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1 Forvaltningschefens/verkstiallande direktorens
kommentar

1.1 Visentliga hiindelser

Karolinska Universitetssjukhuset fortsitter att leverera goda medicinska resultat. Ett
tydligt exempel pa detta ar 6verlevnad efter hjartoperationer. Under aret har sjukhuset
gjort framsteg inom flera omraden, bland annat genom att en storre andel av
patienterna med hoftfraktur nu opereras inom 24 timmar, kortare vantetider pa
akutmottagningen i Huddinge samt farre vardrelaterade infektioner inom
slutenvarden. Sjukhuset har dven introducerat AI-metoder som forbattrar den tidiga
upptackten av brostcancer, och en ny typ av magnetkamera som bidrar till mer
traffsikra diagnoser. Dessutom har en ny vuxenakut oppnat i Huddinge. Arbetet med
att infora precisionsmedicin, cell- och genterapi i den kliniska vardagen fortskrider,
likasa utvecklingen av sjukhusansluten vard i hemmet (Hospital at Home).

Sjukhusets produktion av véard, forskning och utbildning for aret ar fortsatt stark.
Vardproduktionen for dret ar 106 % jamfort med bestillningen i huvudavtalet fran
Halso- och sjukvardsnamnden (HSN). Vardproduktionen ligger nagot under sjukhusets
plan avseende utomlians-/utomlandspatienter (UULP). Under &ret har antalet
planerade och pagaende kliniska studier fortsatt 6kat. Vid arsskiftet pagick 1690
Kkliniska studier vid Karolinska Universitetssjukhuset.

Tillgdnglighet ar ett av sjukhusets prioriterade omraden, med maélet att sd manga som
mojligt ska fa vard i ratt tid. Tillgdnglighetssituationen for patienter som vantar pa
nybesok utanfor vardgarantins ramar har varit oférandrad frén arets borjan till arets
slut, med en normal sasongsvariation som visar lagre tillganglighet under sommaren.
Antalet patienter som vantar pa operation ldngre dn vardgarantin har minskat avsevart
under aret, men ir dnnu inte i niva med slutet av 2022 da de flesta operationskoer inte
hade négra patienter som vintat for lange. Kéerna har blivit kortare inom omraden
som plastikkirurgi, thyroideakirurgi och magnetrontgen.

Vidare har Karolinska, i samverkan med de andra akutsjukhusen, fortsatt att minska
behovet av inhyrd personal och sikerstallt tillgdngligheten for de svarast sjuka under
varens arbetsmarknadskonflikter. Dessa handelser har paverkat kapaciteten och
tillgangligheten for elektiv vard som kan ansta negativt. Sjukhuset ser en betydande
upphidmtning under hosten vilket skapar goda forutsittningar infor varen 2025.

Sjukhuset har aktivt bidragit till att starka det regionala samarbetet och i ett flertal fall
koordinerat detta arbete, inte minst inom omradet for gemensam produktions- och
kapacitetsplanering samt battre samordning av sjukhusets gemensamma
produktionsresurser.

Under borjan av aret 1ag fokus pa arbetet med att slutfora varsel for administrativ och
stodjande personal. I juni 2023 varslade Karolinska 450 medarbetare och chefer med
administrativa och stédjande arbetsuppgifter om eventuella neddragningar. Varslet
resulterade i en minskning av antal administrativa tjanster.
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Christophe Pedroletti har utsetts till ny sjukhusdirektor. Christophe tilltrade sin tjanst
den 1 oktober 2024. Bjorn Zoéga, den tidigare sjukhusdirektoren lamnade sjukhuset i
borjan av mars 2024, daremellan har Patrik Rossi varit tillférordnad sjukhusdirektor.
Olof Akre ar ny FoUU-direktor sedan slutet av april 2024, da den tidigare FoUU-
direktoren Annika Tibell gick i pension.
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Diagram. Karolinskas utfall, budget och nuvarande prognos

De ekonomiska forutsittningarna under 2024 har varit utmanande. Arets ekonomiska
resultat visar ett underskott pa 549 miljoner kronor, vilket ar i linje med prognoserna i
tertial- och delérsrapporterna men siamre dn budget. Sjukhuset har under aret
fokuserat pa atgirder for att sikerstilla tillgdngligheten och produktionen, bade for
regionens patienter och utomlanspatienterna, och minska de underliggande
kostnaderna. Det ldngsiktiga arbetet med att effektivisera och forenkla
sjukhusovergripande processer samt att sikerstédlla kompetensutveckling och goda
forutsattningar for sjukhusets medarbetare har fortsatt. Sjukhusdirektéren har under
aret mottagit tva uppdrag fran namnden. Det ena uppdraget avser motverkande av
tystnadskultur och fraimjande av 6ppenhetskultur. Detta arbete pagar. Det andra
uppdraget avser en genomlysning av sjukhusets administrativa stodfunktioner, dar
bland annat foljande utgdngspunkter géller; fokus pa linjens ansvar for kirnuppdragen
medicin, omvardnad, FoUU och innovation, integrera i 6kad utstrackning ansvaret for
kontrollarbetet i linjefunktionen, minskad administrativ belastning for vardpersonalen
samt samverka med regionen och 6verviaga om vissa stodfunktioner kan vara
gemensamma med 6vriga sjukhus alternativt regiongemensamma.

Karolinska har tillsammans med regionen intensifierat arbetet med kris- och
katastrofberedskap i bade freds- och krigstid och 6kat insatserna for att stodja
sjukvérden i Ukraina.

Karolinska Universitetssjukhuset har for femte aret i rad rankats bland de tio bésta
sjukhusen globalt av tidskriften Newsweek. Sjukhusets forandringsresa har ocksa
uppmarksammats av Harvard Business School, som har publicerat en fallstudie med
titeln "Transforming Healthcare Delivery at Karolinska University Hospital". Dessutom
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har Karolinska tilldelats Svenska Leanpriset 2024 for sitt framstdende arbete inom
sterilteknik och logistik.
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Bild. Karolinskas strategiska karta

Forandringsarbetet har under aret fortsatt i linje med sjukhusets strategi och principer,
och beskrivs nedan utifrén sjukhusets fokusomraden.

Hela varldens resurs

Under aret har Karolinska startat upp atta nya tillstand for nationell hogspecialiserad
vard: viss vard vid konsdysfori, extraktion av pacemakerutrustning, tarmrehabilitering
for barn, vard vid tarmsvikt hos vuxna, svara hudsymtom, avancerad backenkirurgi,
systemisk amyloidos samt medf6dd metabol sjukdom inklusive nyfoddhetsscreening.

Karolinskas internationella engagemang fortsatter och sjukhuset har varit aktivt inom
flera olika forum och sammanhang. Under perioden november 2023 till juni 2024 har
Karolinska varit ordférande for den europeiska universitetssjukhusalliansen EUHA.
Vidare har Karolinska tillsammans med fyra andra nordiska universitetssjukhus
lanserat den nya Nordic University Hospital Alliance (NUHA). Syftet med alliansen ar
att starka samarbetet mellan de nordiska sjukhusen och utveckla gemensamma
strategier for att mota regionens hélso- och sjukvardsutmaningar.

Karolinska fortsatter aven sitt samarbete med Ukraina och har fordjupat samarbetet
med Ohmatdyt National Specialized Children’s Hospital i Kyiv.

Alltid kapacitet och tillginglighet

Under aret har atgiarder for att sikerstilla produktion och tillganglighet fortsatt att vara
en hog prioritet. Ett exempel pa detta ar arbetet med att vidareutveckla datadriven
produktionsplanering och datavisualisering, bade inom sjukhuset och i hela regionen.
Detta syftar till att stiarka styrningen och samordningen mot méalet om en kofri Region
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Stockholm 2025.

God planering, framférhallning och uppfoljning ar avgorande for att sikerstilla
kapacitet och tillganglighet. Under hosten har Karolinska dimensionerat sjukhusets
olika omraden baserat pa produktionsuppdraget. Produktionsuppdraget beskriver
vilken typ av vard och hur mycket vard Karolinska behover utfora i relation till
tillganglighetsmalen under 2025. Utifran detta uppdrag dimensioneras den narvaro
som behovs for att uppfylla detta uppdrag inom given ekonomisk ram.

Karolinska Universitetssjukhuset har &ven en omfattande forsknings- och
utbildningsverksamhet. Under 2025 kommer aven forsknings- och utbildning att
dimensioneras med malsédttning att integreras med den samlade dimensioneringen.

Dimensioneringen ska hjilpa forsta linjecheferna att schemaligga effektivt for att méta
produktionsplanen. P4 sikt d4r méalet att integrera dimensionering och schemaldggning
sa att granssnittet blir sa somlost som mdojligt. Det ar viktigt att formedla ratt
forutsattningar till medarbetare och schemalédggare for att uppna detta.

Virldsledande kompetens

Arbetet for att sakerstilla sjukhusets ldngsiktiga kompetensforsorjning samt att skapa
goda forutsattningar for chefer och medarbetare har fortsatt varit en prioritet under
2024. Under aret har utveckling av skyddskommitténs arbete genomforts.
Skyddskommittén har identifierat ett behov av att stirka kompetensen inom hantering
av arbetsmiljoavvikelser och riskhantering. For att forbattra den organisatoriska
kompetensen inom detta omréade har ett gemensamt arbetsutskott bildats.

Bista kvalitet och patientsikerhet

Under aret har arbetet med att utveckla datakéllor och redovisning av kvalitetsutfall
fortsatt. Nya rapporter har tagits fram for flera kvalitetsindikatorer. En handlingsplan
for att minska vardrelaterade infektioner, inklusive ett sjalvskattningsinstrument, har
ocksa utvecklats. Arbetet med patientmedverkan har fortsatt och en
sjukhusovergripande modell har beslutats. For att forbattra tillgangligheten har
insatser intensifierats, med sarskilt fokus pa de patientfloden dar antalet vintande pa
operation och nybesok ar hogt i forhallande till tillgdnglig kapacitet.

Forskning till patientnytta

Karolinska arbetar for att forbattra och forbattra forutsattningar for att bedriva mer
klinisk forskning av hog kvalitet i regionen. Ett resultat av detta arbete &r att antalet
planerade och pagaende lakemedelsprovningar okar. Tillgangligheten till virddata, en
viktig infrastruktur for medicinsk forskning och utveckling, har forbattrats genom att
radiologiska undersokningar pa sjukhuset numera ar sokbara i forskningsplattformen
Radiance.

