjukhusets nya
inriktning for ledarskapet och medarbetarskapet implementerats.

Sjukhuset utvecklar arbetet med att starka medarbetares delaktighet och
utvecklingsmojligheter. Strukturerna for medarbetardialog har fordjupats, bland annat
genom den riktade kraftsamlingen pa arbetsplatstraffarna. Resultat fran
kartlaggningen av organisatorisk och social arbetsmiljo och andra lokala uppfoljningar
har i hogre utstrackning anviants som underlag for handlingsplaner pa enhets- och
verksamhetsniva.

Sjukhuset har dven fortsatt att stiarka arbetet med kompetensforsorjning, bland annat
genom strukturerade insatser for introduktion, handledning, och karridrviagar inom
vard, forskning och ledarskap. Arbetet med jamstilldhet, méngfald och inkludering har
integrerats i HR-processerna och i chefers uppdrag med fokus pa aktiva atgarder, ett
respektfullt bemdtande och en hilsoframjande arbetsmiljo.

Prognos-
. . Utfall fg A RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppfyllel Malvarde Malvirde
se
Andel av personalkostnader i hdlso- och
sjukvard som utgérs av egen personal i 99,6 % 99,4 % 99 %

férhallande till inhyrd bemanning
(Regionfullmdktige)

Region Stockholm dr en hallbar arbetsgivare

Sjukhuset har fortsatt att starka det sjukhusovergripande arbetet for ett hallbart
arbetsliv och en halsofraimjande arbetsmiljo. Det partsgemensamma arbetet for 6kad
oppenhet pa sjukhuset fortsatter att forstarka ledarskapet och medarbetarskapet,
arbetsplatstraffarna, arbetsmiljonsamt kulturen.

Som en del i arbetet med att minska sjukfranvaron har piloten ’Stdrkt hélsa’ startat for
yrkesgrupper med hogre nivaer aysjukfranvaro. 500 medarbetare deltar i satsningen,
som omfattar hilsoframjande insatser med fokus pa bland annat aterhdmtning,
héllbart arbetsliv och'egen hélsa. Parallellt far cheferna en forstarkning i hallbart
ledarskap och erbjuds workshops i olika teman.

Satsningen pa att 6ka kunskapen om psykisk hilsa och att minska stigmat kring
psykisk ohélsa och suicid har fortsatt under tertialet. Oppna utbildningstillfillen har
erbjudits, i férsta hand till chefer, men dven centralt fackligt fortroendevalda har
inkluderats for att skapa en gemensam kunskapsbas och samsyn.

Fokus pé vald i nédra relationer utifran ett arbetsgivarperspektiv har stiarkts, bland
annat genom panelsamtal, samt riktade utbildningar for chefer och HR med syfte att
tydliggora arbetsgivaransvar. For att stodja den 16pande dialogen mellan chef och
medarbetare har mallarna for utvecklingssamtal och omsorgssamtal setts 6ver och
uppdaterats. Detta syftar till att underlatta tidig upptackt av ohélsa, skapa
strukturerade dialoger och sikerstilla att behov av stod fangas upp. Parterna har aven
utvarderat skyddskommittéernas uppdrag samt arbetssitt och arbetar tillsammans for
att utveckla detta.

Inom omradet jamlikhet, jaimstilldhet och méangfald har fokus legat pa att starka
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kompetensen kring diskriminering, likabehandling och inkludering, liksom pa att se
over arbetssitt och rutiner vid rapportering av krankande sarbehandling. Syftet ar att
sakerstilla tydliga, rattssikra och tillgdngliga processer for bdde medarbetare och
chefer. Arbetet med att fraimja 6ppenhet och en stark Vi-kansla har samtidigt
intensifierats.

