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Varmt tack för alla gåvor stora som små och till alla er månadsgivare för regelbundet stöd som 
kommit in till Radiumhemmets Forskningsfonder under det gångna året. Ditt bidrag utgör  
en viktig del i det stöd som vi ger till livsviktig forskning kring bekämpandet av cancer.

Under 2019 har Radiumhemmets Forskningsfonder haft möjlighet att dela ut totalt  
78 miljoner kronor i stöd till patientnära cancerforskning. Anslag har tilldelats forsknings­
projekt med fokus på specifika cancerdiagnoser såsom bröstcancer, lungcancer, gynekologisk 
cancer, malignt melanom, kolorektal cancer, sarkom och leukemi. Stöd har även tilldelats  
flera projekt som syftar till förbättrad diagnostik och behandling samt projekt som syftar till 
att ge ökad kunskap om tumörers egenskaper.

Radiumhemmets Forskningsfonder har under året dessutom tillsatt och finansierat 
fem forskartjänster på 50%, för läkare som är kliniskt verksamma inom cancerområdet. 

Viktigt stöd till infrastruktur ges också genom bland annat anslag till 
cancerforskning vid Bioclinicum, Nya Karolinska Sjukhusets forskningshus 
samt till Centrum för kliniska cancerstudier på Nya Karolinska Sjukhuset.  
Fonderna är också huvudfinansiärer för projektet Personalised Cancer  
Medicine (PCM) som utvecklar individualiserad cancerbehandling och  
europeiskt cancersamarbete. 

Allt detta med syftet att snabbare kunna överföra forskningsframsteg  
till direkt patientnytta som bidrar till att rädda fler 
liv. Forskningsprojekten drivs framåt av nyfikna och 
envisa forskare som vill nå forskningsresultat som 
inom en nära framtid kan komma cancerpatienter till 
nytta – så kallad patientnära cancerforskning.

Med stolthet kan vi i följande artiklar presentera 
några av de forskningsprojekt och forskare som under 
2019 tilldelades anslag.

Välkomna att följa och stödja vår livsviktiga  
kamp mot cancer! 

Matematik i cancerforskningens tjänst................................4
Forskare dygnet runt.........................................................5
Tidig upptäckt kan bota fler..............................................6
Siktar på nollvision...........................................................8
Tre frågor till Sonia Lain...................................................9
PCM-programmet har nått ny milstolpe.......................... 10
Livsviktiga studier där all information räknas..................12
En gyllene era för cancergenetiker.....................................13

Cancerföreningen i Stockholm
Styrelsen.........................................................................14
Förvaltningsberättelse......................................................16
Resultaträkning...............................................................18
Balansräkning................................................................19
Redovisnings- och värderingsprinciper............................. 20
Noter.............................................................................21
Revisionsberättelse...........................................................22
Stadgar..........................................................................24
Beviljade anslag..............................................................26

Stiftelsen Konung Gustaf V:s  
Jubileumsfond
Styrelsen.........................................................................28
Förvaltningsberättelse..................................................... 30
Resultaträkning...............................................................32
Balansräkning................................................................33
Redovisnings- och värderingsprinciper..............................34
Noter.............................................................................35
Revisionsberättelse...........................................................36
Stadgar..........................................................................38
Beviljade anslag............................................................. 40

Övrigt
Fondernas kansli.............................................................42
Cancerrådgivningen........................................................42
Årsmöte .........................................................................42
Reviderad skrift om prostatacancer...................................43
Nyckeltal........................................................................43

Grafisk form: MMX Reklambyrå. Redaktionell text: Anette Bodinger Larsson. Foto: Håkan Flank. Tryck: Åtta.45 Tryckeri AB,  
miljöcertifierat enligt ISO 14001. Tryckt på miljögodkänt papper; Otto silk, inlaga 150 g, omslag 250 g.

Innehåll

Olle Stenman
Ordförande 
Cancerföreningen i Stockholm

Livsviktigt stöd till  
patientnära cancerforskning

Cecilia Schelin Seidegård 
Ordförande
Stiftelsen Konung Gustaf V:s Jubileumsfond



54 Radiumhemmets Forskningsfonder • www.rahfo.se Radiumhemmets Forskningsfonder • www.rahfo.se

Å R S B E R Ä T T E L S E  2 0 1 9Å R S B E R Ä T T E L S E  2 0 1 9

Matematik i  
cancerforskningens  
tjänst

Forskare dygnet runt
– Jag är forskare dygnet runt, även om jag är inte är i tjänst dygnet  
runt. Tankarna på olika problem och utmaningar är med mig hela  
tiden, säger Rolf Kiessling, överläkare och professor vid Karolinska Institutet.

För närmare femtio år sedan 
lyckades Rolf Kiessling iden­
tifiera de så kallade NK- 
cellerna, celler som dödar 
onormala celler och kan 
användas för att bekämpa 
tumörceller. Resten är vad 
man brukar kalla för historia. 
Upptäckten räknas till ett 
av immunterapins stora 
genombrott.

– Jag arbetar fortfarande  
lite kliniskt även om forsk­
ningen numera är min 
huvudsakliga syssla och jag 
främst träffar de patienter 
som deltar i våra kliniska 
studier.

Ett av Kiesslings projekt 
är inriktat på TIL-celler,  
Tumör Infiltrerande Lymfocyt, 
en typ av vita blodkroppar 
som tas ur patientens tumör, 
mångfaldigas, aktiveras och 
sedan ges tillbaka i stort antal.

– Vår forskargrupp har 
ett originellt angreppssätt där 
vi kombinerar två olika typer av cellterapi. Förutom 
att patienterna får en stor mängd av deras egna, odlade 
och återaktiverade TIL-celler, får de även ett tumör­
vaccin som sätter extra fart på återgivna TIL. 

LOVANDE RESULTAT

Metoden har testats på patienter som har den elak­
artade hudcancern malignt melanom. I studien fick 
fyra patienter den nya kombinerade behandlingen 
med TIL-celler och tumörvaccin medan fem enbart 
fick TIL-celler. 

– Behandlingen har hittills varit mycket fram­
gångsrik hos de fyra patienter som fick den nya, 
kombinerade behandlingen, alla svarade på behand­

lingen. Två av dem lever 
helt tumörfria och hos den 
tredje finns bara tumör­
rester kvar nu mer än tre 
år efter behandlingen. 
Hos den fjärde patienten 
krympte tumörbördan till 
en början, men återkom 
tyvärr sedan. 

Rolf Kiessling 
understryker att metoden 
än så länge är på försöks­
stadiet och enbart används 
för patienter med långt 
gången sjukdom där andra 
behandlingsalternativ, 
såsom behandling med  
immunaktiverande anti­
kroppar, inte längre hjälper.

– Vi har nu fått 
tillstånd att behandla 
ytterligare tio patienter 
med malignt melanom och 
planerar även att utöka 
behandlingen till andra tu­
mörtyper, vilket är mycket 
spännande. Att vi har fått 

så bra resultat hittills ger en verklig kick. Jag har ägnat 
merparten av min yrkeskarriär åt labbforskning.  
Nu har min resa nått kliniken och till att kunna bota 
patienter. Det känns stort.