Smartaste sjukhuset

Sjukhuset har under 2024 aterigen blivit rankade som ett av viarldens smartaste
sjukhus av tidskriften Newsweek. Newsweek bedomer i rankingen hur bra sjukhusen ar
péa att inféra ny smart teknik och anvinda den for att ge patienterna béttre vard.
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Karolinska har under aret fortsatt att prioritera utveckling inom teknik, digitalisering
och datavisualisering for starkt beslutsfattande och styrning. Karolinska sjukhuset har
arbetat med att tillgingliggora data for sekundaranviandning och implementera ny
teknologi. Centralt i det arbetet ar att utveckla och stiarka plattformar och
infrastrukturer for tillgang till data som stodjer vard, styrning och forskning.
Varddataplattformen har vidareutvecklats med fokus pa majliggorande for
sjukhusovergripande och regionalt samordnad anvandning av data.

Samtidigt har arbetet med att forenkla och automatisera administrativa processer
fortsatt. Genom digitalisering och implementerad artificiell intelligens i vard och
administration kan Karolinska rddda fler liv, bota och lindra sjukdom battre och
effektivisera arbetssitt avsevart.
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2  Styrning och ledning

2.1 Verksamhetsfakta
Karolinska Universitetssjukhuset har ett tredelat uppdrag: vard, forskning och
utbildning.

Karolinska Universitetssjukhusets uppdrag beskrivs i namndens reglemente, och
sjukhuset har ansvar for viss nationell hogspecialiserad vard och regionsjukvard. I
tillagg utfor sjukhuset vard till andra regioner och till utlandspatienter.

Verksamheten bedrivs huvudsakligen i Huddinge och Solna, men dven pa ett antal
andra platser inom regionen. Karolinska Universitetssjukhuset ar ett av Europas
storsta sjukhus och Karolinska utgor en betydande andel av Region Stockholms
vardkapacitet.

Sjukhuset har 16 300 manadsanstillda. Under 2024 har sjukhuset haft 1, 5 miljoner
oppenvardsbesok och 87 000 slutenvéardstillfillen.

Karolinska Universitetssjukhuset ar organiserat utifran patientens behov, och placerar
stort mandat och ansvar pa vardens verksamhetschefer. De centrala staberna ger stod
till vardverksamheterna.

Funktion Funktion Funktion
MDK PMI Barn-PMI

Tema Barn, ALB

Tema Hjarta, Karl och Neuro

Tema Cancer

Tema Kvinnohélsa och
Hélsoprofessioner

Tema Akut och Reparativ Medicin

Tema Inflammation och Aldrande

a

MDK = Medicinsk Diagnostik Karolinska PMI = Perioperativ Medicin och Intensivvérd

Bild. Karolinska Universitetssjukhusets organisation

Sjukhusets operativa styrning syftar till att sdkerstélla att sjukhuset uppfyller de mal
och uppdrag som Karolinska har erhéllit fran regionfullméktige, inom ramen for
beslutade ekonomiska forutsiattningar samt i enlighet med gallande forfattning och
styrande dokument, och att verksamheten bedrivs med god kvalitet och i linje med
Karolinskas strategiska inriktning. Sjukhusets ledning, styrning och uppfoljning bygger
pa principen att mandat och ansvar ska finnas s nira vardverksamheterna som
mojligt.
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Styrningen utgar fran Karolinskas produktions- och ekonomistyrningsmodell, dar
produktionsplaneringen och verksamhetschefernas ansvar for produktion,
medarbetare, ekonomi samt kvalitet, utgor kirnan. Produktionsuppdraget for
respektive verksamhet bryts ner och detaljeras i flera dimensioner, och uttrycks som
veckoplaner 6ver aret.

For att mojliggora snabba atgarder vid avvikelser fran plan, foljs produktion,
tillganglighet, kvalitetsaspekter och ekonomiskt utfall, upp frekvent.
Informationsforsorjningen av dessa parametrar ar kritiskt, det ger verksamheterna
mojlighet att folja utveckling och hantera avvikelser. Informationsforsorjningen, ar
foremal for fortlopande utveckling utifran verksamheternas behov.

Styrningen har under aret ytterligare stiarkts. Syftet ar att fokusera pa utfall och hur ratt
riktning kan majliggoras. Vid avvikelse mot plan vidtas effektiviseringsatgiarder, med
fokus bade pa intiktshdjande och kostnadssidnkande &tgirder. Atgirder vidtas av
verksamheterna men ocksa pa initiativ fran sjukhusledningen och namnden.

Sjukhusets ledningsprocesser vidareutvecklas fortlopande, under aret har forbattringar
skett avseende produktionsplanering och resursdimensionering , for att sakra
samplanering och effektivitet.

En sarskilt viktig del av sjukhusets styrning utgors av uppfoljning och ledningssystem
avseende kvalitet och patientsdkerhet. Avvikelser och lex Maria-drenden foljs upp och
hanteras enligt tydliga rutiner. Patientsiakerhetsdialoger med sjukhusdirektor
niarvarande genomfors regelbundet. Kvalitetsindikatorer finns visualiserade, ett arbete
pagar for att tillgangliggora fler indikatorer. Vidare f6ljs kvalitetsindikatorer upp
kvartalsvis i uppfoljning av teman/funktioner. Inrapportering gors vidare till ett stort
antal kvalitetsregister.

Standiga forbattringar ar en nyckelkomponent i sjukhusets arbetssatt och samtliga
verksamheter har ett tydligt uppdrag att kontinuerligt utvirdera och forbattra sina
arbetssatt.
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2.2 Mal

2.2.1  Hailso- och sjukvarden ar behovsstyrd, jimlik och forebygger
ohilsa

Tillganglig hilso- och sjukvard pa ratt niva utifran patientens behov
a

Sjukhuset har fortsatt sitt arbete med att forbattra tillgdngligheten med speciellt fokus
pa vardgarantin for nybesok, behandling och operation. Antalet vantade pa behandling
inom 90 dagar ar i niva med forra arets resultat och uppfyller ej malet. En bidragande
orsak till detta ar kapacitetsnedgangen pa operation under varens konflikt med
Vardforbundet da sjukhuset prioriterade att operera patienter med maligna och
imperativa diagnoser som ej kunde vanta. Trots detta har Karolinska producerat vard
over bestillningen fran HSN.

Under andra halvan av 2024 har tillgangligheten 6kat markant och sjukhuset har
fokuserat pa akutflodet vilket har resulterat i att en 6kande andel patienter handlaggs
inom fyra timmar och en forkortad mediantid till forsta lakarkontakt.

Mal-

. . Utfall fg op RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar upp;lelel Malvirde Malvirde
Andel vantande till behandling inom 90 dagar
hos specialist 71% 72% [ | >=80 % >=80 %
(Regionfullmdktige)

Andel vantande till férsta besok inom 30
dagar hos specialist 59 % 59 % . >=70 % >=70 %

(Regionfullmdktige)

Varden ar sdker, effektiv och har god kvalitet

Sjukhuset har under aret haft fokus pa vardplatser i férhallande till produktionsplanen,
vilken ar anpassad efter vardbehov.

Beldggningsgraden pa sjukhuset var 95% klockan 06.00 och har i genomsnitt varit 93%
under dagen. Trots den hoga belaggningen har det funnits lediga vardplatser for akuta
patienter. Situationen pa Karolinskas akutmottagningar har blivit battre under aret
tack vare nya arbetssitt, nya lokaler och snabbare handldggning av patienter.

Ett gemensamt fokus pa att forbattra tillgdngligheten inom operation, geriatrikens
vardplatser, akutmottagningens handlaggning och rontgenavdelningen har gett
positiva resultat. Andelen patienter med hoftfraktur som opereras inom 24 timmar
okade fran 71% 2023 till 77% 2024.

Karolinska bedriver hogspecialiserad vard vilken i hogre grad ar utsatt for
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vardrelaterade infektioner och sjukhuset har darfor ett hogre mélviarde dn andra
vardgivare. Sjukhuset har fokuserat pa insatser mot undvikbara VRI sdsom
kateterrelaterade infektioner, postoperativa infektioner samt att tidigt upptacka och
forhindra utveckling av till exempel sepsis. En sjukhusgemensam handlingsplan mot
VRI har tagits fram och ett sjialvskattningsinstrument for att uppmarksamma risker och
initiera evidensbaserade atgarder implementerats under aret. Ett exempel ar
sasongsanpassade informationsmaterial om tex vinterkraksjukan. Anviandning av dessa
inom geriatriken har forhindrat smittutbrott och stingningar av vardplatser.

Insatserna har resulterat i att andelen vardrelaterade infektioner, VRI, inom
slutenvarden har minskat jamfort med tidigare ar och ligger under malnivan fran HSF.

Mal-

. . Utfall fg op RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar up;:f:llel Malvérde Malvirde
Antal utskrivningsklara dagar till kommunen
per vardtillfille 0,7 0,8 <=1,3 <=1,3
(Regionfullmdktige)

Beldggningsgrad akutsjukhus
(Regionfullmdktige) 9 96 . 1
Mal-

. . Utfall fg op RF

Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppfyllel Malvirde Malvirde
se
Forekomsten av vardrelaterade infektioner 49% 53% <=5,1% <=4,2%

(Regionfullmdktige)
2.2.2  Den hillbara regionala utvecklingen ligger i framkant

Stockholm dr en attraktiv tillvixtregion for utveckling och forskning

Under 2024 har Karolinska Universitetssjukhuset fortsatt starka Stockholms position
som ledande region for forskning och utveckling, med fokus pa:

¢ Internationella och strategiska samarbeten
¢ Planerade och pagaende kliniska studier
e Stod for kliniska studier med hog kvalitet

Internationella och strategiska samarbeten

Karolinska Universitetssjukhuset har nétt betydande framgangar inom internationella
projekt. Karolinska ar den nast storsta aktoren i Sverige inom EU-finansierade
halsoprojekt, efter Karolinska Institutet. Detta vittnar om en stark position i den
globala konkurrensen om forskningsmedel. Under 2024 beviljades 26% av samtliga
ansokta EU-projektansokningar vid sjukhuset, vilket motsvarar totalt 7 nya EU-projekt.