Prognos-
. . Utfall fg of a RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar up;;fgllel Malvérde Malvirde
Andel sjukfranvaro 5,99 % 6,5% 6%

(Regionfullmdktige)

Klinisk utbildning

Karolinska Universitetssjukhuset bedriver ett omfattande arbete for att sikerstalla hog
klinisk och pedagogisk kvalitet i klinisk utbildning frdn grundutbildning till
specialistniva. Under tertialet har ett gemensamt projekt initierats med Karolinska
Institutet i syfte att 6ka andelen seniora medarbetare, liksom medarbetare med
forenade anstallningar, i klinisk utbildning.

Vidare har sjukhuset, parallellt med Region Stockholm, gjort en riktad satsning
avseende dedikerad enhet for klinisk utbildning av studenter i akutverksamhet.

I samverkan med Region Stockholm och Karolinska Institutet har ett projekt initierats
for utveckling av aktiviteter for professionstraning:av juniora handledare i simulerad
miljo.

Karolinska Universitetssjukhuset har ett pdgdende arbete for dimensionering inom
lakarutbildningen, inte minst inom kliniska arenor for utbildning under terminerna 11
och 12 i ny legitimationsgrundande utbildning. Vidare har ett stort forankrings- och
utvecklingsarbete initierats infor breddinférandet av Bastjanstgoring (BT), vilket
ersitter den tidigare Allméntjanstgoringen (AT).

2.3 Intern kontroll

2.3.1 Arbetet' med intern kontroll

Intern kontroll ar en del av sjukhusets ledning, styrning och uppfoljning. Arbetet syftar
till att identifiera och forebygga risker. Styr- och kontrollmiljon ska sakerstilla en god
intern kontroll genom att ansvar, befogenheter och strukturer ar tydligt definierade och
kianda. Det ar ocksa viktigt att ledning och ndmnd, genom sitt agerande visar att etiska
fragor och regelefterlevnad ar centrala for verksamheten. Information om hur arbetet
bedrivs finns i styrdokument, exempelvis policys och riktlinjer. Styrdokumenten ar
samlade pa intranitet och ar tillgangliga for alla medarbetare. Arbetet med att
uppdatera de styrande dokumenten sker l6pande.

Ny chef for intern kontroll och riskhantering ir Asa Evjen fran och med mars 2026.

2.3.2 Risker, atgirder och kontroller
De viasentliga riskerna omfattar bland annat potentiell paverkan pa materialforsorjning
och leverans, e¢j indamalsenliga lokaler, IT-utveckling samt risk for ekonomiskt
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underskott. Risken for ekonomiskt underskott samt risken for kvalitetsbrister i
inkopsprocessen har 6kat och riskerna avseende produktion, tillgdnglighet och risk for
oegentligheter har minskat.

For samtliga identifierade risker har atgarder faststallts for att hantera och minimera
potentiell skada.
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3 Verksambhet

3.1 Vardproduktion
Vardproduktion (antal) Utfall Budget Bal::’?zt Prognos ar Budget ar
Besok, akuta 48 574 47 005 1569 149 908 139714
Besok, elektiva 472 609 472 309 300 1420819 1396 452
Oppenvardsbesok, totalt 521183 519 314 1869 1570727 1536 166
- varav utomldn/utland 28 800 25735 3065 76 013 76 245
Slutenvardstillfallen, akuta 17 995 20128 -2173 59 587 59 644
Slutenvardstillfallen, elektiva 10271 10137 134 31164 29 681
Slutenvardstillféllen, totalt 28 266 30 264 -1998 90 751 89 325
- varav férlossning, totalt 2195 2201 -6 6 737 6 850
- varav utomlén/utland 2 206 2412 -206 6 480 7 140
Antal vardplatser 1130

Utfall i jamforelse med budget och foregiende ar

Véardproduktionen ackumulerat efter fyra manader dr i linje med budget for antal
oppenvardsbesok och 7% lagre for antal slutenvardstillfallen jamfort med budget.

Vardproduktionen ar 2% hogre jamfort med foregaende ar avseende bade slutenvard
och 6ppenvard.