I kraft av nära ett halvt sekels forskningserfaren­
het konstaterar Rolf Kiessling att det stora språnget 
mot effektiv cancerbehandling redan är taget.

– Om tio år tror jag att behandlingarna kom­
mer att vara ännu mer integrerade och att vi har fler 
kombinationer mellan terapier, både konventionella 
terapier som kirurgi, kemoterapi och radioterapi samt 
nya behandlingar som immunterapi. Förhoppningen 
är att vi ska kunna erbjuda alla som drabbas av cancer 
en skräddarsydd behandling mot sjukdomen.

Rolf Kiessling, 
överläkare 
och professor 
vid Karolinska 
Institutet.

Till skillnad från många andra cancerforskare, som  
tar sig an sjukdomen med utgångspunkt från onkologi  
och biologi, bottnar Anna Johanssons forskning i 
matematiken. 

– Jag har kommit in på det medicinska forsknings­
fältet för att jag kan använda data på ett genomtänkt 
sätt som gör att man med hjälp av registerdata kan 
svara på kliniskt relevanta frågeställningar.

Som statistiker utnyttjar Anna Johansson och 
hennes forskargrupp styrkan i de svenska registren.

– Mycket av det vi gör används som bakgrunds­
information till andra studier vilket ger träffsäkrare 
och mer specifika, målinriktade studier. Men vi kan 
även gå in på mer kliniska frågeställningar och under­
söka hur en viss tumörbiologi predikterar prognos 
eller återfallsrisk. Det är enormt spännande att vi bara 
med hjälp av rutinmässigt insamlade data kan svara på 
frågor om prognos, utfall och behandling.

TRÄFFSÄKRARE TERAPI

Hennes eget forskningsområde är inriktat på cancer 
och reproduktionsfaktorer med särskilt fokus på 

graviditetsnära cancer.
– Med utgångspunkt från det stora svenska cancer­

registret och i kombination med olika datakällor kan 
jag hitta de cancerfall som är diagnostiserade under 
och strax efter graviditet. Till saken hör att cancer 
under graviditet eller amning är ovanligt. Cirka 250 
kvinnor i landet drabbas årligen men sjukdomen är 
allvarlig och antalet fall ökar. 

– Vi vill hitta orsakerna bakom den ökande före­
komsten av graviditetsnära cancer. Vi vill också försöka 
förstå vilka tumörformer som bidrar till förekomsten 
och hur graviditetsnära cancer rent biologiskt skiljer 
sig från andra tumörer. Ett annat forskningsspår är 
inriktat på att se om det finns skillnader i diagnostik 
och behandling och hur det i så fall påverkar risken för 
återfall och död.

Forskningsprojektets övergripande syfte är att 
förbättra och utöka dagens vårdriktlinjer för patienter 
med graviditetsnära cancer.

– Mitt mål är att dessa kvinnor ska få en så träff- 
säker och bra behandling som möjligt, fastslår  
Anna Johansson.

– Cancerforskning kräver samverkan. Här behövs både duktiga kliniker som förstår patient-
datan och driftiga statistiker som vet hur insamlad information kan utnyttjas på bästa sätt, 
säger Anna Johansson, biostatistiker och cancerepidemiolog vid Karolinska Institutet.
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PSC är en kronisk leversjukdom som ger stor risk för 
att utveckla leversvikt och gallgångscancer. Sjukdomen 
är också den vanligaste orsaken till gallvägscancer 
bland unga. 

Annika Bergquist, som ägnat drygt 25 år av sitt 
yrkesliv åt forskning kring PSC, berättar att utveck­
lingen gått framåt. Under förutsättning att tumören 
hittas tidigt går det idag att bota cancern med hjälp av 
operation eller levertransplantation. Problemet är att 
tumörerna ofta upptäcks för sent och att tester som 
kan hitta tumörer i tidiga stadier saknas. 

– Patienterna lider av att vi har svårt att säga om, 
och när, de måste transplanteras. Vi vet väldigt lite 
om riskerna på individnivå. Här är det tyvärr ingen 
större skillnad mot för 25 år sedan. Vi har ägnat de 
gångna åren åt att försöka förstå sjukdomen och 
förstå naturalförloppet, nu går vi in i nästa fas och 
försöker hitta sätt att dela in PSC i olika riskgrupper. 
Det råder delade meningar om huruvida PSC är en 
sjukdom eller flera olika tillstånd. Detta försöker vi 
utreda närmare.

TRE DELAR

Forskningsprogrammet som leds av Annika Bergquist  
består av tre huvuddelar och syftar till att öka kunska­
pen om cancerrisk, utveckla strategier för tidig tumör­
diagnostik samt förbättra prognosen vid PSC. En 

redan genomförd studie hade som mål att undersöka 
om tidig detektion med hjälp av regelbundna röntgen­
undersökningar kan hitta cancer tidigt. 

– Vi kommer inte kunna säga så mycket om det 
eftersom vi har för få PSC-patienter i Sverige. Därför 
har vi slagit ihop vår kohort med andra länders material, 
data från totalt 4 000 patienter. I ett internationellt 
samarbete ska vi jämföra olika typer av övervaknings­
strategier för att se vilken typ av övervakning som är 
mest effektiv. 

En annan nyligen avslutad registerstudie visade på 
ett samband mellan användning av statiner, kolesterol­
sänkande läkemedel och prognos. Enligt resultaten 
halveras behovet av levertransplantation och risken för 
död hos PSC-patienter som behandlats med statiner.

Med utgångspunkt från dessa resultat ska forskar­
gruppen nu undersöka om statiner verkligen förbättrar 
prognosen vid PSC. 

– Totalt 700 patienter ska ingå i studien som  
kommer att löpa under fem års tid och omfatta pati­
enter över hela landet. I den bästa av världar kommer 
vår behandlingsstudie leda till att vi skjuter behovet  
av transplantation framåt i tiden. Det kanske låter  
lite optimistiskt men om jag inte trodde att det fanns 
en möjlighet skulle jag inte göra studien, säger  
Annika Bergquist.

TIDIG UPPTÄCKT

I den tredje delen av forskarprogrammet använder 
forskarna insamlad data till att göra en rad olika 
magnetkamerarelaterade utvecklingsprojekt. Här är 
målet att utveckla nya prognostiska modeller för att 
hitta tumörer i ett tidigt stadium.

– Det finns idag ingen bra och säker metod för att 
identifiera cancerutveckling i gallvägarna. Det finns 
heller inget sätt att förutsäga vem som löper störst risk 
att utveckla cancer. Om vi kan identifiera riskpatienter 
kan vi också levertransplantera dem i tid, vilket skulle 
innebära att vissa inte hinner utveckla cancer överhu­
vudtaget och att patienter med cancer i ett tidigt skede 
kan botas, fastslår Annika Bergquist.