Nationellt har Karolinska Universitetssjukhuset tillsammans med
branschorganisationerna LIF (de forskande lakemedelsforetagen) och ASCRO utvecklat
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en nationell "Code of Conduct" for foretagsinitierade kliniska likemedelsprévningar.
Syftet ar att harmonisera arbetsmetoder, 6ka effektiviteten samt minska kostnader for
kliniska provningar. I regionen har ett forskningsjuridiskt natverk initierats for att
effektivisera avtalsprocesser mellan vardgivare och foretag, vilket underlattar snabbare
och mer strukturerade samarbeten inom uppdragsforskning.

Planerade och pagaende kliniska studier

Karolinskas databas for kliniska studier har expanderat och ar nu Region Stockholms
centrala verktyg for klinisk forskning. Flera vardgivare, inklusive SLSO, Danderyds
sjukhus, Sodersjukhuset och Sodertilje sjukhus, har anslutit sig. Tillsammans star
dessa aktorer (inklusive Karolinska) for cirka 97 % av regionens forskningsaktiviteter,
vilket gor databasen till en viktig resurs.

Stod for kliniska studier med hog kvalitet

Karolinska Universitetssjukhuset erbjuder omfattande stod for att planera, genomfora
och slutfora kliniska studier i form av utbildningar och andra kompetenshgjande
insatser. Under 2024 har Karolinska Trial Alliance utbildat 835 deltagare vid 43
kurstillfallen, utfort 550 radgivningstimmar, stottat 100 kliniska studier med olika
tjanster samt genomfort 8 egenkontroller. De huvudsakliga utbildningsinsatserna
inkluderar:

¢ Forskningssjukskoterskeutbildning — grundniva: Utbildning for sjukskoterskor
med liten erfarenhet av forskningssjukvard.

¢ Forskningssjukskoterskeutbildning — avancerad niva: Fortbildning for att
starka kompetensen och skapa karridrvagar inom klinisk forskning.

e  GCP-utbildning (Good Clinical Practice): Enligt internationell standard kravs
certifiering minst vart tredje ar. Karolinska erbjuder regelbundna kurser i
enlighet med Helsingforsdeklarationen.

e Provarskola: I samarbete med Karolinska Institutet utbildas forskare i hela
processen for kliniska provningar.

Utfall fg Mal- RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppfyllel Malvéarde Malvirde
se
Externfinansierad forskning, inbetalningar
(Mkr) 2 4‘;? o 2 3? M B 2 800 Mkr
(Ndmnd)
Bibliometri - summa journal impact factor
(JIF) 31106 36 649 23 000
(Né@mnd)
Bibliometri - fdltnormerad citeringsgrad (CF) 22 182 18

(Némnd)
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2.2.3 Verksamheten ar langsiktigt hallbar och kostnadseffektiv

Region Stockholm har en ekonomi i balans

Under aret har sjukhuset fortsatt arbetet med att effektivisera och férenkla
sjukhusovergripande processer och minska administrationen inom savil staber som
den kliniska verksamheten. Det administrativa varslet har siankt kostnaderna inom
staberna. Vidare har vissa organisationsforandringar genomforts under aret, sasom en
centralisering av Vardadministration, for att underlatta effektivisering och harmonisera
administrativt stod tvars sjukhuset.

Sjukhuset fortsatter implementeringen av schemaplaneringsverktyget Tessa, som ska
minska den administrativa bordan relaterad till schemalidggning samt ett antal
effektiviserings initiativ med hjalp av Generativ Al

Utfall fg Mal- RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar up;:f:llel Malvarde Malvirde
Adm!nlstratl\fa Ifostnader ska minska 460 mkr 525 mkr 477 mkr
(Regionfullmdktige)
Mal-

. . Utfall fg T RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar upp;lelel Malvirde Malvirde
Investering (Vkr) 648 Mkr 304 Mkr 642 Mkr
(Némnd )

Andel inhyrd personal/egen personal (%)

. 0,4 2 1

(Ndmnd )

Region Stockholm dr ekologiskt hallbar och klimatneutral till ar 2035

For att minska sjukhusets konsumtionsbaserade klimatpaverkan arbetar Karolinska for
att minska svinn, infora cirkuldra floden samt delta i utvecklingsprojekt. Under 2024
har sjukhuset fraimst arbetat inom fem omraden for att minska den
konsumtionsbaserade klimatpaverkan.

1. Biobaserade karl. Sjukhuset har 6kat andelen av biobaserade karl med 9%
fran 17% biobaserade 2023 till 26% i 2024. Detta motsvarar 400 kg mindre
COz2.

2. Minskad kassation och overanvindning av utvalda
forbrukningsprodukter. Arets internrevision fokuserades pé
materialanviandning, forbrukningsprodukter och minskad kassation. Manga
verksamheter har under aret genomfort sjukhusets materialrond. For att
minska onddig och felaktig handskanvandning har det under aret pagatt ett
arbete med “ratt” handskanvandning. En pilotavdelning som arbetat utifran
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handspyramiden har under aret minskat sin anvindning av handskar med 42%
vilket motsvarar 150 000 handskar och en besparing pa 2,85 ton CO2.

Oka andelen biobaserade forklidden. Under 2024 var andel biobaserade
forkladen 54,6% jamfort med 34% under 2023.Utslappen av koldioxidutslapp
fran forkladen har minskat med 4,4% vilket motsvarar 28 ton CO2.

Minska matsvinn och arbeta med att fler viiljer vegetariska
alternativ. Sjukhuset har minskat matsvinnet med 15% jamfort med 2023. I
Huddinge har sjukhusets matleverantor ett samarbete med "Hela Manniskan”
vilket innebar att matlddor som forvaras i mottagningskoket och snart passerar
sista forbrukningsdatum fryses ner och skianks bort till beh6vande. For att 6ka
andelen vegetabilier i patientmaltiderna presenteras vegetabiliska alternativen
forst pa menyn. Under aret har sjukhuset dven borjat blanda in vegetabilisk fars
i farsritter.

Minska klimatpaverkan fran resor. Karolinskas flygresor gav upphov till
2 012 ton CO2 vilket dr en minskning med 11% jamfort med 2023 men en
okning med 11 % jaimforelse med basaret 2019.Andelen inrikesresor med tag
2024 uppgick till 90% vilket ar en 6kning med 5% jamfort med 2023 och en
okning med 4% jamfort med 2019.

Andel genomforda upphandlingar med relevanta hallbarhetskrav

Under 2024 vidareutvecklas arbetet med att ta fram cirkulara hallbarhetskrav samt
identifiera hallbarhetsrisker kopplat till upphandling.

Totalt genomfordes 59 upphandlingar varav det vid 53 bedémdes vara relevanta att
stilla hédllbarhetskrav. Sjukhuset stillde héllbarhetskrav vid 51 upphandlingar.
Relevanta hallbarhetskrav har stallts vid 96 % av sjukhusets upphandlingar.

Namnden har genomfort atgarder for att 6ka livsliingd och
materialatervinning av produkt- och materialfloden

Under 2024 har sjukhuset arbetat med att 6ka livslangd och materialdtervinning av
produkt- och materialfloden inom nedanstaende fyra omraden.

1.

Forlinga livslingden pa olika produkter samt stilla cirkuldra krav
for MT-utrustning. Under aret har sjukhuset gjort ett antal uppgraderingar
av MT-utrustning men bibehallit sjdlva utrustningen. Ett exempel ar
uppgradering av en MR-kameran utan att byta ut hela magneten. Inom
sjukhuset forlangs livslangden pa utrustning dven genom en omfordelning av
utrustning i stillet for att kopa nytt. Vidare pagar ett regionsgemensamt arbete
med att cirkulera medicinteknisk utrustning mellan de olika vardgivarna. Vid
upphandling av MT-utrustning har Karolinska under 2024 borjar stilla
cirkuldra krav pa utrustningen.

Fortsiitta att arbeta med aterbruksportalen och utoka
produktkategorier som omfattas. Under 2024 har sjukvirdsmaterial
tillkommit som en ny produktkategori i Aterbruksportalen. Under aret har drygt
100 artiklar lagts in i portalen.

3. Cirkulara forklidden gar fran att vara ett projekt till att vara en del av
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Karolinskas ordinarie sortiment. Anvindning av cirkuldra
skyddsforkladen har fortgatt under aret men inte 6vergatt fran projekt till att
ingd i det ordinarie sortimentet. Ett inriktningsbeslut har fattats om att,
tillsammans med de andra akutsjukhusen, ga vidare i upphandlingsprocessen.
Sjukhuset har en malsattning att 50 % av alla skyddsforkladen ska vara
cirkuldara. Under 2024 cirkulerades 100 000 forkladen vilket gett en
koldioxidbesparing pé 15,3 ton. Sjukhuset deltar i det EU-finansierade projektet
ReGlove med fokus pa att tvatta och ateranvanda undersokningshandskar.
Forsta delen av projektet har under hosten genomforts med gott resultat. Under
2024 har sjukhuset arbetat med ett projekt som syftar till att Medicinsk Teknik
ansvarar for inkop och dgande av MT-tillbehor sdsom EKG-kablar och
saturationsprober. I samband med detta har man bytt patientmonitorering fran
enpatients-till flergangstillbehor vilket kommer innebiara minskade méangder
avfall och klimatpaverkan. Overgangen till flergéngstillbehdr har en potential
att minska CO2-utsldppen med 20 ton/ar.

4. Svinn av textilier ska minska och foljsambhet till riktlinjer samt
vigledning ska 6ka .Under aret har flera atgarder genomforts for att minska
svinn och uteliggande textilier. Exempel pa genomforda atgarder ar;
informationskampanjer, forbattringsmoten och battre statistik i Tableau sa att
verksamheterna sjilva kan f6lja sina uteliggande plagg. Arbetet har resulterat i
en minskning av uteliggande plagg 6ver 9o dagar i Huddinge, fran 11% 2023 till
10% under 2024. Dock har uteliggande plagg mellan 31-90 dagar 6kat fran 15%
2023 till 16% 2024. Motsvarande siffror pa Solna for 2024 ar 19% for
uteliggande plagg 6ver 9o dagar och 15 % for uteliggande plagg mellan 31-90
dagar. Pa grund av byte av tvatteritjanst pa Solna finns inga viarden for 2023 att
jamfora med.