Jamfort med bestéllningen i huvudavtalet frdn Halso- och sjukvardsndamnden (HSN) ar
vardproduktionen 107,3%, uttryckt i DRG-poiang. Andel som véntat kortare an
vardgarantins 90 dagar pa operation var i slutet av april 85% (maélniva 80%).

Produktionen av UULP ligger 6ver budget for antalet 6ppenvardsbesok, och under
budget for antaletslutenvardstillfillen. Inom vissa omraden ar vardtyngden hogre an
foregdende ar.

3.1.LPrognos i jamforelse med budget

Prognosen for vardproduktionen 2026 bygger pa en fortsatt hog produktionstakt under
aret, sjukhuset prognostiserar 107% produktion mot bestillningen i huvudavtalet fran
HSN. Alla verksamheter fortsitter att fokusera pa att na tillgdnglighetsmalen till bade
nybesok och operation.

3.2 Produktivitet

Sjukhuset har paborjat ett arbete for att ytterligare utveckla och férbattra granssnitten
mellan delprocesserna produktionsplanering — dimensionering — schemaplanering —
uppfoljning och analys. Detta innebar effektivare arbetssatt genom att sammanldnka
dessa bestandsdelar och mojliggora battre beslutsunderlag. Sjukhusets verksamheter
har under aret upprattat femarsprognoser for att fa en battre 6verblick av behoven
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framover.

Produktiviteten, mitt i DRG-poing per HAA nirvaro, for rullande tolv manader uppgar
till 1,50 i april jamfort mot samma period foregdende ar da den var 1,55. Vardet har
beridknats fram genom utfallet i DRG-poang under januari till april respektive ar
dividerat med 4, dividerat med HAA nirvaro for rullande 12 manader.

Forandringen beror inte pa minskad effektivitet utan ar bland annat orsakad av att
DRG-viktlistan revideras arligen och bidrar till att podngen mellan aren inte ar helt
jamforbar. Dessutom har den externa inhyrningen minskat mellan perioderna, vilket
inte ingar i mattet HAA nirvaro.
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4 Personal

Sjukhuset fortsatter att 6ka sin formaga att behalla och attrahera nya medarbetare.
Antalet helarsarbetare pa sjukhuset har 6kat under tertialet jamfért med motsvarande
period foregdende ar vilket beror pa ett 6kat antal anstillda och en hogre narvaro. Den
externa inhyrningen ar pa laga nivaer, kvarstannandet 6kar och sjukfranvaron minskar.
Aktiviteter pagar for att forstirka kompetensen och arbetsmiljon, ledarskapet,
medarbetarskapet, balansen mellan krav och resurser och 6ppen dialog med de fackligt
fortroendevalda.

4.1 Uppfoljning avsatta medel

4.1.1 Hallbar och hilsofrimjande arbetsmiljo

Hilsocentrum fordelar regionala medel for hallbar och hilsoframjande arbetsmiljo, dar
verksamheterna ansoker om medel utifran tydligt formulerade projektplaner.
Ansokningarna tas fram i nara samverkan med skyddsombud och kopplas till mal kring
sjukfranvaro, héllbart medarbetarengagemang (HME), kvarstannande samt hot och
vald. Under tertialet har de ansokningar som inkommit i hog grad haft ett
verksamhetsovergripande och langsiktigt fokus, med insatser som syftar till att starka
strukturer, arbetssatt och kultur snarare an avgransade punktinsatser.

Samtidigt pagar flera sjukhusovergripande satsningar; bland annat partsgemensamma
insatser for att stirka medarbetarskap och ledarskap. Genom dessa insatser tydliggors
forvantningar, onskade beteenden och gemensamma forhallningssatt, vilket bidrar till
en mer hallbar, hilsoframjande och sammanhallen arbetsmiljo.