– I den bästa av världar kommer vår  
behandlingsstudie leda till att vi skjuter 
behovet av transplantation framåt 
i tiden. Det säger Annika Bergquist, 
överläkare och adjungerad professor  
vid Karolinska Institutet i Huddinge, 
som har riktat in sin forskning på  
PSC, primär skleroserande cholangit.

Tidig upptäckt 
kan bota fler

– Vi har för få 
PSC-patienter i 
Sverige. Därför 
har vi slagit ihop 
vår kohort med 
andra länders 
material, data  
från totalt  
4 000 patienter. 
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Tre frågor till Sonia Lain, professor 
i molekylär cancerfarmakologi vid 
Karolinska Institutet, som arbetat med 
cancerforskning i nära 30 år. 

Siktar på nollvision
– Jag tycker vi ska ha nollvision vad gäller återfall i bröstcancer. Pessimister hävdar att det 
är omöjligt, men det har jag hört i 40 år. Om jag lyssnat på det örat hade jag ägnat mig 
åt något annat, säger Jonas Bergh, professor och överläkare vid cancertemat, bröstcentrum, 
Karolinska Universitetssjukhuset.

Ett visst mått av selektiv hörsel 
kan vara bra att ha som fors­
kare. Det menar Jonas Bergh, 
som undviker att ta in ord som 

”omöjligt” i sin forskning. 
– Det borde vara varje  

klinisk cancerforskares målsättning att ha en nollvision. 
Ett av Jonas Berghs många forskningsprojekt 

är inriktat på att identifiera nya prognostiska och 
behandlingsprediktiva markörer för att bättre kunna 
välja rätt behandling i rätt dos till varje patient. Ett  
annat forskningsspår har fokus på varför vissa patienter 
får många biverkningar av cytostatikabehandling och 
andra inte.

– Detta beror givetvis på något. Vi vill med hjälp 
av modern molekylärbiologi ta reda på vad det är som 
gör att vissa människor omsätter och bryter ner sina 
mediciner snabbare än andra. Vi har arbetat med detta 
ganska länge och gjort ett par kliniska studier där vi 
gett behandlingsdoser i tätare intervall och/eller anpas­
sat doserna för varje individ på basen av tolerans för 
att reducera över- och underbehandling. Resultaten så 
här långt pekar på att täta och individanpassade doser 
av kemoterapi indikerar en trend till något reducerad 
risk för återfall och att dö i bröstcancer, möjligen av 
störst värde för överviktiga patienter. Dostät terapi 
resulterar i kliniskt statistiskt signifikanta fynd i  
en individbaserad metaanalys för denna terapi, som 
genomfördes i Oxford.

KOMBINATIONSBEHANDLING

Ytterligare ett forskningsspår handlar om att kombinera 
olika typer av behandling. I ett aktuellt projekt har 
Jonas Bergh tillsammans med forskaren och kollegan 
Theodoros Foukakis visat att en kombination av kemo­
terapi och immunterapi krympte tumörer betydligt 
bättre än enbart kemoterapi hos kvinnor med trippel­
negativ bröstcancer. 

– Trippelnegativ bröstcancer innebär att tumören 
inte är hormonkänslig, vilket begränsar behandlings­
möjligheterna till operation, cellgifter, antikroppar och 

strålbehandling, förklarar Jonas Bergh.
I nästa steg vill de båda forskarna, i samarbete 

med Renske Altena som är ansvarig för denna studie, 
undersöka om liknande resultat kan nås hos patienter 
med HER2-positiv bröstcancer.

– Vi vill studera om man genom att kombinera 
immunterapi och cytostatikabehandling kan krympa 
tumörerna ännu bättre och, i bästa fall, på så vis få all 
cancer att försvinna för flertalet av patienterna. 

STÄNDIGT NYA FRÅGOR

Det övergripande temat i Jonas Berghs forskning är  
att med hjälp av nya markörer försöka förstå varför 
olika behandlingar fungerar mer eller mindre bra.  
Den tekniska utvecklingen har gjort det möjligt att 
göra omfattande analyser på kort tid, vilket lett till stor 
kunskapsutveckling inom området.

– Vi vet mer och därigenom kan vi forskare vara 
mer precisa i våra frågeställningar och analyser. Sam­
tidigt ger varje ny upptäckt upphov till hundra nya 
frågor. Min förhoppning för framtiden är att kvinnor 
med bröstcancer inte ska få återfall, och om de ändå 
får det ska vi ha smarta behandlingar så att de får  
leva väldigt länge och med så få besvär som möjligt, 
fastslår Jonas Bergh.

Jonas Bergh, 
professor och 
överläkare vid 

Karolinska  
Universitets- 

sjukhuset

VAD GÖR DU JUST NU?

– Ett problem med många 
cancerterapier är att de primärt 
stoppar cancer, men när be­
handlingen upphör återkommer 
sjukdomen eller så blir cancer­
cellerna resistenta. Till saken hör 
också att cancerceller är svåra 
att påverka när de befinner sig 
i stoppläge. Vi ska precis starta 
ett projekt där vi med ett antal 
lovande substanser ska försöka 
göra cancercellerna mer känsliga. 
I nästa steg pepprar vi dem med 
substanser som binder till den 
muterade KRAS-genen som är 
vanlig i bland annat småcellig 
lungcancer. Förhoppningen 
är att på så vis kunna döda 
cancercellerna innan de hinner 
försätta sig själva i stoppläge.

VAD HOPPAS DU ATT DIN 
FORSKNING SKA LEDA TILL? 

Att hitta behandlingar som är säkra 
och möter ett kliniskt behov. I vårt 
nuvarande projekt handlar det inte 
om att hitta en behandling som bara 
saktar ner tumörutvecklingen, vi 
vill skapa regression så att cancern 
krymper och försvinner. Drömmen 
är att en dag kunna åstadkomma ett 
botande läkemedel. 

1
VAD ÄR DIN FORSKNING 
INRIKTAD PÅ?

– Vi försöker hitta substanser som 
är effektiva mot cancer och kan 
användas i klinik på ett ganska 
konkret sätt. Det innebär att vi 
vill göra massor med arbete på 
cellstadiet och visa att vi botar 
cancer, åtminstone på laborato­
rieglaset. Sedan får den fortsatta 
forskningsprocessen visa om 
upptäckten håller ända ut i klinik. 2

3



1110 Radiumhemmets Forskningsfonder • www.rahfo.se Radiumhemmets Forskningsfonder • www.rahfo.se

Å R S B E R Ä T T E L S E  2 0 1 9Å R S B E R Ä T T E L S E  2 0 1 9

PCM-programmet (Personalised Cancer Medicine) 
startades för sex år sedan i syfte att främja forskning 
kring individualiserad cancerbehandling vid Karolin­
ska Institutet. Sedan dess har immunonkologi, tidiga 
kliniska prövningar, datadelning, utbildning samt 
molekylär- och bilddiagnostik definierats 
som särskilt betydelsefulla områden för 
PCM-programmets vidare utveckling.

– Kvalificerad patientmedverkan är en 
annan viktig hörnsten i det arbetet, säger 
Claes Karlsson. 