Utfall fg Mal- RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar up;:f:llel Malvérde Malvirde
Region Stockholms konsumtionsbaserade
klimatpaverkan -11%
(Regionfullmdktige)
Kommentar

Eftersom det saknas tillforlitlig data for basdret och mdtmetoder for att kvantifiera den totala
konsumtionsbaserad klimatpdverkan dr det inte méjligt for sjukhuset att redovisa resultat avseende 2024 drs
madlvérde for indikator.

Andel genomférda upphandlingar med
relevanta hallbarhetskrav 96 % 95 95 %
(Regionfullmdktige)

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

Ja Ja Ja
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Region Stockholm har en socialt hallbar utveckling

Under 2024 har sjukhuset fortsatt integreringen av social hallbarhet i vart miljo-
ledningssystem. Bland annat har en ny hallbarhetspolicy tagits fram som kopplar
samman social, ekologisk och ekonomisk hallbarhet. Som en del av sjukhusets
héllbarhetsprogram finns tre mal som &ar kopplade till social hallbarhet.

Under hosten 2024 paborjades en kartlaggning av hur sjukhuset arbetar med social
héllbarhet ur ett patient- och nirstdendeperspektiv. Kartliggningen har fokuserat pa de
sju diskrimineringsgrunderna, vald i nira relationer och barnritt.

Mal-

. . Utfall fg op RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppfyllel Malvirde Malvirde
se
Nimnden/bolaget har utifran sitt uppdrag
arbetet systematiskt med social hallbarhet Ja Ja Ja
(Regionfullmdktige)
2.2.4 Kompetensforsorjningen ar langsiktig
Region Stockholm dr en attraktiv och inlyssnande arbetsgivare
Fordjupning, vanligen se avsnitt 4.1.
Mal-
. . Utfall fg op RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppfyllel Malvirde Malvirde
se
Andel av personalkostnader i halso- och
sjukvard som utgors av egen personal i 0 o o
forhallande till inhyrd bemanning 99,5% 99 % 99 %
(Regionfullmdktige)
Mal-
. . Utfall fg op RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppfyllel Malvirde Malvirde
se
Ambassadorskap
2 0,
(Ndmnd) 8%
Kommentar

Ambassadérskap — mdtvérde ej med i HME

Region Stockholm dr en hallbar arbetsgivare

Klinisk utbildning

Karolinska Universitetssjukhuset har under 2024 fokuserat pa att optimera och
utveckla forutsiattningarna en aktiv och integrerad klinisk utbildning fran grund- till
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specialistniva inom Region Stockholm. Fokusomraden for utveckling:

o Medarbetares pedagogiska kompetensutveckling
o Aktiv malstyrd klinisk utbildning
o Simulering och infrastruktur

Medarbetares pedagogiska kompetensutveckling

Under 2024 har Karolinska Universitetssjukhuset genom samarbete med
internationellt erkdnd medicinpedagogisk expertis erbjudit pedagogisk
kompetensutveckling for medarbetare genom fordjupad utbildning i bedomning och
aterkoppling. I samarbete med Karolinska Institutet, Sodersjukhuset och Danderyds
sjukhus har det dven erbjudits utbildning i evidensbaserade examinationsmetoder.

Aktiv malstyrd klinisk utbildning

Under 2024 har sjukhuset haft en nira dialog med verksamhetsforetradare och
larositen for att utveckla forutsiattningarna for bade medarbetare och studenter inom
verksamhetsforlagd utbildning. Sjukhuset har dven samarbetat med Karolinska
Institutet kring klinisk grundutbildning for sjukskoterskor samt medverkat i
kartlaggning av verksamhetsintegrerat lirande inom den nya 6-ariga
lakarutbildningen.

Simulering och infrastruktur

Karolinska har regelbundet erbjudit studenter inom Region Stockholms
utbildningsdirektiv mojlighet till egentraning kvallstid under terminen. Ljud- och
bildst6od har etablerats inom KTC vid Karolinska Solna samt Huddinge for att stodja
larositenas kliniska traning och simulering. Tillsammans med foretradare for kliniska
utbildningar har sjukhuset paborjat utvecklingsprojekt for simuleringsmiljoer, inom
enkel och komplex simulering.

Inom infrastrukturomradet har Karolinska etablerat ett ramverk for att synliggora
utbildningarnas omfattning och ekonomi, med maélet att optimera resursanvindningen.
Arbetet fortsatter under kommande ar och inkluderar aven utveckling av
kvalitetsparametrar.

For ytterligare kommentarer och fordjupning vinligen se avsnitt 4 - personal.
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Mal-
. . Utfall fg op RF
Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppfyllel Malvarde Malvirde

se

Andel sjukfranvaro o o 0 0
(Regionfullmdktige) G226 6,2% . <6% <6%
Mal-

. . Utfall fg oy e RF

Indikator (rapporteras per tertial) Utfall ar uppfyllel Malvarde Malvirde
se

Totalindex HME
(Regionfullméktige) & >=76 >=76
Andel av medarbetare som utsatts fér hot
och/eller vald i samband med sitt arbete 6 % 6% <=8 % <=8 %
(Regionfullmdktige)
Stt{denters ndjdhet av utbildningen (helhet) 36 84 86
(Ndmnd)
Mell.luppfyllnad USV kriterier 100 100 100
(Ndmnd)

2.3 Uppdrag

Karolinska Universitetssjukhuset har inga uppdrag att rapportera 2024.

2.4 Intern kontroll

2.4.1 Arbetet med intern kontroll

Karolinskas arbete med intern kontroll ar en del av sjukhusets ledning, styrning och
uppfoljning. Det syftar till att identifiera och forebygga risker. Styr- och kontrollmiljon
sdkerstiller en god intern kontroll genom att strukturer och ansvar tydliggors samt att
ledningens och nimndens agerande visar att etiska fragor och regelefterlevnad ar
vasentlig. Information kring hur arbetet bedrivs aterfinns i styrdokument, exempelvis
policys och riktlinjer, och finns samlade pa intranitet som ar tillgangligt for alla
medarbetare. Dartill fortgar uppdatering av de styrande dokumenten.

2.4.2 Risker, atgiarder och kontroller

Visentliga risker inkluderar fortsatt bland annat sjukhusets mgjlighet att nd méalen
avseende produktion och en ekonomi i balans samt mojligheten att sdkerstilla en god
arbetsmiljo, ha tillfredstallande tillganglighet och minska risker for oegentligheter.

En minskning i riskviarde har bland annat skett for riskerna arbetstidsdirektiv,
ekonomiskt underskott samt ekonomi i balans. Riskerna NHV samt Inforande av
dyrare ldkemedel/nya behandlings- och undersékningsmetoder har 6kat i riskvirde.
Dartill anses inte risken transaktionsmodell 1angre vara aktuell. For riskerna finns
identifierade atgarder som ska hantera risken och minimera skada. For detaljerad
information rorande intern kontroll, risker och dtgarder hanvisas till Plan f6r intern
kontroll, &r 2024.
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2.4.3 Forsiakran

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

2.4.4 Regelefterlevnad

Overgripande arbete med styrande dokument

Arbetet med att fortydliga den interna styrningen och kontrollen i organisationen med
fokus pa regelefterlevnad fortsatter. Styrgruppen for sjukhusovergripande styrande
dokument har fortsatt genomlysningen av sjukhusets styrande dokument. Sjukhuset
har mottagit ett uppdrag fran nimnden avseende framjande av 6ppenhetskultur dir ett
av delprojekten avser att sdkerstilla tillaimpningen av styrdokument. Arbete pagar och
det kan innebara forandringar géllande arbetssittet for styrgruppen for
sjukhusovergripande styrande dokument under 2025.

Vidare har arbetet ocksa foljts av kommunikationsinsatser genom utbildning och
information for berorda chefer samt 16pande kommunikation i mail och pé intranat.
Dartill presenterar sjukhusets uppforandekod, Vagvisaren, de mest relevanta styrande
dokumenten och principerna for samtliga medarbetare. Vagvisaren ar forankrad i
namnden och sjukhusledningen och en obligatorisk e-utbildning finns. I uppdraget
fran namnden om frimjande av 6ppenhetskultur finns ett delprojekt som avser
Viagvisaren. Arbetet pagar och det kan innebéra uppdateringar av Vagvisaren under
2025. I Karolinska Universitetssjukhusets visselblasarfunktion har det inkommit
flertalet arenden under 2024. Alla d&renden hanteras i enlighet med géllande styrande
dokument och atgarder har vidtagits 16pande.

Upphandling och avtal

Karolinska foljer Regionens policy och riktlinjer avseende upphandling och inkop.
Regionens uppforandekod inkluderas i avtal som tecknas med leverantorer.

Sjukhuset har forstarkt utvalda delar i riktlinjen, RS 2020-0266, kapitel 8. Sjukhuset
har under 2024 infort en javskontroll for direktupphandlingar. Dar kontrolleras dgare
till bolaget och jamfor dessa med bisysslor hos sjukhusets anstallda.
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3 Verksambhet
3.1 Vardproduktion

Vardproduktion Utfall Budget Budget avvik. Forandr. utfall fg ar
(antal)
Besok, akuta 140 524 141 975 -1451 23 %
Besok, elektiva 1356 387 1298 238 58 149 3,8%
Oppenvardsbesok, 1496 911 1440213 56 698 53%
totalt
“varav 80 645 72 886 7759 9%
utomlan/utland
Slutenvardstillfallen, 55 960 59 064 3104 1,5%
akuta
Slute.nvardstlllfallen, 30616 29042 1574 8,1%
elektiva

| a illfall
Slutenvdrdstillfallen, 86576 88 106 -1530 1,7%
totalt
- varav forlossning, 6741 7178 437 4,8%
totalt
-varav 9
utomln/utland 6 886 7 385 499 1,8%
Antal vardplatser 1059 0 1059 4,2%

Utfall i jamforelse med budget och foregaende ar

Vérdproduktionen for helar 2024 ar 4% hogre for antalet 6ppenvardsbesok och 2%
lagre for antalet slutenvardstillfallen jamfort med sjukhusets produktionsplan.
Véardproduktionen ar 2% hogre for slutenvarden och 5% hogre for 6ppenvarden jamfort
med foregdende ar.