Arbetet med jamlikhet, jamstilldhet och mangfald ar ocksa en integrerad del av den
halsoframjande inriktningen.

4.1.2 Langsiktigt hallbar kompetensforsorjning

Under tertialet har Kompetensstorget tagits i drift. Kompetenstorget ar ett systemstod
for arbete med kompetensutveckling och kompetensplanering. Har finns mojlighet att
koppla individuella utvecklingsplaner mot verksamhetens mal och kompetensplanering
pa overgripande niva.

Samarbete har inletts med Karolinska Institutet i syfte att identifiera strategiskt viktiga
omraden ddr akademiska kombinationstjanster kan vara aktuella for att sikra
sjukhusets uppdrag med vard, forskning och utbildning i framkant.

En modell for strategisk kompetensplanering har tagits fram och ar tankt att ge
verksamheterna battre forutsiattningar att arbeta med kompetensforsorjning pa ett
langsiktigt och hallbart sitt. Detta majliggor en battre systematik och en tydligare
prioritering utifran verksamhetens behov.

4.1.3 Chefsforsorjning, ledarskap- och medarbetarskap i hela Region
Stockholm

Utifran oppenhetsarbetet 2024—2025 har en ny inriktning f6r medarbetarskap och

ledarskap pa sjukhuset tagits fram. Den nya inriktningen innebar att chefer forvantas

agera tillitsfullt, visionart och mgjliggorande. Medarbetare forviantas agera enligt
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sjukhusets varderingar; ansvar, medménsklighet och helhetssyn. Under det forsta
tertialet har en implementeringsplan tagits fram. Planering pagar dven for
medarbetarskapsdialoger i alla verksamheter till hosten, samt pilot av nytt
chefsprogram for nya chefer pa Karolinska Universitetssjukhuset.

4.2 Helarsarbeten

Budget Férandr. % o o
Utfall Budget awvik. utfall g &r Prognos ar Budget ar
Narvaro
Franvaro
Tabell UTGAR
Extratid

Totalt

Varav avtalad tid

* Avtalad tid avser den sammanlagda tiden fér ndrvaro och frénvaro och motsvarar sysselsdttningsgraden i
foérhdllande till aktuellt antal dagar under perioden.

Utfall i jamforelse med budget och foregaende ar
Utgar, data ej verifierad.

4.2.1 Prognos i jimforelse med budget
Prognosen ar 2% hogre dn budget drivet av en hog produktion, fler anstillda och 6kad

narvaro.
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5 Ekonomi

Karolinska Universitetssjukhusets ekonomiska resultat uppgar ackumulerat april 2026
till -193 mkr.

Utfall i jamforelse med budget

Karolinska Universitetssjukhuset har ett resultatkrav 2026 som uppgar till 49 mkr.
Resultatet for perioden uppgick till -193 mkr, att jamfora med det budgeterade
resultatet pa -254 mkr. Jamfort med bestillningen i huvudavtalet fran Halso- och
sjukvardsnamnden (HSN) ar vardproduktionen 107,3%, sjukhuset ersatts enligt avtal
upp till 104%. Resultatet har belastats med tillganglighetsviten, ackumulerat om 6 mkr.

Intiakt
Verksamhetens intdkter dr 2% hogre dn budget och uppgér till 9 891 mkr.
Salda Primartjanster

Utfallet for sélda primartjanster ar 2% hogre dn budget. Budgetavvikelsen uppgar till
121 mkr. Avvikelsen under Silda primartjanster kan primart forklaras av en hogre
produktion kopplat till séld vard Sthlm 50 mkr och utomlans/utemlandspatienter med
83 mkr, men som motverkas av en lagre ersattning for oppenvardslakemedel till foljd
av lagre forbrukning (-12 mkr).

