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1 Prioriterade fragor - Forvaltningschefens/VD:s
kommentar

Den demografiska utvecklingen samt de begransade ekonomiska forutsattningarna kommer
medfora fortsatt krav pé effektiviseringar de kommande &ren. Sjukvarden i Stockholm befinner
sig dessutom i fortsatt omstillning vilket innebir att akutsjukhusen framst ska ta hand om akut
sjuka samt de sjukare och mer komplicerade patienterna. Budgetperiodens stora utmaning
bestar i att klara av kostnadsbesparingar och samtidigt uppna produktionsmélen samt en god
tillganglighet, patientsidkerhet, kvalitet och arbetsmiljo.

Nirmaste 10-arsperioden kommer att innebéra ett 6kat antal dldre 6ver 80 ar i befolkningen
vilket kommer att fortsitta att 6ka resursbehovet till akutsjukhusen. Befolkningen i 6vrigt till
exempel de som ar i arbetsfor dlder och betalar skatt kommer inte att 6ka i samma takt.

Det forsdmrade sikerhetslaget i omvarlden paverkar sjukhuset med effekter pd bland annat
okad beredskap, risk for langre leveranstider och 6kade priser. Arbetet med verksamhetsskydd
och beredskap kommer att forstirkas ytterligare kommande ar.

Ovanstaende utmaningar kraver att hela sjukhuset samlar sig kring négra fokusomraden.
Sdkerstdalld vardkapacitet for vard som uteslutande maste ske pa sjukhus

Fokus behover riktas mot att uppratthalla adekvat vardplatskapacitet utifrdn virdbehov och
effektivisering av vardprocesserna. Detta kommer att kriva en snabbare utvecklingstakt och nya
arbetssatt. Utvecklingen av till exempel 6kad hemsjukvard och samarbete med ASTH ir central
for att kunna avlasta vardplatserna pa sjukhuset.

Effektivisering av administration och vardprocesser

Sjukhuset behover oka digitaliseringstakten, automatisera och robotisera. Vi méaste dven arbete
strategiskt med Al, implementera och skala upp den nya tekniken. Méalbilden ar att frigora mer
tid till virden av patienten samtidigt som egenvirden 6kas. En 6kad samverkan regionalt kan
ocksa bidra till en effektivare administration.

Forbdattrad produktions- och kapacitetsstyrning och ékad samverkan med hela
sjukvards- och omsorgssystemet

Inget sjukhus kan ensamt 16sa framtidens utmaningar. Vi maste arbeta mer tillsammans, med
hela halso-, sjukvards- och omsorgssystemet. Resursutnyttjandet av den totala kapaciteten
behover optimeras genom 6kad flexibilitet och gemensam produktions- och kapacitetsstyrning.
Ett utvecklat arbetssitt for gemensam processtyrning mellan olika aktorer i sjukvarden och
kommunerna, beh6ver komma p4 plats. Aven internt pa sjukhuset behover produktions- och
kapacitetsstyrningen forbattras ytterligare.

Ekonomi i balans

Hur vil sjukhuset lyckas med ovanstidende fokusomraden kommer i sig paverka férmégan att na
ekonomi i balans. Men vi behover dven vinda pa resonemanget. Att respektera givna
ekonomiska ramar frén forsta borjan kommer att utmana verksamheterna ytterligare. Med ratt
ledarskap hela vigen ut i verksamheten kommer de ekonomiska forutsattningarna i sig
accelerera forandringsresan vilket dr helt nodvéandigt for att mota utmaningarna. Arbetet med
kloka kliniska och administrativa val behover ocksé intensifieras for att klara kommande ars
ekonomiska utmaningar.

Vidare maéste inhyrningen av vardpersonal fortsatt hallas 14g och ersittas med fast anstalld
personal som framjar kontinuitet, mojlighet till kompetensutveckling, battre arbetsmiljo och
vardkvalitet samt en ekonomi i balans.