Han konstaterar att PCM nu lämnat 
de inledande utrednings- och implemen­
teringsfaserna för att de kommande två 
åren ha fokus på biomarkörstyrda tidiga 
kliniska prövningar. 

– Detta är ett naturligt nästa steg i 
programmets systematiska arbete med att 
underlätta för PCM-forskning i Stockholms­
regionen. Satsningen kommer att driva på utvecklingen 
av de områden inom forskning och rutinsjukvård som 
behöver förbättras för att fler cancerpatienter, utan tydligt 
etablerad terapimöjlighet, ska kunna erbjudas en chans 
till ny behandling inom ramen för en klinisk studie.

Satsningen är också en viktig del av arbetet med 
att utveckla Karolinska Universitetssjukhuset till en att­
raktivare samarbetspartner för både läkemedelsindustri 
och akademisk forskning, vilket kommer att generera 
ännu fler behandlingsmöjligheter för framtida patienter. 

– Interdisciplinär samverkan är en förutsättning 
för precisionsmedicinsk forskning. Vi har idag etable­
rade nära samarbeten med Karolinska Universitets­
sjukhuset, Karolinska Institutet och Science For Life 
Laboratory, säger Claes Karlsson.

SAMARBETEN

En så kallad liquid biopsy-studie för undersökning av 
biomarkörer i blodprov, är ett av de multidisciplinära 
forskningsprojekt som drivs med hjälp av PCM-pro­
grammet.

– Vävnadsbiopsier har länge varit en gyllene  

standard för att studera den molekylära profilen av  
en patients cancer. Men under senare år har man  
upptäckt att även blodet innehåller cirkulerande 
tumörceller, DNA-fragment samt annan informa­
tion som lämpar sig för att fastställa det molekylära 

fingeravtrycket hos en given cancer, berättar 
Jeffrey Yachnin, chef för enheten för tidiga 
kliniska prövningar vid Centrum för kliniska 
cancerstudier och huvudprövare i liquid 
biopsy-studien.

I praktiken handlar det om att patienter 
som remitteras till enheten för tidiga kliniska 
prövningar tillfrågas om att delta i studien. 
Ett enkelt blodprov tas och efter cirka en månad 
har forskarna analyserat 386 cancerrelaterade 
gener från provet. 

– För den enskilda patienten kan detta re­
sultera i en matchning till en viss klinisk studie.  
Resultatet kan också påvisa att en redan existe­

rande behandling, som dock inte används för cancern 
i fråga, kan komma att övervägas som ett rimligt 
alternativ till behandling, förklarar Jeffrey Yachnin.
 
GENPANEL

Johan Lindberg, forskare på KI, har utveck­
lat den genpanel som används i liquid 
biopsy-studien.

– All sorts cancer har förändringar i 
cellers DNA som driver deras utveck­
ling och aggressivitet. Men det är bara 
ett begränsat antal gener som vid 
DNA-förändringar ger cellen maligna 
egenskaper. Dessa nyckelgener, som 
hittats i stora kartläggningsstudier 
av DNA-förändringar i olika 
tumörtyper, finns i vår panel. 

Han berättar att designen 
inte enbart innehåller protein­
kodande regioner utan även 
icke-kodande delar.  

– Detta är 

PCM-programmet har nått ny milstolpe viktigt för att vi på så vis kan identifiera 
även strukturella förändringar som 
kan leda till aktiverande genfusioner. 

Med panelen får vi en hög effektivitet 
eftersom den utgör mindre än en tusendel 

av det totala humana genomet samtidigt som den 
fångar upp den absoluta majoriteten av alla relevanta 
DNA-förändringar. Sammantaget innebär det att vår 
panel tillåter storskalig och kostnadseffektiv analys av 
cancergenom, till och med för vävnadsmaterial av låg 
kvalitet, säger Johan Lindberg.

KLINISKT BESLUTSSTÖD

Precisionsmedicin bygger till stor del på förmågan att 
kunna samla och tolka de molekylära egenskaperna hos 
tumörer som tagits fram med de nya teknologierna som 
till exempel genompaneler. David Tamborero, bioin­
formatiker vid SciLifeLab, har utvecklat en Molecular 
Tumor Board-portal, ett kliniskt beslutsstöd för PCM. 

– Portalen hjälper kliniker att välja den lämpligaste 
behandlingen för en cancerpatient med utgångspunkt i 
de molekylära förändringar som observerats i tumören. 

Ett tydligt exempel där portalen kommer till stor 
nytta är den omfattande Basket of Basket-studien som 
är ett annat exempel på en gemensam klinisk prövning 
där PCM-programmet, Karolinska Universitetssjuk­
huset och Karolinska Institutet deltar tillsammans 
med sex andra europeiska cancercentra.

BoB-studien är inriktad på individanpassad 
behandling där patienterna får medicin som baseras på 

förekomst av specifika molekylärbiologiska avvikelser.
– För oss som representerar Karolinska Universi­

tetssjukhuset innebär det att vi arbetar i den absoluta 
framkanten av klinisk forskning där alla deltagande 
centra bidrar med en central aspekt till studien, säger 
Luigi De Petris, onkolog, forskare vid KI och lokal 
huvudprövare i BoB-studien.  

FRAMTID

I framtiden hoppas PCM-programmet även kunna 
delta i en så kallad DRUP-studie (Drug Rediscovery 
Protocol) som handlar om biomarkörstyrd användning 
av godkända läkemedel utanför etablerad indikation. 

– PCM-programmet ger oss ett ramverk där vi 
tillsammans kan planera och arbeta kring allt som 
berör denna nya typ av klinisk prövning. Tanken är att 
inkludera både genomsekvensering och andra avance­
rade metoder i syfte att förstå tumören, men även vilka 
förändringar som finns i omlopp hos patienten, säger 
Päivi Östling, forskare vid SciLifeLab, KI.

Metoderna som kan komma att inkluderas kräver 
avancerad expertis som ofta bara innehas av några få 
forskargrupper. 

– För att kunna utföra systematiska tester, sam­
manföra och förstå resultaten krävs ett tätt samarbete 
både mellan dessa forskargrupper och klinik. Vi jobbar 
tätt ihop för att hitta bästa sätt att omsätta forsknings­
resultaten till klinisk nytta och nå vårt gemensamma 
mål, individanpassad behandling för alla cancerpatienter, 
avslutar Päivi Östling.

PCM-programmet kommer under de närmaste två åren att ha fokus på biomarkörstyrda  
tidiga kliniska prövningar. 
     – Satsningen kommer att ge fler cancerpatienter chans till ny behandling inom ramen 
för en klinisk studie, säger Claes Karlsson, programdirektör.

Claes Karlsson, program-
direktör för PCM vid 
Karolinska Institutet.

Från vänster till 
höger: Jeffrey Yachnin, 
Luigi De Petris,  
Claes Karlsson. 

På datorskärmen: 
överst, Päivi Östling,
nedre raden från 
vänster till höger, 
David Tamborero, 
Johan Lindberg.