Maitt i DRG-poiang genomfordes 100 procent av sjukhusets vardproduktionsplan. Vard
av Stockholmspatienter jamfort med bestéllningen 2024 fran HSN uppgar till 106 %.
Produktionen av vard for patienter fran andra lander och regioner nadde 95 % av
sjukhusets plan. Tillgdnglighetssituationen for patienter som vantar pa nybesok utanfor
vardgarantins ramar har varit oférandrad frén arets borjan till arets slut, med en
normal sdsongsvariation som visar lagre tillganglighet under sommaren. Inom
operation minskade antalet vintande 6ver 9o dagar fran 2 100 patienter i bérjan av
aret till 1 500 patienter i slutet av aret.

3.2 Produktivitet

For att sdkerstilla hog produktivitet och nyttjande av tillginglig operationskapacitet
foljer sjukhuset lopande de kirurgiska verksamheterna. Utrymme som inte nyttjas
omfordelas till verksamheter med patienter i ko for att oka tillgangligheten till
intervention och operation.

DRG-poing/helarsarbete nirvarotid for rullande tolv manader uppgar till 18,1 i
december att jamfora mot foregdende ar da det uppgick till 18,6. Dock ar férandringen
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inte driven av minskad effektivitet utan framfor allt orsakad av att DRG-viktlistan
revideras arligen vilket gor att vikten mellan aren inte ar helt jamforbar. Givet identisk
produktion ger 2024 ars DRG-viktlista cirka 3% lagre DRG-vikter for Karolinska &dn
2023 ars DRG-viktlista.
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4 Personal

Under 2024 har antalet médnadsanstillda medarbetare pa Karolinska 6kat med totalt
1,9 %, fran 15 999 december 2023 till 16 300 december 2024. Den framsta 6kningen
syns bland sjukskoterskor och barnmorskor, en 6kning pa 5,8 % motsvarande 283
medarbetare. Okningen bland sjukskoterskor och barnmorskor #r bland annat en effekt
av arbetet med att minska inhyrningen. Aven antalet likare har 6kat. Bland 6vrig
personal syns en minskning av antalet anstillda, det kan delvis forklaras med det
administrativa varslet.

Det administrativa varslet resulterade i en minskning av antal administrativa och
stodjande tjanster. Ett flertal olika dtgarder ingick inom ramen for varslet, bland annat
ett anstillningsstopp, omplaceringar till vakanta tjanster inom Karolinska och Region
Stockholm samt att 150 administrativa medarbetare med klinisk bakgrund atergick till
att arbeta kliniskt igen.

Region Stockholm har verksamheter som ar viktiga i Sveriges civila forsvar. Arbetet
med att skapa och bemanna en krigsorganisation ar en del av Region Stockholms
forberedelser. Karolinska har under 2024 uppdaterat och utvidgat sin
krigsorganisation. Det innebar att fler medarbetare har blivit krigsplacerade.

Mellan 25 april och 28 juni befann sig Vardforbundet och SKR i konfliktférhandlingar
kring avtalsrorelsen. Detta paverkade Karolinska genom o6vertidsblockad,
nyanstillningsblockad och strejk. Den 25 april 2024 inledde Vardférbundet en blockad
mot overtid och nyanstillningar. Den 4 juni avslutades nyanstillningsblockaden och
vissa enheter togs i stillet ut i strejk. Totalt strejkande 310 unika individer inom
Vardforbundets avtalsomrade. I enlighet med KHA § 27 forhandlade Karolinska om
584 skyddsarbeten, 42 % slutade i oenighet och i 24 fall gick Vardforbundet vidare med
en lokal tvisteframstillan. Under pagaende konflikt praglades de lokala
forhandlingarna mellan Karolinska och Vardférbundet av en god ton och gott
forhandlingsklimat.

4.1 Attraktiv och inlyssnande arbetsgivare

Karolinska ar en attraktiv arbetsgivare, och stravar standigt efter att behalla och
utveckla sina medarbetare. Under 2024 har Karolinska haft ett fokus pa
introduktionsutbildningen av nyanstillda. En bra introduktion bidrar till minskad
stress bland personalen samt hogre kvarstannade. Under &r 2024 har kvarstannandet
(24 manader) okat fran 78 % ar 2023 till 80,1 % under 2024. Kvarstannandet (24
maénader) gar att mita 5 ar tillbaka i tiden och Karolinska har aldrig pa de senaste 5
aren haft s hogt kvarstannande som nu. Kvarstannandet (24 manader) har okat for
samtliga yrkesgrupper pa sjukhuset. Den storsta 6kningen jamfort med foregdende ar
ses bland sjukskoterskor, fran 72,5 % till 75,5 %.

Sjukhuset arbetar aktivt med att vara en inlyssnande arbetsgivare. I det arbetet ingar
bland annat sjukhusledningens uppdrag fran nimnden att ta fram en handlingsplan for
sjukhusets arbete for 6ppenhet och mot tystnadskultur. Ett partsgemensamt arbete har
agt rum for att ta fram en handlingsplan for sjukhuset arbete. Aktiviteter i projektet
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sker genom fem arbetsstrommar: kultur, ledarskap, arbetsmiljo, styrdokument och
vagvisaren.

Malet med arbetet dr att identifiera, tydliggora, samt vidta atgarder for att motverka
tystnadskultur och systematiskt arbeta med uppfoljning. Organisationskulturen ska pa
sikt praglas av storre psykologisk trygghet och 6ppenhet. Forandringsarbetet startade
upp varen 2024 i form av ett projekt med ambition att foras ut i linjen under varen
2025 for att darefter fortsatta att utveckla och starka Karolinskas arbetsmiljo och
kultur.

4.2 Hallbar arbetsgivare

Personalen dr Karolinskas viktigaste resurs och sjukhuset har under 2024 fortsatt
arbetet med att vara en attraktiv arbetsgivare, som erbjuder meningsfulla och
utvecklande arbetsuppgifter, karridrvagar, ett lyhort ledarskap samt en god och
utvecklande arbetsmiljo.

Under 2024 har 6vertiden pa sjukhuset minskat med 27% (ack jan-nov) jamfort med
motsvarande period foregdende ar. Denna minskning kan bland annat hirledas till den
overtidsblockad som foreldg mellan april-juni for Vardforbundets medlemmar. Men
minskning av 6vertid sker dock for samtliga yrkesgrupper. Pa grund av
overtidsblockaden fick sjukhuset se 6ver sin bemanning och hantera schemaldggningen
pa annat vis, exempelvis genom forskjuten arbetstid.

Sjukhuset har under 2024 arbetat med att ytterligare tydliggéra och harmonisera
arbetssitt for att skapa ett mera professionellt administrativt vardnira stod, battre
forutsattningar for chefer och medarbetare samt fler karriarvagar for vardpersonal.

I borjan av aret skapades en ny sjukhusgemensam enhet, VO Vardadministration. Till
VO Vérdadministration flyttas virdadministrativa tjanster som exempelvis medicinska
sekreterartjanster fran teman, funktioner och staber i syfte att forbattra och
harmonisera arbetssitt, effektivisera inom det administrativa stodet samt for att
mojliggora en okad kompetensutveckling.

Under hosten 2024 har Karolinska satsat pa korta digitala utbildningsinsatser for
exempelvis verksamhetschefer i olika HR-fragor inom avtals-, arbetstids- och
I6nedversynsfragor. For att ytterligare utveckla och starka kompetensen inom
vardverksamheter har Karolinska och Region Stockholm finansierat
Specialistsjukskoterskeprogram for 120 nya medarbetare med inriktning
operationssjukvard, intensivsjukvard, anestesisjukvard, avancerad cancervard samt
halso- och sjukvard for barn och ungdomar.

4.2.1  Systematiskt arbetsmiljoarbete och hiilsa

Under 2024 implementerades SAM-modulen i "Stodet” vilket har starkt det
systematiska arbetsmiljoarbetet dar arlig uppfoljning av SAM samt handlingsplan
gillande kartlaggningen av den organisatoriska och sociala arbetsmiljon genomforts.

Gillande riskomraden genomfors tertialanalyser av samtliga arbetsmiljoavvikelser dar
analysen bereds inom ramen for skyddskommittén pé sjukhusniva enligt arshjul SAM.
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Skyddskommittén har identifierat ett behov att stirka kompetensen gillande arbetet
med arbetsmiljoavvikelser/riskhanteringsprocessen och ett partsgemensamt
arbetsutskott har under aret bildats for att stirka den organisatoriska kompetensen
gillande riskhanteringsprocessen.

Under hosten tillsattes ett arbetsutskott gallande en uppdaterad fysisk
arbetsmiljoutbildning som har tagits fram partsgemensamt. Utbildningen startas upp
under kvartal 1, 2025.

Inkluderande arbetsplatser som ar fria fran krankningar, trakasserier och
diskriminering.

Karolinska har under 2024 tagit fram en checklista avseende friskfaktorer for
sjukhusets interna Hallbarhetsprogram, diar verksamheter erbjuds olika aktiviteter som
bidrar till kunskap och forebyggande arbete med hilsa, jaimstilldhet och méngfald samt
social hallbarhet.

I Handlingsprogrammet for Aktiva atgarder har en aktivitet varit att skapa en
checklista for inkluderande arbetsplatser. Arbetet har varit regiongemensamt och
kommer under 2025 att implementeras.

Genom Halsocentrum har olika workshops/utbildningar 16pande under aret erbjudits
till Karolinskas verksamheter i aktuella fragestallningar avseende exempelvis
psykologisk trygghet, kognitiv ergonomi och arbetsgladje.

Oka siikerhet och trygghet samt kompetens hos medarbetarna giillande hot
och vald.

Karolinska har under 2024 fortsatt att arbeta med kompetenshéjande atgarder mot hot
och véld. Atgirderna har bland annat bestétt av riktade skyddsronder samt en utékning
av handledarutbildade VR-instruktorer inom hot och vald samt pagiaende dodligt vald
for att skapa battre mojligheter for riktade utbildningsinsatser. Ett omfattande arbete
har genomforts tillsammans med KTC for att skapa mgjligheter for VR-traning.

4.3 Uppfoljning avsatta medel for hallbar och hialsoframjande
arbetsmiljo

Under 2024 fokuserade Karolinska pa stress och dterhamtning kopplat till resultaten i

kartlaggningen av den organisatoriska och sociala arbetsmiljon. De tilldelade regionala

medlen inom héllbar och hilsoframjande arbetsmiljo fordelades pa 187 projekt runt om

pa sjukhuset.