Ett sarskilt fokus kommer att riktas mot att anpassa bemanningen till de ekonomiska
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forutsattningarna och 6ka bade produktivitet och effektivitet.

2 Fragor for hantering i RF i Budget 2027

2.1 Fragor for hantering i samband med Budget 2027
Viktiga fragor av principiell karaktar som behéver hanteras i budget 2027.

Danderyds sjukhus har ett antal hogt prioriterade fastighetsinvesteringar 6ver 100 miljoner
kronor som dnnu inte ar beslutade i budgeten kommande ar. Viktigt att dessa gér vidare till
genomforande i budget.

1) Byggnad 13 renovering av Kvinnosjukvardens operationsavdelning

e Beslutad forstudie i budget 2026.
e Stora behov av renovering for att uppfylla dagens krav.
e Alltmer akuta problem har uppstatt pa grund av brist pa underhall av byggnaden.

2) Byggnad 22 renovering och anpassningar till mottagningar och administration

e Beslutad forstudie i budget 2026
e Byggnad 22 har ett stort behov av teknisk upprustning och hyresgistanpassning som
behover genomforas narmaste tidsperioden.

3) Ombyggnad byggnad 19/20 till virdavdelningar inklusive teknisk upprustning

e Byggnad 19/20 har 1ag standard (till delar 1960-tal) och endast ett fital vardplatser ar
godkinda enligt dagens krav.

e Byggnaderna ir centralt placerade pa sjukhusomradet och ska kvarsta over tid enligt
géllande fastighetsutvecklingsplan (FUP). I Danderyds sjukhus lokalforsorjningsplan
planeras i huvudsak vardavdelningar och mottagningsverksamhet inrymmas i
byggnaderna.

2.2 Forslag till justeringar av reglemente/agardirektiv
Danderyds sjukhus har inga forslag pa forandringar avseende reglementet.

3 Varduppdrag

3.1 Kommentarer

Danderyds sjukhus vardproduktionsbestillning kommer enligt forslaget att utokas med 1
procent till 50 procent ersattning ar 2027. Prognosen for ar 2026 ar att produktionen kommer
att hamna pa 3,7 procent 6ver bestillningen. Med den férvintande demografiska utvecklingen
kommande ar innebar det att den foreslagna bestillningen till &r 2027 ar i underkant jamfort
med det bedomda behovet. Detta kommer att krdva nya arbetssitt da det egentliga
sjukvardsbehovet bedéms vara storre dn bestéllningen samtidigt som de ekonomiska
forutsattningarna kommer begrinsa mojligheten att utéka bemanningen.

Utover okningen pa 1 procent kommer bestéllningen av 6ppenvardsneurologi utokas
motsvarande ett viarde av 8,5 miljoner kronor till &r 2027. Bakgrunden till detta ar att
oppenvardsneurologin har ett behov av utokad bestillning da tillgangligheten ar svag pé detta
omrade.

Ar 2027 kommer foljande uppdrag flyttas in i sjukhusets huvuduppdrag

e Vardval forlossning
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e Sidoavtal smartrehabilitering samt utredningsenhet sméarta
e NAVE/NIMA (neurologisk intermediarvard efter neurokirurgisk operation)

Ar 2027 kommer foljande nya uppdrag tillkomma

e Sidouppdrag inom specialiserad hudsjukvard
e Sidouppdrag inom gynekologiskt 6ppenvéard (gynfilial Jarfalla)

Samberedningen infér budget 2027 innehéller dven ett antal satsningar pd omradena
omstallningsstod poliklinisering (25,5 miljoner kronor), specialistkonsultationsstod till
priméarvarden (4,9 miljoner kronor) och precisionsdiagnostik kostnadsstéd (2,4 miljoner
kronor). Totalt motsvarar dessa satsningar 32,8 miljoner kronor i forstarkning av Danderyds
sjukhus budget 2027. Dessa satsningar dr nodvandiga for att tdcka delar av befintliga
ekonomiska gap inom dessa omréden och skulle behéva permanentas i budgeten.