Nedbrytning av salda primartjanster:

e Huvudavtalsproduktionen ar i linje med foregdende ar och 7% hogre an
bestillning fran HSF.

e Utomlins-/utlandsvard ar 12% hogre an budget och 14% hogre dn foregaende
ar, frimst beroende pa en hogre vardtyngd.

e Utfallet for vardvalen ar 3% hogre dn budget och 6% hogre jamfort med
foregdende ar.

e Sidouppdragen och ovriga ersiattningar inom huvudavtalet ar hogre jamfort
med budget:

o Utfallet for sarlakemedel ar 45 mkr. Ersattning sker efter forbrukning varfor
posterna ar resultatneutrala. Se vidare under avsnittet ldkemedel.

e Ersittning for 6ppenvardslikemedel (KOL) &r 3% ligre dn budget.

Forsdaljning ovriga tjanster

Forséljning av 6vriga tjanster ar 4% hogre an budget vilket forklaras av 6kad forsiljning
inom diagnostik. Det beror dven pa hogre intdkter kopplade till IT-tjanster men dven
externa lakemedelsprojekt och 6vriga externa projekt.

Erhallna bidrag och ovriga intdkter

Erhallna bidrag ar 12% hogre dn budget. Att utfallet 6verstiger budget beror pa att
statsbidrag inte budgeterats, eftersom dessa inte var kianda vid budgeteringstillfallet.

Kostnader

Verksamhetens kostnader ar 1% hogre dan budget och uppgick till 9 864 mkr, framst
drivet av personalkostnader och materialkostnader.
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Personalkostnader

Personalkostnaderna ar 2% hogre an budget vilket framst beror pa 6kad narvaro samt
fler anstallda.

Kopta primdara sjukvardstjanster

Kostnaderna for kopta primara sjukvardstjanster samt verksamhetsanknutna tjanster
ar 11% hogre an budget, framst kopplat till kostnader for Remeo dar motsvarande
intdkter till storsta del erhalls.

Lakemedel

Lakemedelskostnaderna ar 1% hogre dn budget och 10% hogre dn foregaende ar.
Kostnaderna for rekvisitionsldkemedel ar hogre dn foregadende ar pa grund av héga
kostnader for bade siarlakemedel och 6vriga rekvisitionslikemedel fraimst inom Tema
Cancer. Receptbelagda likemedel ar hogre an foregidende &r men 3% under budget
vilket motsvarar avtalsbeloppet mot HSF.

Materialkostnader

Materialkostnaderna ar i linje med budget och 3% hogre an foregaende ar.
Kostnadsokningen beror framst pa 6kad produktion inom labb- och
operationsverksamheten. Aven 6kade kostnader for material driver utfallet.

Lokal- och fastighetskostnader

Lokal- och fastighetskostnader ar lagre dn budget och beror till storst del pa liagre
kostnader for marknadsanpassning, och en lidgre indexuppriakning. Utfallet ar 8%
hogre an foregdende ar pa grund av 2026 ars indexering och marknadsanpassade
hyror.
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5.1 Resultat
Resultat* Utfall Budget Budget avvik. Prognos ar Budget ar
Patientavgifter 40 40 0 125 121
S&lda priméartjanster 8193 8072 121 24 279 24193
Forsaljning dvriga tjanster 1146 1097 49 3537 3446
Erhéllna bidrag 329 293 36 997 932
Ovriga intakter 183 224 -41 684 767
Verksamhetens intikter 9891 9727 164 29 622 29 460
Personalkostnader inkl -5 306 -5215 -91 -15 394 -15076
inhyrd personal
- varav inhyrd personal -20 -30 10 -74 -85
Kopta primara -146 -125 -21 -449 -405
sjukvardstjanster
Képta verksamhetsknutna -107 -103 -4 -312 -316
tjanster
Lakemedel -1 502 -1 480 -23 -4 530 -4 462
Materialkostnader -801 -806 5 -2377 -2339
Lokal- och -1113 -1143 31 -3344 -3414
fastighetskostnader
Ovriga kostnader -890 -869 21 -2 895 -2 658
Verksamhetens kostnader -9 864 -9742 -122 -29 300 -28 670
Avskrivningar -200 -223 23 -665 -688
Finansnetto -20 -17 -3 -56 -52
Justering pension mm. 0 0 0 0 0
Resultat** -193 -254 61 -400 49