Fokus for de olika projekten har varit bland annat utbildningsinsatser inom effektivt
sjalvledarskap, konfliktkartlaggningar, arbetsmiljokartldggningar, handledning for
olika arbetsgrupper, inkop av ny utrustning till personalgymmen och inkop av
forvaringsskap for cykelbatterier till cykelforraden.

Karolinska har fortsatt arbetet med att utveckla det hilsofrimjande arbetet med hjalp
av bland annat hilsoinspiratorsniatverket och har nu fler dn 300 hélsoinspiratorer pa
sjukhuset.
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Utbildningsinsatser har 4ven genomforts for chefer och HR med fokus pa psykisk hilsa,
neuropsykiatriska funktionsnedsittningar samt att tala om sjalvmord.

4.4 Helarsarbeten

Narvarotid och extratid (%) [JliHelarsarbeten (%) Lénekostnadsutveckling [JllPersonalkostnader inkl inhyrd personal

4,7

1,5

Dec 2024
Personal - Féréndring fran fg ar (%)

Utfall Budget Budget avvik. Fﬁriincf!;.é"/: utfall
Personal - Helarsarbeten 15959 15283 676 1,8%
Extratid 1087 -6,5%
Totalt 17 046 1,2%

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

Utfall i jamforelse med budget och foregaende ar

Antalet helarsarbeten var, exklusive extratid, 4%, hogre dn budget. En 6kning som
beror pa fler anstillda, fraimst sjukskoterskor. Effekten av varslet for administrativ och
stodjande personal syns i utfallet med 121 farre helarsarbeten exklusive extratid.

Internt foljer Karolinska helarsarbeten inklusive extratid, inom verksamhetsomrade
produktion &r antal helarsarbeten for heldret 1% hogre 4n samma period foregaende ar.
Okningen beror pa fler m&nadsanstillda och syns frimst som ordinarie nirvaro medan
arbetad extratid minskat. Extratid for overtid paverkades av Vardférbundets varsel,
utfallet visar dock en minskad trend for hela 2024.

Kostnadsutvecklingen kommenteras under avsnitt 5 -personalkostnader.
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4.5 Sjukfranvaro
Procentuell sjukfranvaro Utfall Utfall

fg ar
Procentuell sjukfranvaro totalt 6,2 6,2
- varav kvinnor 7,0 7,0
-varav mdn 3,2 34
Fordelat pa period
1-14 dagar 2,6 2,8
15 - 90 dagar 0,9 0,9
91 - dagar 2,7 2,6

Karolinska har under aret starkt det hialsoframjande arbetet ytterligare genom att

fokusera pa riktade insatser med malet att minska sjukfranvaron och den
arbetsrelaterade ohélsan bland annat genom att genomfora fordjupade

sjukfranvaroanalyser for de medicinska enheterna (ME)/omvardnadsomradena
(OO)som har en sjukfranvaro pa 6ver 6%.

Sjukfranvaron ligger pa samma niva 2024 jamfort med foregaende ar. Den minskning
som ses ar bland korttidssjukfranvaron 1—14, en minskning frén 2,8% till 2,6%.
Langtidssjukfranvaron har 6kat med 0,1 procentenheter.
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5 Ekonomi
Karolinska Universitetssjukhusets ekonomiska resultat 2024 uppgar till minus 549
miljoner kronor vilket dr 603 miljoner lagre an resultatkravet pa 54 miljoner kronor.

Arets ekonomiska resultat ir i linje med prognoserna i tertial- och delarsrapporterna
men samre an budget. Sjukhuset har under aret fokuserat pa atgarder for att sakerstalla
vardproduktionen och minska de underliggande kostnaderna. Det 1angsiktiga arbetet
med att effektivisera och forenkla sjukhusovergripande processer samt att sakerstalla
kompetens och forutsattningar for sjukhusets medarbetare har fortsatt. Under aret har
sjukhuset minskat inhyrningen av vardpersonal samt kostnaderna for 6vertid och
mertid.

Vérdproduktionen enligt sjukhusavtalet med HSN uppgar till 106 % av bestillningen.
Enligt sjukhusavtalet ersitts sjukhuset med 40% for produktion som Overstiger
bestallning upp till 104%. Darover utgar ingen ersattning. Om sjukhuset skulle fa
motsvarande ersattning som vid produktion mellan 100 - 104 %, dven for produktion
over 104% motsvarar detta en intdkt om 100 miljoner kronor. Resultatet 2024 belastas
aven negativt om 116 miljoner kronor till foljd av tillginglighetsviten. Retroaktivt
belastas resultatet med 50 miljoner kronor for ej ersatt produktion for 2023.

Sjukhuset har under 2024 belastats med 107 miljoner kronor i kostnader for
oppenvardslikemedel som inte ersatts av HSF. Kostnadsokningen beror bade pa ett
okat patientbehov, 111% mot bestillning, inom 6ppenvéarden vilket innebar att fler
recept forskrivs, samt 6kade priser. Okade hyreskostnader i form av bland annat
marknadsanpassning frén Locum kopplat till NKS har ocksa okat den ekonomiska
utmaningen.

Utfall i jamforelse med budget

Intakt

Verksamhetens intékter ar i linje med budget och uppgar till 29 312 miljoner kronor.
Salda Primartjanster

Utfallet for sdlda primartjanster 6verstiger budget med 8%. Avvikelsen inom Salda
primértjanster beror pa att ersattning for PO-kostnader har budgeterats under Erhallna
bidrag. Exklusive denna ersiattning uppgér budgetavvikelsen till -479 miljoner kronor.
Avvikelsen forklaras fraimst av en lagre produktion av utomlanspatienter,
tillganglighetsviten samt av att sjukhuset inte ersitts for produktion 6ver 104%.

Nedbrytning av silda primartjanster:

e Huvudavtalsproduktionen ir i linje med foregdende ar och 2% hogre an
budget/bestillning fran HSF.

o Utfallet paverkas negativt av tillgdnglighetsviten, trots att produktionen
uppgér till 106% av bestillningen, om 116 miljoner kronor, vilket inte
ingick i budget.

e Utomlans-/utlandsvérd ar 16% liagre dn budget och 9% lagre dn foregaende ar.
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e Utfallet for vardvalen ar 5% lagre an budget och 18% hogre jamfort med
foregdende ar.

¢ Sidouppdragen och 6vriga ersattningar inom huvudavtalet dr 30% hogre
jamfort med budget.

o Utfallet for sirlikemedel ar 156 miljoner kronor. Ersattning sker efter
forbrukning, darav ar utfaller resultatneutralt. Se vidare under avsnittet
ldkemedel.

o Ersittning for Oppenvérdslikemedel (KOL) ir 5% hogre dn budget. Hog
oppenvardsproduktion och 6kade priser ligger fraimst bakom 6kningen.
Karolinska har enligt KOL-avtalet inte fitt full ersittning for
kostnadsutfallet 2024, vilket har lett till en negativ effekt pa resultatet pa
107 mkr.

Forsdaljning ovriga tjanster

e Forsiljning av ovriga tjanster ar 8 % hogre dn budget vilket forklaras av 6kad
forsiljning inom diagnostik. Det beror dven pa hogre intédkter i externa
lakemedelsprojekt, vilket ar resultatneutralt.

Erhallna bidrag och ovriga intdkter

o Erhéillna bidrag ar lagre 4n budget, fraimst med anledning av att ersattning for
okat PO-palagg via HSN ar budgeterat under erhallna bidrag. Ersattningen for
okat PO-palagg har bokforts pa salda primartjanster.

e Utfallet 4r 54% hogre an budget exklusive ersiattningen for 6kat PO-paligg,
framst drivet av statsbidrag och intdkter inom ramen fér FoUUi.

Kostnader

Verksamhetens kostnader ar hogre 4n budget och uppgick till 29 198 miljoner kronor,
vilket motsvarar en budgetavvikelse om 2%, framst drivet av lakemedelskostnader och
personalkostnader.

Personalkostnader

Personalkostnader ar 1% hogre dn budget och 1% hogre an foregdende ar. Fler anstéllda
ger en hogre personalkostnad om 340 miljoner kronor. Framfor allt har fler
sjukskoterskor anstillts men Aven likare och underskoterskor ir fler. Okningen av
antalet sjukskoterskor ar delvis en direkt effekt av arbetet med att minska antalet
inhyrd personal, restriktiv inhyrning. Kostnad for inhyrd personal dr 108 miljoner
kronor lagre an budget. Samtidigt syns en effekt av att Projekt ratt stod avslutats med
en minskning av administrativ personal.

Kopta primdara sjukvardstjanster

¢ Kostnaderna for kopta primira sjukvardstjanster samt verksamhetsanknutna
tjanster ar 8% hogre an budget, framfor allt drivet av ett storre behov av kopta
sjukvardstjanster, ex. rontgen och Remeo. Kostnadsokningen for Remeo ar
delvis resultatneutral da det avser kostnader som ticks av kostnadsansvar inom
HSF for vilka sjukhuset ersatts.
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Lakemedel

e Likemedelskostnaderna ar 7 % hogre dan budget och 9 % hogre an foregaende ar
drivet av framfor allt prisokningar av receptlikemedel samt 6kat anvindande
dar verksamheter inom kardiologi, cancer och reumatologi 6kar mest.
Kostnadsokningen kopplat till 5ppenvardslikemedel (KOL) beror bade p3 ett
okat patientbehov, 111% mot bestillning inom 6ppenvarden, vilket innebar att
fler recept forskrivs, samt 6kade priser. Karolinska har enligt KOL-avtalet inte
fatt full ersattning for kostnadsutfallet 2024, vilket har lett till en negativ effekt
pa resultatet pa 107 miljoner kronor.

Materialkostnader

e Materialkostnaderna ar i linje med budget och 4 % hogre dn foregaende vilket
beror pa 6kade kostnader for medicintekniskt material.

Lokal- och fastighetskostnader

¢ Lokal- och fastighetskostnader ar 3 % hogre dn budget och 7 % hogre an
foregdende ar pa grund av 2024 ars indexering pa 4 och 6% gallande Locum och
9% for NKS. Utover indexering har kostnader tillkommit for
marknadsanpassade hyror fran Locum, till en arseffekt om 24 miljoner kronor.

Ovriga kostnader

o Ovriga kostnader ir i linje med budget och 9 % hégre 4n foregéende &r. De hoga
kostnaderna ar drivet av serviceavtal for MT-utrustning och IT-kostnader
kopplat till projekt samt Serviceforvaltningens IT-tjanster (SFIT) vilka hojts
med 6,5%.