Kostnadsreduceringsfaktorn i budget 2027 ar 36,4 miljoner kronor vilket motsvarar 0,7
procents effektivisering.

4 Ekonomiska forutsattningar

4.1 Antaganden och forutsittningar
Index och upprikningar

Foljande tabell avser uppriakningar och antaganden gillande nuvarande uppdrag och for vad
som var kint vid denna rapportering. Dessa uppréakningar inkluderar dven vissa budgettekniska
forflyttningar mellan raderna. Darav kan uppriakningar skilja sig frén publicerade index.
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Verksamhetens intakter 2027 2028 2029
Patientavgifter 37% 00% 00%
Salda primartjanster 34% 32% 32%
- varav Huvudaovtal 34% 38% 32%
- varav Sidoavtal 34% 38% 32%
- varar vardval 349% 38% 32%
Forsaljning évriga tjanster 27% 34% 34%
Erhéllna bidrag 1,2% 23% 38%
Ovriga intakter 23% 23% 45%
Verksamhetens kostnader

Bemanningskostnader 47% 46% 40%
varav inhyrd personal 00% 00% O00%
Kopta priméara sjukvardstjanster 39% 24% 24%
Kdpta verksamhetsanknutna tjanster 31% 27% 31%
Lakemedel 20% 04% 04%
Material 30% 25% 30%
Lokalkostnader 22% 25% 30%
Ovriga kostnader 27% 25% 30%
Avskrivningar -52% -158% -14%
Finansnetto 0o0% -02% -02%

Intdkterna ar dr avstimda mot HSF och det finns inga ndmnvéirda avvikelser. Infér budget 2027
sker ménga flyttar mellan sidouppdrag och vérdval till huvudavtalet. Darfor presenteras har
endast de grundlaggande uppriakningsindexen for dessa rader snarare dn férandringen i procent
mellan aren. Férutom de uppdrag som erhélls via HSF anvands LPIK och andra relevanta
upprakningar.

Kostnaderna ar generellt sett baserade pa prisindex (LPIK) enligt budgetanvisningen. Den nagot
hogre upprikningen avseende bemanningskostnader baseras pa att utvecklingstakten for nagra
andra kostnadsposter forvantas bli lagre varpa mer kan allokeras till personal vilket ar
nodvindigt d& gapen vad géller bemanningskostnader i forhallande till nuvarande budget ar
stora. Detta dr dock nagot som kommer att bevakas och méjligen revideras da ny information
inkommer. Exempel pa kostnader som har en ligre berdknad 6kningstakt ar framfor allt inom
lokalkostnader och avskrivningar.

Prognostiserade gap

Tabellen nedan visar en bedomning av det arliga ekonomiska gapet for kommande budgetar
samt planeringsiren baserat pa prognosunderlaget for tertial 1 och att det sedan inte sker nigra
ytterligare resultatforbattrande dtgarder. I prognosunderlaget for heldr 2026 ligger en avvikelse
motsvarande 1,6 procent av sjukhusets omsattning vilket gor att ekonomin inte &r i balans. I
tabellen nedan ackumuleras ej hanterade underskott, vilket gor att ett kvarvarande underskott
foljer med i nastkommande ar. Saledes ar det prognostiserade underskottet 2026 (T1) som
kommer att f6lja med in i 2027. Bedomningen avseende 2028 och 2029 ar att det kan finnas
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forutsattningar for att ekonomiska gap atminstone inte okar, vilket ocksa framgéar av tabellen.