5.1.1 Prognos i jaimforelse med budget

Sjukhusets prognos for 2026 ar -400 miljoner kronor vilket ar 449 mkr simre dn
resultatkravet pa 49 mkr. Resultatet for helaret beror bland annat pa hég produktion av
Region Stockholms patienter som ej fullt ut ersatts. Hog produktion driver 6kade
bemannings-, diagnostik-, material- och lidkemedelskostnader. Dessutom uppskattas en
lagre effekt av pagdende och planerande effektiviseringar erhallas 4n budgeterat.

Prognosen bygger pa att sjukhuset levererar vard enligt prognostiserad nivd med en
produktionsvolym pa 107% mot huvudavtalet. Tillganglighetsviten pa 50% ar inarbetad
i prognos. Sjukhuset har erhéllit regionala samt statliga bidrag. Prognosen forutsétter
ocksa att hyresnivén inte 6kar mer dn prognostiserad. Tillkommande medel for
forlossningsvarden ej ar beaktad.

Sjukhusets totala effektiviseringar under 2026 bedoms uppga till 235 miljoner kronor
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vilket ar lagre dn budget. For ytterligare detaljer, se avsnitt 5.2.

5.1.2 Personalkostnader inklusive inhyrd personal

Personalkostnad inkl

Budget

inhyrd personal* Utfall Budget awvik. Prognos ar Budget ar
Summa personalkostnader -5 286 -5185 -101 -15 319 -14 991
Forandring sem- och -224 31 -194 -170 -89
|16neskuld

Lonekostnad -3304 -3445 141 -10 043 -9917
- varav évertid -84 -91 7 -254 -254

- varav sjuklénekostnad -57,37 -61 4 -157 -158
PO-palagg -1 692 -1 656 -35 -4 891 -4782
Ovriga personalkostnader -66 -53 -13 -215 -203
Inhyrd personal -20 -30 10 -74 -85

- varav ldkare -1 -1 0 -2 -2

- varav sjukskéterskor -1 -6 5 -9 -17

- varav 6vrig personal -18 -24 5 -63 -65
Personalkostnad inkl -5306 -5215 -91 -15394 -15 076

inhyrd personal

Prognos i jamforelse med budget

Prognosen for personalkostnader &r 2:% hogre dn budget. Okningen beror pa 6kad
narvaro, fler antal anstallda samt lagre effekt av planerade atgarder. Sjukhuset
prognostiserar att nd Region Stockholms krav pd 99% egen bemanning inom sjukhuset.

5.1.3 Konsultkostnader

Externa

Konsultkostnader Utfall Budget Budget Prognos ar Budget ar
(Mkr) avvik.

Juridik -1 -1 0 -2

PR 0 0 0 0
Management 0 1 -1 0

IT -22 -27 5 -75
Ovriga -8 -9 1 -25
Summa externa 31 35 a -102

konsultkostnader

Konsultkostnaderna ar i linje med budget.

Prognos i jamforelse med budget

Prognosen for konsulter ar i linje med budgeterade nivaer. Konsulter kopplat till
sjukhusets uppdrag inom Vardens IT ar inte beaktat.
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5.1.4 Administrativa kostnader

Administrativa

kostnader Utfall Budget Budget avvik. Prognos ar Budget ar
(mkr)

Administrativa 167 -154 13 -454 454
kostnader

De administrativa kostnaderna ar hogre dn budget. Det hogre utfallet beror bland annat
pa overtag av personal fran Danderyd, 8 mkr, vilket inte var beslutat d& budget
rapporterades. Posten ar resultatneutral dd motsvarande intdkter erhalls. Rensat for
jamforelsestorande poster ligger utfallet i niva med budget.