5.1 Resultat

Resultat* Utfall Budget Budget avvik. Forandr. utfall fg ar
Patientavgifter 119 119 0 7,1%
silda 24200 22514 1686 15 %
primartjanster

Forsdljning Gvriga 3273 3039 234 7,7%
tjanster

Erhallna bidrag 1416 3220 -1804 52,6 %
Ovriga intdkter 305 534 -229 39%
Verksamhetens 29312 29 425 113 6,7 %
intakter

Personalkostnader -16 482 -16 250 2232 47 %
inkl inhyrd personal

- varav inhyrd -84 -192 108 70,4 %
personal

Kopta primara 332 263 -69 10,5 %
sjukvardstjanster

Kopta -296 321 25 39%
verksamhetsknutna
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Resultat* Utfall Budget Budget avvik. F6randr. utfall fg ar

tjanster

Lakemedel -4 348 -4 076 -272 8,6 %

Materialkostnader -2 100 -2111 11 3,5%

Lokal- och -2945 2869 76 7,3 %

fastighetskostnader

Ovriga kostnader -2 694 -2 694 0 9%

Verksamhetens -29198 -28585 613 5,9.%

kostnader

Avskrivningar -599 -718 119 0,9%

Finansnetto -64 -68 4

Justering pension 0 0 0

mm.

Resultat** -548,7 54 -602,7

* mkr

** Avser resultat fore bokslutsdispositioner.

5.1.1 Personalkostnader inklusive inhyrd personal

Personalkostnad
inkl inhyrd Utfall Budget Budget avvik. F6randr. utfall fg ar
personal*
Summa -16 397,6 -16057,8 -339,8 6,1%
personalkostnader
Forandri -

drandring sem 54,6 19,9 34,7 21,8%
och léneskuld
Lonekostnad -9144,9 -8964,4 -180,5 34%
- varav 6vertid -226,9 -301,5 74,6 -17,5%
-varav 9
sjuklénekostnad el 1571 8 0.8%
PO-palagg -7 017,5 -6 873,3 -144,2 10,2 %
Ovriga -181 -200 19 -0,3%
personalkostnader
Inhyrd personal -84,4 -192 107,6 -70,4 %
-varav ldkare -2,2 -12 9,8 -86,5%
-varav 9
sjukskéterskor 33,6 120 86,4 82,4 %
- varavovrlg -48,7 -60 11,3 -38,3 %
personal
Personalkostnad
inkl inhyrd -16 482 -16 249,8 -232,2 4,7 %
personal
* mkr

Se kommentar avsnitt 5, under rubriken personalkostnader.
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5.1.2  Konsultkostnader

Externa Konsultkostnader Utfall Budget Budget avvik. Forandr. %
(Mkr)

Juridik -5 -4 -1 44,2 %
PR 0 0 0 0%
Management 0 0 0 0%
IT -71 -46 -25 435%
Ovriga -36 -39 3 29,1%
Summa externa 112 -89 23 38,5 %
konsultkostnader

Konsultkostnaderna ar 23 miljoner kronor hogre an budget pa grund av kostnader
hanforliga till IT dar bland annat nytillkomna statsbidrag avseende Al-utveckling for
Region Stockholm har foranlett konsultbehov med specifik kompetens. Kostnaden
drivs dven av regionala projekt som Karolinska driver ex. journalsystemsbyte,
avvikelsehanteringssystem samt IT-sikerhetsfragor.

5.1.3 Administrativa kostnader

Administrativa kostnader (mkr) Utfall Budget Budget avvik. Forandrﬂ.
utfall fg ar
Administrationskostnader -532 -565 33 -12,4 %

De administrativa kostnaderna ar 6% ldagre dn budget och 12 % ldagre dn foregaende ar.
Digitalisering och automatisering i kombination av verkstéllandet av det varsel om 450
administrativa tjanster som avslutades under varen 2024 har gett effekt.

5.1.4 Utredning av det fullmiiktige beslutade resultatkravet
Karolinska Universitetssjukhuset har inget att rapportera.

5.1.5 Aterrapportering medel for itgirder god ekonomisk hushillning
Karolinska har beviljats 32 miljoner kronor for dtgarder som mojliggor en god
ekonomisk hushallning inom fem aktiviteter.

Rétt Stod — ny modell for administrativt stod till verksamheten. Denna atgard ar
kopplad till sjukhusets varsel om uppsagning av administrativ personal vilket kommer
att ge en hemtagning med start under 2024, och full effekt 2025. Hemtagning under
2023 och borjan pa 2024 har framfor allt skett genom att aterrekrytering ej skett.
Varslet for administrativ personal avslutades under april 2024.

Floden vid akuten i Huddinge — nya arbetssitt med tydligare samplanering och
utveckling av bland annat realtidstavlor och rapportering har genomforts under 2023.

Atgirderna visar pa positiva effekter for vistelsetiderna. Under 2024 har arbetet
fortsatt med att ytterligare harmonisera arbetssatt mot maélet.

Analys for att reducera den externa inhyrningen. Karolinska har tillsammans
med 6vriga aktOorer inom regionen gjort en neddragning av inhyrning av vardpersonal
under 2023. Hemtagningen som var beraknad till 18 miljoner kronor har overtraffats
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da sjukhuset under april — december 2023 haft 70 miljoner kronor ldgre kostnad for
extern inhyrning jamfort med samma period aret innan och i 2024 200 miljoner
kronor lagre kostnader mot 2023.

Taligenkanning — effektivare journalforing. Pilot genomford och slutrapport for
rekommendation om nasta steg har lamnats i borjan av 2024. Slutsatsen ar generellt
positiv men initiativet pausas tills vidare. Sjukhuset fortsatter bevaka
teknikutvecklingen da den gar snabbt framat och beslutet kan eventuellt omprovas vid
ett senare tillfalle.

Virtuell cockpit — rontgen styrd pa distans. Beslut om nasta steg har tagits under
2023. Implementeringen planerad till slutet pd 2024 ar nagot forsenad men
hemtagning fortsatt forviantad under 2025.

5.2 Atgirder for ett resultat i balans

Prognostis Avvikelse

Atesirder Budgetera Realiserad egrad realiserad Budgetera Budgetera Budgetera
(Mgnkr) d effekt effekt effekt effekt jmft d effekt d effekt d effekt

2024 2024 budget 2025 2026 2027

2024
2024

Okade
Utomlans-/
Utomlandsint3 340 0 0 -340 0 0 0
kter
Sankta
Bemanningskos 360 329 408 -31 155 150 125
tnader
Sankta
Materialkostna 60 17 22 -43 15 20 15
der
Sankta
Lakemedelskos 70 80 90 10 25 25 25
tnader
Sankta
Kostnader for 40 22 39 18 0 0 0
Kopt extern
vard
Sankta
lokalkostnader 70 8 ? 62 25 25 25
Sankta ovriga 0 0 0 0 50 50 25

kostnader

Summa 940 456 568 -484 270 270 215
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Avvikelse
Budgeterad Realiserad :;o:fr;:;’:nser gao:fr;:zlser Budgeterad | Budgeterad | Budgeterad
effekt 2024 effekt 2024 . effekt 2025 effekt 2026 effekt 2027
2024 jmft budget
2024
Atgarder - 340 0 0 -340 0 0 0
Intakt
f-\tgérder - 600 456 568 -144 270 270 215
kostnad
z\tgﬁrder 940 456 568 -484 270 270 215
Total

Tabell. Sammanfattning av atgdrder uppdelat pa intdkter och kostnader

Infér 2024 identifierades behov av atgarder om 940 miljoner kronor varav
kostnadseffektiviseringar pd 600 miljoner kronor samt en 6kning av forsiljningen av
vard till UULP med 340 miljoner kronor vilket motsvarar en 6kning om 171 miljoner
kronor mot utfall 2023.

Efter tolv manaders utfall &r UULP-patienterna firre dn planerat. Detta bland annat
beroende pa ett forandrat patientflode inom akut slutenvard UULP samt 6vriga
regioners ekonomiska situation. Atgirden nar ej mal.

Sankta bemanningskostnader kan delas in i tre omraden; 6versyn av administrativa
tjanster, "Ratt stod” som ar avslutad, harmonisering av dimensionering kopplat till
varduppdraget och strukturella forandringar. Effekten av "Ratt stod” ar nagot lagre an
tidigare estimat och full effekt nés forst 2025. Effekterna av dimensionering kopplat till
varduppdraget nar ej full effekt i 2024. Strukturella férandringar sa som inga
extrapassersittningar, lagre extratid och restriktiv inhyrning har paverkat
kostnadsutvecklingen positivt.

Materialkostnader bedoms inte komma upp i budgeterad helarseffekt under 2024 pé
grund av tidsfasning i initiativen som gar in i delar av 2025. Reprocessing av katetrar,
elfyskablar och produkter till robotkirurgi kommer leda till sinkta kostnader for
regionen framover. Initiativet ar forsenat da Sverige saknar godkant certifieringsorgan.
Under tiden forbereder Karolinska sig genom produkttester och samarbete med
leverantorer.

Initiativen for lakemedel har bedomts gett storre hemtagningseffekter dn budgeterat.
Exempel pa initiativ dr dosjustering och preparatvaxling. Att 1opande ersatta till
generika/biosimilarer, dir sa 4r mojligt, 4r viktigt for att halla nere kostnaderna. Aven
okad inklusion i lakemedelsstudier bidrar till en l4gre nettokostnad. Arbete pagar aven
for att fa en mer optimal lagerhallning av 1ikemedel samt minska kassationen av
desamma.

Sankta kostnader for kopt vard externt bedoms ej komma upp i budgeterade nivaer pa
grund av lagre effekt inom omradena lab och rontgen da flodena som framst kopplas
till patientens fria val ar trogrorligare an forst bedomt.

Aven initiativ kopplat till lokalkostnader bedoms ej ge storre effekt under 2024 pa
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grund av langre ledtider an forvantat.

For att na regionfullméaktiges resultatkrav har Karolinskas ledning under aret tillsatt ett
antal sjukhusovergripande atgirder, vars syfte ar att identifiera aktiviteter inom
respektive fokusomrade dar man bedomer att det finns potential f6r nya dtgarder vilka
kommer kunna ge effekt fran och med 2025.