mkr Budget 2026 (T1 apr) Prognos 2027 Prognos 2028 Prognos 2029
Intakter 6441 6501 6642 6873 7089
Kostnader -6400 -6560 -6701 -6932 -7148
Resultat utan 41 -59 -59 -59 -59
atgarder
Resultatkrav 41 41 41 41 41
Gap 0 -100 -100 -100 -100
Gap% av 0% 1,5% 1,5% 1,4% 1,4%
kostnader

Risker

Sjukhuset ser ett antal risker i ovan sammanstillda budgetunderlag.

e Den uppriknade nivan av sociala avgifter i enlighet med index fran februari ar 14g och
forutsitter ett sinkt PO-palagg ar 2027. Senaste prognosen i april 2026 for sociala
avgifter indikerar att indexupprikningen i budgetunderlaget ar for 1ag och att den
negativa resultateffekten kan bli uppemot 30 miljoner kronor ar 2027.

e Satsningarna fran samberedningen vad giller omstillningsstod poliklinisering och
precisionsdiagnostik kostnadsstod ar tillfalliga for &r 2027 och risk att de darmed
upphor till ar 2028.

e Statliga medel for exempelvis beredskap (robusthet) och férlossningsvarden ar ocksa
osdkra infor kommande &r. Risk for att de ekonomiska forutsattningarna férsimras om
de upphor eller minskar.

e Risk kopplat till att regionens interna forvaltningar och bolag som exempelvis
Serviceforvaltningen och MediCarrier inte héaller sig inom givna indexuppriakningar fran
samberedningen.

4.2 Resultatrikning

Budget Prognos Prognos Prognos Prognos

Resultat Utfall 2025 0 2026 2027 2028 202

Patientavgifter 58 54 0 56 56 56
Salda primartjanster 5437 5604 0 5839 6 052 6238
Forsaljning dvriga tjanster 218 186 0 207 212 220
Erhalina bidrag 490 460 0 485 496 515
Ovriga intékter 76 59 0 55 57 59
Verksamhetens intakter 6278 6364 0 6 642 6873 7089
gzzg:::kw”ader inkl inhyrd -3955 3877 0 4161 4351 -4524
- varav inhyrd personal -19 0 0 0 0 0
K6pta primara sjukvardstjanster -43 -38 0 -38 -39 -40
Egﬁie"frkgamhmk"“t"a -326 -320 0 315 -322 330
Lakemedel -388 -395 0 -402 -403 -405
Materialkostnader -366 -372 0 -383 -392 -404
Lokal- och fastighetskostnader -703 -735 0 -717 -730 -740
Ovriga kostnader -388 -405 0 -417 -427 -440
Verksamhetens kostnader -6 168 -6 142 0 -6 432 -6 666 -6 884
Avskrivningar -175 -187 0 -175 -172 -170
Finansnetto 14 6 0 6 6 6
Justering pension mm. 0 0 0 0 0 0
Resultat** -51,2 41 0 41 41 41
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Budget Prognos Prognos Prognos Prognos
Resultat utfall 2025 5556 2026 2027 2028 2029
* mkr

** Avser resultat fore bokslutsdispositioner.

Danderyds sjukhus planerar i detta budgetunderlag inte for nagra stora forandringar i
uppdraget utéver de som ar beskrivna fran samberedningen i avsnitt 3, varpa skillnader mellan
aren ar relativt sma och beror pa upprakningar och index.

Avseende bemanningskostnader och helarsarbeten behdver sjukhuset en ldgre
kostnadsokningstakt och farre helarsarbeten for att ni en ekonomi i balans kommande ar.

Utvecklingen under aren 2027-2029, forviantas i detta arbete inte innebdra négra visentliga
skillnader jamfort med den verksamhet som bedrivs idag.

5 Investeringar 2027-2036

5.1 Antaganden och forutsiattningar

Under varen har ett stort arbete genomforts med syftet att kartlagga investeringsbehovet for
samtliga verksamhetsomraden. Arbetet har lett till att investeringsbudgeten for perioden 2027-
2036 har omfordelats mellan aren for att battre matcha sjukhusets behov. Omfordelning har
gjorts inom ram.