Prognos i jamforelse med budget

Prognosen for de administrativa kostnaderna foljer utfall och hinsynhar tagits till
overtagande av tjanster inom ekonomi fran Danderyds sjukhus vilket ej beaktats i
budget.

23



JJ& Region Stockholm

Tjénstemannabehandlad — Karolinska Universitetssjukhuset
Ej Niamndbehandlad Tertialrapport 2026

5.2 Atgiirder for ett resultat i balans

I budget for 2026 identifierades ett gap pa 850 miljoner kronor for att na sjukhusets
resultatkrav om 49 miljoner kronor, vilket skulle hanteras genom:

e Att 6ka externa intdkter, priméart intdkter fran utomlands- och
utomlénspatienter (150 mkr).

e Attinforande av avancerad diagnostik kvarstir pa 2025 ars niva (100 mkr).

e Att 6kningen av personalomkostnadpalagget (PO-paldgg) fran berdkningarna i
den prognostiserade budgeten, behover hanteras under budgetaret (100 mkr).

e Att genomfora ansvarsfulla kostnadsanpassningar, samt produktions- och
effektiviseringsatgiarder (450 mkr), se tabell nedan.

Avvikelse

Atedrder Budgeter  Realisera  Prognostise  prognostise Budgetera Budgetera Budgeter
(Mgnkr) ad effekt d effekt rad effekt rad effekt d effekt d effekt ad effekt

2026 2026 2026 jmft budget 2027 2028 2029

2026

Sankta
Bemanningsko 300 51 191 -109 170 0 N/A
stnader
Sankta
Materialkostn 45 4 9 -36 30 0 N/A
ader
Sankta
Lékemedelsko 15 7 28 13 0 0 N/A
stnader
Sankta
kostnader for 60 1 1 59 15 0 N/A
Képt extern
vard
Sankta
lokalkostnader 5 0 0 15 0 0 N/A
Sankta IT
kostnader 0 0 2 2 0 0 N/A
Sankta Ovriga 15 ) 4 11 0 0 N/A
kostnader
Summa 450 65 235 -215 215 0

Efter fyra ménaders utfall 4r bedomningen att sjukhuset inte fullt ut uppnar de satta
kostnadsanpassningarna, produktions-, och effektiviseringsatgirdsnivierna.

Sjukhuset jobbar kontinuerligt med ansvarsfulla kostnadsanpassningar genom att ha
ratt personalsammansattning over tid, vilket sker genom dimensionering och
schemaliggning samt fortsatt restriktiv inhyrning. Aven arbete med effektiv
resursforbrukning leder till sinkta kostnader for lakemedel, kopta sjukvardstjanster
och material. Potential finns ocksa genom att behovsprova lokalutnyttjande. Sjukhuset
jobbar dven med upphandlingar som sidnker sjukhusets ink6pspriser och motverkar
okade kostnader.

Sjukhuset arbetar dven med att fa full kompensation for all vard som utfors utover
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bestillning for att na tillganglighetsmalen. Sjukhuset avser ocksa att dska medel for
senaste arens okade kostnader for precisionsmedicin i linje med den nationella
fardplanen dar ny teknik nu nér patienterna och skapar viarde och nytta, samt for nya
dyra lakemedel som ej klassas som sirlakemedel.

5.3 Investeringar

I utfall [l Prognos ar Budget ar

800

600

Diagram utgar

200

Jan 2026 Feb 2026 Mar 2026
Investeringar (mkr)

5.3.1 Investeringsplanens genomforbarhet och risk

Forlangda leveranstider och begransad upphandlingskapacitet kan innebara en risk att
genomfora planerade investeringar under aret. Det finns dven en risk for fordyring av
sjukhusets pagaende och planerade investeringar pa grund av inflation och 6vriga
omvarldsfaktorer. Karolinska Universitetssjukhuset bedomer trots ovan risker att
arsprognos ligger i linje med budget.