1312 Radiumhemmets Forskningsfonder • www.rahfo.se Radiumhemmets Forskningsfonder • www.rahfo.se

Å R S B E R Ä T T E L S E  2 0 1 9Å R S B E R Ä T T E L S E  2 0 1 9

Richard Rosenquist Brandell har riktat in sin forsk­
ning på kronisk lymfatisk leukemi, KLL, en gåtfull 
blodcancer som kan se olika ut och ha skilda förlopp 
hos olika patienter. En tredjedel av de som drabbas får 
en relativt snäll sjukdom, hos en annan tredjedel ut­
vecklas symtomen allt eftersom medan den sista tredje­
delen får en mycket aggressiv cancer. Men det finns 
idag ingen behandling som botar KLL och behovet av 
nya mediciner är stort, framför allt för patienter med 
långt framskriden sjukdom. Det är här som Richard 
Rosenquist Brandells forskning kommer in i bilden.

– Bästa sättet att utveckla nya mediciner är att 
identifiera och karaktärisera undergrupper av patienter 
med olika prognos och svar på behandling. Vårt mål 
är att identifiera biomarkörer som kan användas för 
att förutsäga sjukdomsutvecklingen hos den enskilda 
patienten, till exempel tiden till att behandling måste 
sättas in eller total överlevnadstid. 

Han berättar att KLL är en sjukdom som inte sällan 
kommer smygande. Åtta av tio som får diagnosen i 
Sverige har inga symtom. Ofta besöker de sjukvården 
för något annat och tar ett blodprov då det upptäcks 
att de har leukemi. Cirka 20 procent har symtom och 
får behandling direkt vid diagnos, medan övriga, så 
länge de inte har symtom, inte får någon behandling 
alls. Tidig behandling av KLL ger nämligen inte 
förlängd överlevnad.

FLERA FORSKNINGSSPÅR

– Det här kan bli ett chockartat besked för patienten. 
Många förknippar leukemi med allvarlig cancer och 
död men faktum är att en tredjedel av de som drabbas 
aldrig kommer att behöva någon behandling. Vi har 
följt patienter som levt i upp till 30 år utan terapi, det 
stora flertalet utvecklar med åren dock ett behand­
lingsbehov, berättar Richard Rosenquist Brandell.

Ett av hans forskningsspår är inriktat på att  
utveckla metoder som ska bidra till att patienter kan  
få mer specifika besked om deras kommande sjuk­
domsutveckling. 

– För vissa skulle beskedet bli att de har en snäll 

variant av sjukdomen som de kommer att ha i många 
år utan några symtom. Andra skulle få besked om att sjuk­
domen med tiden kan utvecklas till en aggressiv variant 
och att vi noggrant kommer att följa utvecklingen.

Richard Rosenquist Brandell hoppas också kunna 
hitta markörer som kan påvisa om en behandling leder 
till att sjukdomen går tillbaka helt eller delvis, eller om 
den inte svarar alls på behandling.

– Eftersom KLL är en så heterogen sjukdom 
använder vi nya generationens högupplösande sek­
venseringstekniker för att i detalj kunna förstå vilka 
genmutationer som ligger bakom de olika formerna. 
Den informationen kan vi sedan använda för att dela 
in patienter i olika riskgrupper och se vilka som har 
nytta av en viss behandling, något som det i dagsläget 
finns begränsade möjligheter till. Mitt mål är att alla 
KLL-patienter så småningom ska få en individan­
passad läkemedelsbehandling.

En gyllene era för cancergenetiker
– Det är en gyllene tidsålder för oss genetiker där vi förstår alltmer om viktiga genetiska 
förändringar vid cancer. Vi kommer inte att lösa alla gåtor men utvecklingen går fort, 
inte minst inom cancerdiagnostiken, säger Richard Rosenquist Brandell, överläkare och 
professor i klinisk genetik vid Karolinska Institutet.

Richard Rosenquist Brandell hoppas 
kunna hitta markörer som kan 
påvisa om en behandling leder till 
att sjukdomen går tillbaka helt eller 
delvis, eller om den inte svarar alls 
på behandling.

Johanna Vernersson började som forskningssjukskö­
terska på Kliniska Prövningsenheten för 20 år sedan. 
Sedan dess har det hänt en hel del. Verksamheten,  
som tidigare tillhörde Radiumhemmet, har bytt namn  
till Cancerstudieenheten, Centrum för kliniska 
cancerstudier och är en del av Tema Cancers tema­
övergripande prövningsenhet på Karolinska Universi­
tetssjukhuset. Just nu pågår 330 kliniska cancerstudier 
inom ramen för verksamheten. 

En stor skillnad mot förr är att studierna har 
blivit allt mer komplexa.

– Vi gör till exempel allt fler first in human-stu­
dier, tester av läkemedel som tidigare inte har getts till 
människa. Det är spännande att vara med i dessa tidiga 
prövningar samtidigt som de är mycket avancerade 
och resurskrävande. Hon berättar att kliniska cancer­
studier av idag ofta är inriktade på ett visst genuttryck. 
Enheten har numera särskilda provtagningskoordina­
torer som hjälper till med den avancerade provtagning 
som krävs för den här typen av prövningar. 

– Vi kanske måste skicka iväg blod- eller tumör­
prov från 100 patienter i syfte att hitta tre patienter 
som passar i en studie. Ett resurskrävande arbete, 
men för patienterna som har det sökta genuttrycket 

kommer behandlingen att vara väldigt effektiv, därför 
är det viktigt att hitta just dessa patienter.

VIKTIG PUSSELBIT

Att Johanna blivit kvar i yrket i alla år beror mycket  
på de senaste årens framsteg inom cancerterapin.  
En utveckling som hon har följt på nära håll.

– Vår enhet hade hand om Sveriges första immun­
terapistudie som var inriktad mot malignt melanom. 
Resultatet blev en behandling som fullkomligt revo­
lutionerat terapiområdet och därmed livet för många 
tidigare dödsdömda patienter med olika cancer­
diagnoser. Det är fantastiskt att få vara en del av den 
utvecklingen. 

Den främsta uppgiften för Cancerstudieenheten 
menar hon är att skapa enkla och smidiga processer 
som gör att de kliniska forskarna kan ha så många 
patienter och studier som det bara går. 

– Läkarnas tid är en stor utmaning när det kom­
mer till klinisk forskning. Vår uppgift är att underlätta 
och ta ansvar för allt det administrativa runt studierna. 
Den pusselbiten är vårt bidrag till arbetet med att hitta 
nya effektiva behandlingar som hjälper cancerpatienter 
till ett bättre liv.

– Studier av nya läkemedel kan vara skillnaden mellan liv och död för en patient.  
Det vet vi inte från start men all information är viktig, även om ett preparat inte skulle 
vara så bra som förväntat, säger Johanna Vernersson, chef för Cancerstudieenheten.