Investeringsbudgeten ar saledes i forsta hand uppbyggd kring verksamhetens behov én att den
foljer en viss upprikning eller index. Dock har inrapporterat behov stillts mot vad sjukhuset
bedoms forma utifran ett ekonomiskt perspektiv och utifran begransningar hos service- och
stodfunktionerna samt mot den ofta begransande faktorn som avser lokaler och
lokalanpassningar. Darfor har vissa antaganden om upparbetandegrad, tillkommande
servicekostnader, inflation, avskrivningar etc. applicerats pa de rapporterade behoven.

5.2 Investeringsobjekt inom plan (tidigare beslutat

investeringsutrymme)
Investeringsplanen har utifran tidigare beslut omfordelats mellan &ren for att battre matcha
sjukhusets behov. Den absoluta merparten &r rena ersittningsinvesteringar (9o procent) med
inslag av ett antal mycket stora investeringar som kravs for att uppratthalla sjukhusets uppdrag.
Saledes ar det mesta inom kategorin "verksamhetskritiskt" (90 procent). Dartill finns en mindre
méangd som avser kapacitetsékning, vilket sjukhuset kommer att granska vidare for att avgora
om det dr inom nuvarande uppdrag eller €;j.

5.3 Investeringar utom plan (tidigare beslutat

investeringsutrymme)
Danderyds sjukhus har rapporterat in ett behov av att omfordela investeringsbudget mellan
aren. D4 den totala investeringsbudgeten lamnas ofériandrad ar dndringarna att betrakta som
inom plan for hela perioden.

5.4 Finansiering av driftskostnader for nya investeringsobjekt
Danderyds sjukhus har inget tillkommande utom plan att kommentera.
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6 Hallbarhetsbedomning for prioriterade atgarder

6.1 Planerade atgirder
Hallbarhetsbed6mning 2027

Danderyds sjukhusets verksamhet paverkar klimatet bade direkt och indirekt, dar den storsta
klimatpéverkan aterfinns inom scope 3 — konsumtionsbaserade utslapp. For att minska dessa
utslapp kommer flera &tgarder och dndrade arbetssitt behdva genomforas under de kommande
aren. Detta kommer krava bade resurser och bra uppfoljningsverktyg for planering samt
uppfoljning for att né forvintade resurseffektiviseringar och cirkuldra fléden.

Under 2027 forvantas kostnaderna 6ka i samband med genomférandet av planerade och
kvarhéllande av cirkularitets- och klimatatgiarder. Nedan foljer en sammanstéillning av
prioriterade insatser som sjukhuset har identifierat hittills:

¢ Boxar for vardens specialavfall: Inom sjukhuset anvinds cirka 8 500 boxar per ar
gjorda i jungfrulig plast. Malet ar att 6ka andelen inkop av miljovanligare alternativ
(biokomposit) och byta storlek for att minska antal inkop. Overgéng till anviindning av
miljovinligare alternativ utifrdn 2025 ars inkopsstatistik kan innebéra cirka 750 000 kr
i okade kostnader, cirka 14 kr per minskade CO2-utslapp. Total 6vergang till
miljévanligare alternativ forutsétter bidrag fran regionens incitamentspott.

¢ Tjanst for cirkulira skyddsforkliden: Fortsdtta anvianda tjansten under 2027.
Anvindning av tjainsten kommer att innebira cirka 2,6 miljoner kronor i 6kade
kostnader. Det inkluderar rorlig kostnad for cirkulationsavfallet, hyra
containerkomprimator samt transport till atervinningsanlaggning. Detta forutsatter ett
fortsatt bidrag fran regionens incitamentspott.