5.3.2 Investeringsutfall i jimforelse med budget
Ackumulerat investeringsutfall uppgick till 138 mkr (aktiverade investeringar) vilket
motsvarar en upparbetningsgrad mot arets investeringsbudget pa 19%.

s e
PMI Operation och Dag Kirurgi, Norra Haga apr 2026 17
Tema ALB Barn- och narakuten, AKM, Huddinge feb-apr 2026 13
MDK Livscykelhantering DT22 (radiologi) apr 2026 12
Stab Teknik, IT Teknisk bevakning 2024 jan-apr 2026 7
MDK Livscykelhantering ID56 jan 2026 7
TOTAL inv - topp 5 57
Andel av total 41%
upparbetning

Ovriga investeringar 81
TOTAL 138

Tabell. Aktiverade investeringar topp 5 samt totalsumma for 6vriga aktiverade investeringar.
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5.3.3 Arets prognos i jimforelse med budget
Prognosen ir i linje med budget, 719 mkr.

5.3.4 Ny- och ersattningsinvesteringar
Ersiattningsinvesteringar utgor 67% av Karolinska Universitetssjukhusets totala
investeringar, se tabell.

Investeringar Utfall Prognos Budget Budget Upparb
(mkr) ack. innev. ar innev.ar innev. ar avvik. grad (%)
Nyinvesteringar 46 152 152 0 30
Ersattningsinvesteringar 92 567 567 0 16
Totalt investeringar 138 719 719 0 19

5.3.5 Utfall och prognos enskilda investeringsobjekt

Upphandling av likemedelsautomater har blivit foremal for 6verprovning, vilket
har forsenat genomforandet. Genomforandet senarelidggs fran 2025-2026 till 2026—
2027. I nulaget ar kostnader, omfattning och effektmal oforandrade.

Vardavdelningar i Huddinge patientanpassas, enligt konceptet framtidens
vardavdelning/mottagning (FVA/FVM), fortlopande under aret. Mélet &r att anpassa
tva avdelningar per ar. Under 2025 initierades tvd FVA/FVM med en driftsdttning som
senarelagts fran 2026 till 2028 p.g.a. brist pa evakueringsytor. Kostnaden for varje
FVA/FVM har okat sedan programmet beslutades, framst till foljd av inflation samt
stigande priser inom bygg- och ombyggnadssektorn.

Anlaggning av ny precisionsmedicinsk hubb i BioClinicum (Pat/can-PM-hub)
utrustning, inredning etc. inklusive flytt av patologi och cytologi fran GKS som ar i
genomforandefasen, uppskattas till 101 mkr. For ndrvarande ligger investeringsobjektet
utanfor Karolinska Universitetssjukhusets beviljade investeringsplan (2026—-2035).
Ombyggnationen har beslutats av regionfullmiktige, omfattning och tidplan for
ombyggnationen ar oforandrad sedan dess.

5.3.6 Driftsatta investeringsobjekt
Operation och Dag Kirurgi, Norra Haga: Driftsatt enligt tidplan, byte av
sprinklersystem péagar under drift (helgarbete).

Barn- och niarakuten, AKM, Huddinge: Nirakuten och barnakuten ir invigda
enligt beslutad tidplan.

Livscykelhantering DT22 (radiologi): Inom sjukhusets systematiska
livscykelhantering har datortomograf, DT22, i Huddinge bytts ut i innevarande period.

5.3.7 Kommande investeringsbeslut for investeringsobjekt > 100 mnkr
Sjukhusets investeringsplan innehéller ett investeringsobjekt 6ver 100 mkr for
kommande beslut, avseende utbyte av Patientmonitoreringssystem (PAMs), vilket for
narvarande har statusen planering, det regiongemensamma initiativet planeras till
2029—2030.
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