Livsviktiga studier där all information räknas

Johanna Vernersson 
(mitten), chef för 

Cancerstudieenheten, 
tillsammans med Susanne 
Wallberg, enhetschef för 

CTO-enheten och Jeffrey 
Yachnin, enhetschef för 

Fas-I-enheten.
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Förvaltningsberättelse från styrelsen för  
Cancerföreningen i Stockholm
1 januari – 31 december 2019				     Organisationsnummer: 815200-2583

FÖRENINGENS ÄNDAMÅL
Cancerföreningen i Stockholm, bildad 1910, har till ända­
mål att verka för cancersjukdomarnas bekämpande inom vårt 
land och för det vetenskapliga studiet av dessa sjukdomar 
samt att mottaga och förvalta medel, som ställs till förfogande 
för detta ändamål. Föreningen har sitt säte i Stockholm.	

FRÄMJANDE AV ÄNDAMÅLET
Styrelsen har under räkenskapsåret beviljat anslag om 49 936 
tkr (43 237 tkr) samt återfört ej nyttjade anslag 2 706 tkr 
(607 tkr). Stöd ges till flera projekt som syftar till förbättrad 
diagnostik och behandling samt ökad kunskap om tumörers 
egenskaper. Vidare har anslag beviljats till studier av cancer i 
många organsystem, bland annat bröstcancer, lungcancer, 
gynekologisk cancer, malignt melanom, tumörer i centrala 
nervsystemet, kolorektalcancer, sarkom och leukemi. 
Föreningen ger även infrastrukturstöd till cancerforskningen 
vid Bioclinicum samt till Centrum för kliniska cancerstudier 
och är huvudfinansiär för projektet Personalised Cancer 
Medicin (PCM) som utvecklar individualiserad cancer­
behandling och europeiskt cancersamarbete. Vidare har 5 st 
forskartjänster 50% tillsatts under året för läkare verksamma 
inom cancerområdet.

GÅVOR OCH TESTAMENTEN
Under året har föreningen mottagit gåvor från allmänheten 
om 941 tkr (1 856 tkr) och testamenten om 2 167 tkr  
(2 520 tkr). Därutöver har anslag erhållits från externa stiftelser 
och fonder om 1 857 tkr (1 595 tkr).	

KAPITALFÖRVALTNING
Cancerföreningen i Stockholms största tillgång är ett  
omfattande värdepappersinnehav.

Syftet med detta kapital är att säkerställa att föreningen kan 
fullfölja sina långsiktiga forskningsåtaganden. Dessutom 
skall buffertkapitalet överbrygga påfrestningar i verksam­
heten och ogynnsamma värdeförändringar i föreningens för­
mögenhet. Cancerföreningen i Stockholm har ett av styrelsen 
beslutat placeringsreglemente. 

Enligt placeringsreglementet skall i ett normalläge värde­
pappersportföljen bestå av 60 procent aktier/aktierelaterade 
placeringar, samt 40 procent räntebärande och alternativa 
placeringar. Under förvaltningen kan den aktie/aktierelaterade 
andelen variera mellan 20 och 80 procent. Placeringar får 
inte ske i företag med huvudsaklig verksamhet inom fossila 
bränslen, vapen-, alkohol- och tobaksindustrin. Cancer­
föreningen i Stockholms placeringsreglemente återfinns i sin 
helhet på www.rahfo.se.

Marknadsvärdet för placeringstillgångarna uppgick till  
1 197 614 tkr (1 119 094 tkr) vid årets utgång. Portföljut­
vecklingen för året uppgick till 22,51 procent (-3,05 procent).

STYRELSEN
Styrelsen består av f d justitieråd Olle Stenman, ordförande; 
professor Bertil Hamberger, vice ordförande; professor  
Jonas Bergh, professor Yvonne Brandberg, sekreterare; 
professor Tina Dalianis, medicine doktor Lars Gatenbeck,  
f d justitieråd Johan Munck, professor Birgitta Sander och 
direktör Kurt Sjölander, skattmästare samt suppleanterna 
docent Svetlana Bajalica Lagercrantz, specialistläkare Karin 
Ekström Smedby och professor Pernilla Lagergren.	

Styrelsen har under året hållit fyra protokollförda samman­
träden. Förutom nämnda ordinarie styrelsesammanträden 
har styrelsen haft tre gemensamma sammanträden med 

styrelsen för Stiftelsen Konung Gustaf V:s Jubileumsfond 
angående forsknings- och kanslifrågor.

PLACERINGSRÅD
Medlemmarna i placeringsrådet är skattmästaren Kurt  
Sjölander, medicine doktor Lars Gatenbeck samt över­
intendent Jan Lindman (även huvudman i Stiftelsen Konung 
Gustaf V:s Jubileumsfond). Placeringsrådets uppgift är att 
följa och komma med råd om utveckling och avkastning av 
kapitalet samt säkerställa att förvaltningen följer placerings­
reglementet som årligen revideras av styrelsen. Rådet har 
även till uppgift att komma med förslag om förändringar i 
placeringspolicy, se över förvaltningsformerna och valet av för­
valtare. Placeringsrådet träffades vid fyra tillfällen under året.	

VETENSKAPLIGA NÄMNDEN
I vetenskapliga nämnden har under året ingått professor 
V Peter Collins, ordförande; professor Mattias Belting, 
professor Åke Borg, professor Rolf Hultcrantz, docent 
Birgitta Johansson, professor Beatrice Melin, professor Sten 
Nilsson, professor Ingela Turesson, professor Jan Zedenius 
och professor Anders Österborg. Vetenskaplig sekreterare 
har varit docent Anders Ullén. Vetenskapliga nämnden 
samarbetar med forskningsnämnden i Stiftelsen Konung 
Gustaf V:s Jubileumsfond.

VERKSAMHETEN
Cancerföreningen i Stockholm och Stiftelsen Konung 
Gustaf V:s Jubileumsfond marknadsförs under namnet 
Radiumhemmets Forskningsfonder och har ett gemensamt 
kansli. Kansliet administrerar även beviljade forskningsanslag 
i form av löne- och utgiftshantering. Cancerföreningen i 
Stockholm har utöver kansliets personal under året haft  
28 (32) anställda i forskningsprojekt. 	

Ett för de båda organisationerna gemensamt arbetsutskott, 

bestående av för Cancerföreningens räkning ordföranden, vice 
ordföranden och skattmästaren, har haft åtta sammanträden 
för gemensam beredning av ärenden i syfte att åstadkomma 
största möjliga samsyn och samordning. Generalsekreterare 
Maria Dollhopf slutade den sista juni. Karin Friman tillträdde 
sedan som ny generalsekreterare den 15 augusti 2019.

Cancerföreningen i Stockholm har 201 (212) medlemmar. 
Till medlem i föreningen kan styrelsen välja person som 
önskar främja föreningens syften.

Under året 2015 gjordes en genomgång av dokumentationen 
rörande samtliga donationer och testamentsförordnanden 
upptagna i Cancerföreningen i Stockholms donationskapital 
i syfte att klarlägga om det förekommer donationer eller legat 
som bör förvaltas och registreras som självständiga stiftelser 
enligt direktiv från Länsstyrelsen att samtliga stiftelser skall 
vara registrerade hos Länsstyrelsen.