¢ Minskad och onédig anvindning av engdngsmaterial och forbéittrad
plastatervinning: Detta sker genom kompetenshojande insatser och inom ramen for
eventuella innovationsprojekt.

e Okad anviindning av flergangstextilier: Brittiska studier, Reusable vs single-use
textiles in the operating theatre (M. Bhutta, NHS) visar att under dess livscykel har
flergangstextilier 2—3 ganger liagre koldioxidavtryck dn engangstextilier. De visar ocksa
pa en minskad vattenfoérbrukning och avfallsproduktion. De har 4—10 ganger hogre
draghallfasthet, 10 ginger lagre risk for bristning och 8 ginger mindre fiberslapp (enligt
en europeisk textilrapport), vilket innebar att infektionsrisken bor vara lagre &n med
engangsprodukter. Dessutom har flergangstextilier béattre andningsformaga, vilket
underlattar temperaturreglering fér bade personal och patient. Vidare visar studien att
engangstextilier innebir en 75 ganger hogre plastanvindning och att 59 procent av
tillverkningen av medicinska textilier sker i lander med hog risk for
arbetskraftsmissbruk. Utifrén ett robusthetsperspektiv bedoms flergéngstextilier vara
mer hallbart. Enligt analyser utforda av NHS har flergédngstextilier 6ver sin livstid en
lagre total kostnad dn engéngstextilier. Darfor planeras ytterligare projekt att testa
flergéngstextilier dels vid typoperationer inom Ortopedi, dels vid
endoskopiundersokningar. Vidare planeras fortsatt anvindning av flergangstextilier vid
tva typoperationer inom Kvinnosjukvard och férlossning. Denna 6vergang till
flergangstextilier innebar 6kade kostnader initialt och tills regionen sékerstallt
flergéngstextilier for operation och endoskopiundersokningar i sitt textilavtal
motsvarande cirka 1,4 miljoner kronor. Detta forutsitter ocksa ett bidrag frén regionens
incitamentspott.

e Flergangsartiklar: Kartligga mojliga 6vergéngar frin engéngs- till
flergangsinstrument. Arbete sker da framst inom ramen for innovationsprojekt.
Kostnader och investeringar kan tillkomma for inkép av diskdesinfektorer och
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ombyggnation. Aven hir forutsitts bidrag frin regionens incitamentspott.

Atgird Kostnadstyp Scope Kommentar
Kanylburkar - storre storlekar | Lopande kostnader 3 Malsattning 2027
Cirkuldra forkladen Lopande kostnader 3 Loper pa fran 2026
Kompetenshdjande atgarder Lépande kostnader 1-3

Flergangsinstrument och Investering 3

produkter samt tjanster

Diskdesinfektorer, annan Investering + |6pande 3

maskinell utrustning. kostnader

En stor del av de produkter och material som anvéands pé sjukhuset kan inte direkt métas i
faktiska koldioxidutslapp. I stillet anvinds kostnadsbaserade berdkningar, vilket kan ge en

missvisande bild eftersom miljovanligare alternativ ofta ar dyrare och ravarupriser varierar Gver
tid.
En betydande utmaning i klimatarbetet dr avsaknaden av en finansieringsplan frin regionen,

bade pa kort och lang sikt. Dartill kraver dagens omvirldslige att sjukhuset blir mer robust,
vilket innebér behov av storre lagerutrymmen for material, lakemedel och livsmedel.

For att kunna méita och minska klimatutslappen krivs ett strukturerat arbete for att utveckla
metoder och verktyg. Dir faktiska utsldapp inte kan mitas behdver alternativa
berdkningsmodeller tas fram. Férhoppningsvis finns ett klimatberakningsverktyg pa regional
niva pé plats ar 2027, nédvandigt for att stodja detta arbete och om mojligt mer automatisering i
de rapporter som behdver tas fram for att folja klimatpaverkan.

Ytterligare kostnader forvintas dven genereras inom andra miljoomraden under ar 2027, bland
annat:

e Implementering av ett nytt system for kemikaliehantering
e Forvaltning av miljoledningssystemet

10