5.3 Investeringar

I Utfall —e=Prognos ar Budget ar

Feb 2024 Mar 2024  Apr2024 Maj2024 Jun2024 Jul 2024 Aug 2024 Sep 2024 Okt 2024 Nov 2024 Dec 2024
Investeringar (mkr)

800

600

400

200

0

Utgift i jimforelse med budget

Ackumulerat investeringsutfall 2024 uppgick till 648 miljoner kronor vilket ar i linje
med investeringsbudget.

Karolinskas tre storsta investeringar 2024 var nyinvesteringar i en magnetkamera 7
Tesla (107 miljoner kronor) och en i kirurgisk robot Intuitive Da Vinci Single-Port (23
miljoner kronor) samt en ersittningsinvestering i infusionssystem (47 miljoner
kronor).
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Enhet Investering Aktiveringsmanad Belopp mkr
MDK Magnetkamera 7 tesla feb 2024 107
Anestesi o IVA Infusionssystem feb-dec 2024 47
Tema Cancer Kirurgisk robot: Intuitive apr 2024 22

Da Vinci Single-Port
IT Upphandling, dec 2024 23

Varddataplattformen
MDK Ersattningsinvestering 9 Okt 2024 18

st. mobil rontgen
Tema ARM Utrustning ny jun 2024 17

akutmottagning

Huddinge
Tema Cancer Framtidsanpassade maj 2024 17

vardmottagningar
PMI Operation G55 maj-jul 2024 15
MDK Livscykelhantering aug 2024 13

Datortomograf, Q-huset
MDK Utbyte av apr 2024 11

datortomografier
TOTAL inv - topp 10 290
Andel av total 45%
upparbetning
Ovriga investeringar 358
TOTAL 648
Tabell. Aktiverade investeringarna topp 10 samt totalsumma for 6vriga
investeringar.
5.3.1  Ny- och ersittningsinvesteringar
Ersattningsinvesteringarna for att uppratthalla driften i den befintliga
vardverksamheten utgor 55% av Karolinskas totala investeringar, se tabell nedan.
Investeringar Budget Budget Upparb
(mkr) ack. innev. ar innev.ar avvik. grad (%)
Nyinvesteringar 291 198 -93 147,0
Ersattningsinvesteringar 357 444 87 80,4
Totalt investeringar 648 642 -6 100,9

5.3.2

SOMTS Infusionspumpsutbyte

Status enskilda investeringsobjekt

Leveranserna och driftsattningen av infusionspumpsutbytet i Huddinge uppgar till 47
miljoner under 2024. Inférandet har till viss del forsenats av arbete med
patientdatasystemet vilket innebar att hilften av investeringen kommer 2025.

Utrustning till framtidsanpassning av virdavdelningar

Vardavdelningar i fraimst Huddinge patientanpassas enligt konceptet framtidens
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vardavdelning (FVA). Under 2024 har en avdelning anpassats enligt plan, mélet &r att
anpassa tva avdelningar per ar. Varje FVA har 6kat i kostnad sen programmet
beslutades framst pa grund av inflation och 6kade kostnader inom
bygg/ombyggnationer. Under 2025 kommer tva FVA initieras med driftsiattning
tidigast 2026.

5.3.3 Status investeringsplanens genomforbarhet och risk

Risker med att genomfora planerade investeringar nastkommande ar ar en begransad
upphandlingskapacitet och forlingda leveranstider. Utover det riskeras fordyrning av
Karolinskas pagaende och planerade investeringar pa grund av omvarldsfaktorer och

inflation.

5.3.4 Kommande investeringsbeslut for investeringsobjekt > 100 mkr

Karolinskas investeringsplan innehéller inga investeringsobjekt 6ver 100 miljoner
kronor som har beslutats av regionstyrelsen/regionfullmiktige. Planen innehaller dock
investeringsobjekt 6ver 100 miljoner kronor som Karolinskas nimnd har fattat beslut
om enligt den tidigare investeringsordningen.

5.4 Balansrikning

Balansrakning* Utfall BOkS,IUt fe Férandr.
Anl3ggningstillgangar 2441 2382 59
-varav pdgdende nyanldggningar

Omsattningstillgangar 4478 4842 -364
- varav kassa och bank 0 506 -506
SUMMA TILLGANGAR 6919 7 225 -305
Eget kapital -189 -376 187
Avsattningar 12 12 0
Skulder 7 096 7 588 -493
- varav ldngfristiga skulder 1060 1074 -13
- varav kortfristiga skulder 6 035 6515 -479
SUMMA SKULDER OCH EGET KAPITAL 6919 7 225 -305

* mkr

Totala tillgdngar uppgick till 6 919 miljoner kronor per december 2024.
Anldggningstillgdngarna har 6kat med 59 miljoner kronor da avskrivningarna under
aret varit mindre an ny- och aterinvesteringarna (las 5.3 Investeringar).
Omsittningstillgangar minskade mot forgaende ar (-364 miljoner kronor) och
forandringarna under aret forklaras framfor allt av en minskning av likvida medel (-
692 miljoner kronor varav 185 mkr ar bokat som skuld).

Summa skulder och eget kapital uppgick till 6 919 miljoner kronor. Det egna kapitalet
aterstilldes i somras med ett kapitaltillskott om 736 miljoner kronor fran regionen och
har minskat med arets forlust om minus 549 miljoner kronor vilket férklarar det
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negativa egna kapitalet om minus 189 miljoner kronor. I ar summerade kvarvarande
avsittningarna for diverse olika tvister och omférhandlingar grundat i legala
forpliktelser fran forgaende ar till 12 miljoner kronor.

Skulderna minskade med 493 miljoner kronor jamfort med foregdende ar, langfristiga
skulder minskade med 13 miljoner kronor. Kortfristiga minskade med 497 miljoner
kronor som framfor allt forklaras minskade leverantorsskulder (-462 miljoner kronor).

5.5 Kassaflodesanalys

Kassaflodesanalys 2024-12-31
Mkr

Den lI6pande verksamheten

Kassaflode fran den I6pande verksamheten -1150
Investeringsverksamheten

Kassaflode fran investeringsverksamheten -265

Finansieringsverksamheten

Kassaflode fran finansieringsverksamheten 724
Arets kassaflode -629
Likvida medel vid arets borjan 506
Likvida medel vid arets slut -186

Kassaflode fran verksamheten forklaras av periodens negativa resultat (minus 549
miljoner kronor) och en negativ rorelsekapitalforandring dar minskade
leverantorsskulder utgor den storsta posten (minus 462 miljoner kronor).

Investeringsverksamheten (minus 265 miljoner kronor) utgors av betalning av
ersattningsinvesteringar och nyinvesteringar.

Kassaflode fran finansieringsverksamheten forklaras av kapitaltillskottet fran regionen
om 736 miljoner kronor.
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6 Pagiende rattsprocesser (tvister)

Namnden har fyra pagaende rattsprocesser. En tvist ror pastadd diskriminering och
pastatt brott mot lagen om skydd for sa kallade visselblasare. Motpart ar en fore detta
anstalld och malet vantas provas i Stockholms tingsratt under kvartal 3 2025.

Den andra tvisten ar en faststillelsetalan gallande ratt till skadestand. Motpart ar en
tidigare patient. Arendet hanteras av LOF och prévning i Stockholms tingsritt viintas
ske kvartal 4 2025.

Den tredje processen giller 6verprovning av upphandling av serviceavtal for disk- och
spoldesinfektorer. Motpart ar ett aktiebolag. Malet vintas provas i Forvaltningsratten i
Stockholm kvartal 2 2025. Arendet hanteras internt.

Den fjarde processen ror laglighetsprovning av forvaltningsrattsligt beslut. Motpart ar
ett aktiebolag och provning i Forvaltningsratten i Stockholm vantas under kvartal
2 2025. Arendet hanteras internt.
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7 Ovrigt

Samma redovisningsprinciper har anviants som i den senaste arsrapporten.

Rédet for kommunal redovisning (RKR) har beslutat att rakenskapsarets interna PO-
palagg ska anvandas vid berakning av upplupna personalkostnader. Denna dndring
fran Region Stockholm tidigare riktlinje medfor en vasentlig effekt pa Karolinska
universitetssjukhusets redovisade resultat. Vid nyttjande av forra arets princip for
bedomning av PO hade personalkostnaderna minskat med 268 miljoner kronori ar.
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8 Forvantad utveckling kommande ar

Karolinska Universitetssjukhuset kommer fortsatt under 2025 att leverera vard,
forskning och utbildning av god kvalitet och med en hog tillginglighet, inom givna
ramar vilket inkluderar sikerstédllande av en ekonomi i balans, och erbjuda en
arbetsplats att langta till.

Arbetet med tillganglighet for regionens patienter kommer ytterligare att intensifieras
under 2025 och ar ett av sjukhusets viktigaste mal. Karolinska bedomer att sjukhuset
kommer att vara ett kofria i ett flertal av operationsflodena det vill siga inga patienter
som har vintat pa operation langre dn vardgarantin. Arbetet mot den attraktiva
arbetsplatsen fortsitter, nya arbetssétt och roller att erbjuda vard kommer att prévas
och utvarderas, for att pa langre sikt bidra till hela sjukvardssystemets mojligheter att
med oforandrade resurser erbjuda mer vard till fler patienter.

Under véaren 2025 kommer arbetet med att starka Karolinskas arbetsmiljo och kultur,
som paborjades varen 2024, att foras ut i linjen. Organisationskulturen ska praglas av
storre psykologisk trygghet och tillit. Arbetet ligger i linje med det uppdrag géllande
motverkande av tystnadskultur och framjande av 6ppenhetskultur, som
sjukhusdirektoren erhallit fran Karolinskas namnd.

Forskning, utbildning, utveckling och innovation (FoUUi) ar grunden for
morgondagens sjukvard. Ett arbete pagar med att ta fram en ny FoU-strategi for att
mota framtidens behov.

Karolinska bedomer att sjukhuset nar en ekonomi i balans under 2025. For att na
ekonomi i balans kravs en fortsatt hog vardproduktion bade av patienter fran regionen
och ovriga Sverige, samt en fortsatt effektivisering och fokus péa kostnaderna.
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9 Namnd-/styrelsebehandling
Verksamhetsberittelsen for 2024 ska behandlas i Karolinska Universitetssjukhusets
namnd den 18 februari 2025.