Tre donationer Harald Jacobssons fond, Olga Ollens 
minnesfond och G o E Görloffs minnesfond har bedömts 
vara egna stiftelser och har registrerats i stiftelseregistret hos 
Länsstyrelsen i Stockholm under juni 2019.

De tre stiftelsernas kapital har brutits ut från Cancer­
föreningens egna kapital 2019-12-10. Föreningens 
donationskapital uppdelat i grundfonden och senare in- 
komna donationer har från begynnelsen specificerats per 
inkommen donation och kapitaliserats. Utifrån den 
specifikationen har det definierats hur stor procentandel i 
förhållande till hela donationskapitalet vardera stiftelse utgör. 
Respektive stiftelse tilldelas utifrån sin andel av, donations­
kapital, ackumulerade rearesultat, balanserade medel samt 
andel av övervärde. Den del som avsåg 2019 var vid 
tidpunkten för utbrytningen baserad på preliminära siffror 
och därför kommer ytterligare 609 tkr att föras över till de 
anknutna stiftelserna under 2020.

Beträffande föreningens resultat och ställning i övrigt hänvisas till bifogad resultat- och balansräkning med tillhörande noter.			 
	

FLERÅRSÖVERSIKT (tkr)

År 2019 2018 2017 2016 2015

Gåvor, testamenten 3 108 4 376 4 743 3 910 1 840

Erhållna externa anslag 1 857 1 595 1 604 1 680 3 426

Förvaltningsresultat 49 047 47 199 41 912 43 948 45 082

Årets resultat 38 128 46 470 23 247 14 081 39 004

Förmögenhet 1 101 326 1 022 055 1 098 319 1 021 882 971 836

Eget kapital 864 049 949 166 902 696 879 448 865 367

Beviljade och återförda anslag 47 230 42 630 41 264 38 116 31 932

Transaktionen genomfördes med likvida medel till respektive anknuten stiftelse. De tre stiftelserna samförvaltas hos SEB.	

Kapitaliserad urprungsdonation Andel Totalt värde

Harald Jacobssons fond 31 799 8,70% 103 663

O Olléns Minnesfond 4 003 1,09% 13 049

G o. E Görloffs Minnesfond 2 005 0,55% 6 535

123 247

*Donationskapital Ändamåls-
bestämda medel

Ackumulerat
realisations- 

resultat

Balanserade
medel

Belopp vid årets ingång 364 955 643 566 031 17 539

Årets resultat 38 128

Årets kapitalisering 4 396 8 -4 404

Årets realisationsresultat 36 329 -36 329

Utbrytning stiftelser -37 806 -84 764 -677

Ändamålsbestämda medel

Använt kapital -41 41

Belopp vid årets utgång 331 545 610 517 596 14 298

Summa eget kapital 864 049

FÖRÄNDRING EGET KAPITAL (tkr)

*Inom donationskapitalet finns det 62 fonder vilka har ett sammanlagt kapital uppgående till 37 564 tkr.

tkr
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Belopp i tkr Not 2019 2018

Föreningens intäkter

Gåvor, testamenten 3 108 4 376

Anslag från externa stiftelser och fonder 1 857 1 595

Summa intäkter 4 965 5 971

Föreningens kostnader

Beviljade anslag -47 230 -42 630

Förvaltningskostnader -523 -521

Övriga kostnader 1 -1 813 -2 029

Personalkostnader 2 -2 745 -2 986

Avskrivningar -17 -

Summa kostnader -52 328 -48 166

Verksamhetsresultat -47 363 -42 195

Finasiella poster

Aktieutdelningar 36 331 37 032

Räntor, obligationer 10 620 8 329

Premier optioner 665 1 382

Övriga poster 1 547 21

Realisationsvinster 38 340 43 273

Realisationsförluster -2 012 -1 372

Summa finansiella poster 85 491 88 665

ÅRETS RESULTAT 38 128 46 470

Resultaträkning Balansräkning
Belopp i tkr Not 2019-12-31 2018-12-31

TILLGÅNGAR

Materiella anläggningstillgångar

Inventarier 35 -

Summa materiella anläggningstillgångar 35 -

Finansiella anläggningstillgångar

Långfristiga värdepappersinnehav 3 960 337 1 046 204

Summa finansiella anläggningstillgångar 960 337 1 046 204

Summa anläggningstillgångar 960 372 1 046 204

Omsättningstillgångar

Kortfristiga fordringar

Övriga fordringar 1 269 1 523

Upplupna intäkter 1 064 1 548

Summa kortfristiga fordringar 2 333 3 071

Kassa och bank 19 132 6 752

Summa omsättningstillgångar 21 465 9 823

SUMMA TILLGÅNGAR 981 837 1 056 027

EGET KAPITAL OCH SKULDER

Fritt eget kapital

Donationskapital 331 545 364 953

Ändamålsbestämda medel 610 643

Ackumulerat realisationsresultat 517 596 566 031

Balanserade medel 14 298 17 539

Summa fritt eget kapital 864 049 949 166

Långfristiga skulder

Beviljade ej utbetalda anslag 4 32 875 30 130

Summa långfristiga skulder 32 875 30 130

Kortfristiga skulder

Leverantörsskulder 1 809 2 428

Beviljade ej utbetalda anslag 80 596 70 647

Övriga skulder 86 940

Upplupna kostnader och förutbetalda intäkter 2 422 2 716

Summa kortfristiga skulder 84 913 76 731

SUMMA EGET KAPITAL OCH SKULDER 981 837 1 056 027
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Årsredovisningen har upprättats enligt årsredovisningslagen 
(1995:1554) och BFNAR 2012:1 Årsredovisning och 
koncernredovisning (K3) och Giva Sveriges styrande rikt­
linjer för årsredovisning. 		     

VÄRDERING AV VÄRDEPAPPER   	  
Långfristiga värdepappersinnehav är upptagna till anskaff­
ningsvärde. Långfristiga värdepappersinnehav är kollektivt 
värderade då syftet med placeringarna är att uppnå risksprid­
ning. Värdet av utländska värdepapper, i utländsk valuta, har 
framräknats med den på utländsk börs noterade kursen och 
köpkursen per bokslutsdagen för respektive valuta. Kortfristiga 
placeringar värderas kollektivt enligt lägsta värdets princip då 
syftet med placeringarna är att uppnå riskspridning.	  

AKTIEOBLIGATIONER
Aktieobligationer redovisas till anskaffningsvärde. Garanterad 
avkastning redovisas som intäkt. Vinst/förlust redovisas som 
realisationsresultat.  	      

RÄNTEOBLIGATIONER      	  
Ränteobligationer redovisas till anskaffningsvärde. Garan­
terad avkastning redovisas som ränteintäkt och eventuell 
ej garanterad avkastning som övrig finansiell intäkt. Vinst/
förlust vid avyttring redovisas som realisationsresultat.	      

KÖPOPTIONER   	  
Föreningen utfärdar köpoptioner i syfte att öka utdelningsbar 
avkastning. Erhållen premie skuldförs tills optionen avslutats. 
Även vid lösen redovisas premien som övrig finansiell intäkt 
och läggs ej till försäljningspriset.		

ONOTERADE ANDELAR   	  
Onoterat innehav redovisas till anskaffningsvärde minskat 
med eventuell nedskrivning och värderas individuellt. I de 
fall marknadsvärdet understiger bokfört värde sker nedskriv­
ning till det lägre värdet.

ANLÄGGNINGSTILLGÅNGAR   	  
Materiella anläggningstillgångar skrivs av systematiskt över 
bedömd nyttjandeperiod.   	     	

FORDRINGAR   	  
Fordringar upptas till det belopp som efter individuell  
prövning beräknas bli betalt.   	     	  

SKULDER   	  
Beviljade anslag redovisas from 2019 över resultaträkningen 
samt skuldföres i balansräkningen vid beslutstillfället fördelat 
på kortfristiga om förfallotidpunkten är inom 12 månader 
respektive långfristiga skulder om förfallotiden är efter 12 
månader. Leverantörsskulder och andra rörelseskulder med 
kort löptid redovisas till nominellt värde.

GÅVOR, TESTAMENTEN OCH ANSLAG 
Gåvor, testamenten och anslag redovisas som intäkter över 
resultaträkningen.   	     	  

EGET KAPITAL   	  
Eget kapital utgörs av ursprungligt donationskapital, senare 
donerat kapital samt ackumulerad kapitalisering, ackumu­
lerat realisationsresultat och balanserade medel. Den del 
av årets resultat som avser realisationsvinst/-förlust samt 
eventuell nedskrivning/återförd nedskrivning omförs till ack­
umulerat realisationsresultat. Kapitalisering görs med 10% av 
årets resultat-realisationsresultat-gåvor. Det belopp som skall 
kapitaliseras förs till donationskapital. Resterande del av årets 
resultat redovisas mot balanserade medel.	      

FÖRMÖGENHET   	  
Föreningens förmögenhet definieras som värdepapper upp­
tagna till marknadsvärde och övriga tillgångar upptagna till 
bokfört värde minskat med skulder.		         

PENSIONSPREMIER   	  
Förmånsbestämda pensionsplaner där en pensionspremie 
betalas redovisas som avgiftsbestämda planer i enlighet med 
förenklingsregeln i BFNAR 2012:1.	

FÖRVALTNINGSRESULTAT   	  
Förvaltningsresultat definieras som utdelningar och räntor 
samt gåvor med avdrag för förvaltningskostnader, övriga 
kostnader och personalkostnader.	  

KANSLIKOSTNADER   	  
Enligt överenskommelse skall de kostnader som avser 
driften för kansliet delas med Stiftelsen Konung Gustaf V:s 
Jubileumsfond. Kostnader skall delas 70/30 och marknads­
föringskostnader delas 50/50.			 
		

Redovisnings- och värderingsprinciper Noter belopp i tkr

Not 1 Övriga kostnader 2019 2018

Kanslikostnader 1 036 1 213

Marknadsföring, reklam och PR 777 816

1 813 2 029

Not 2 Anställda och  
personalkostnader

Löner och andra ersätttningar

Styrelsearvoden 284 276

Nämndarvoden 346 216

Generalsekreterare 396 518

Övriga anställda 976 886

2 002 1 896

Sociala kostnader 743 1 090

(varav pensionskostnader) (176) (422)

2 745 2 986

Antal anställda	 3 st	 3 st

Antal styrelseledamöter 	 9 st	 9 st
Varav kvinnor	 34%	 34%
Varav män	 66%	 66%

Av pensionskostnaderna avser 41 tkr (297 tkr)		
Cancerföreningen i Stockholms generalsekreterare.		

Personalkostnader för kansliet avser 70 % av den totala personalkostnaden 
för det gemensamma kansliet med Konung Gustaf V:s Jubileumsfond.

Personalkostnader via forskningsanslag

Löner och andra ersättningar via anslag uppgår till 13 211 tkr (14 155 tkr), 
pensionskostnad 2 139 tkr (2 343 tkr) och sociala avgifter  
3 951 tkr (4 195 tkr). Medelantalet anställda i forskningsanslag uppgår till 
28 (32) personer.

Cancerföreningen i Stockholm administrerar beviljade forskningsanslag 
bl a genom hantering av löner. Lönekostnader genom beviljade 
forskningsanslag redovisas i balansräkningen som minskning av beviljade 
ej utbetalda anslag. Semesterlöneskuld redovisas i balansräkningen, 
förändring redovisas över beviljade ej utbetalda anslag.

Not 3 Långfristiga  
värdepappersinnehav  

2019-12-31 2018-12-31

Ingående anskaffningsvärden 1 046 204 949 795

Investeringar 198 619 400 038

Försäljningar -284 178 -303 310

Årets periodisering av över-/underkurs -309 -319

Utgående ackumulerade 
anskaffningsvärden

960 336 1 046 204

Utgående bokfört värde 960 336 1 046 204

Not 3 Långfristiga  
värdepappersinnehav forts. 

2019-12-31 2018-12-31

Aktier
Bokfört värde 348 189 393 587

Marknadsvärde 468 884 437 110

Aktiefonder

Bokfört värde 235 348 262 969

Marknadsvärde 355 621 303 597

Obligationer

Bokfört värde 255 703 247 737

Marknadsvärde 255 781 244 552

Räntefonder

Bokfört värde 121 097 141 130

Marknadsvärde 117 328 133 835

Onoterade andelar

Bokfört värde - 782

Summa bokfört värde 960 337 1 046 205

Summa marknadsvärde 1 197 614 1 119 094

Not 4 Långfristiga skulder 

Beviljade ej utbetalda anslag, utbetalas 
inom två år	

23 675 21 755

Beviljade ej utbetalda anslag, utbetalas 
inom tre år	

9 200 8 375

32 875 30 130

Not 5 Ställda säkerheter och eventualförpliktelser

Ställda säkerheter Inga Inga

Eventualförpliktelser

Investeringsåtaganden 2 810 2 810

2 810 2 810

Året har inletts med en pandemi (covid-19) vilket har påverkat stora delar 
av världen, vi följer utvecklingen och hur det påverkar marknadsvärdet 
för finansiella tillgångar. Men det kommer inte att förhindra föreningen 
från att fullfölja sina åtaganden för verksamheten 2020.

Som en konsekvens av att strålbehandlingen vid Karolinska sjukhuset 
flyttar till nya lokaler i NKS har sjukhuset under våren 2019 avvecklat sin 
verksamhet i hus P8. Fonderna, som var en finansiär då hus P8 byggdes, 
har sedan huset färdigställdes sitt kansli på tredje våningen. Sjukhusets 
återförande av lokalerna kommer att medföra att även kansliet måste 
flytta till andra lokaler, något som kommer att innebära framtida 
hyreskostnader.
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Revisionsberättelse

Ernst & Young AB

bland annat utifrån dessa risker och inhämtar revisionsbevis 
som är tillräckliga och ändamålsenliga för att utgöra en 
grund för våra uttalanden. Risken för att inte upptäcka en 
väsentlig felaktighet till följd av oegentligheter är högre än 
för en väsentlig felaktighet som beror på misstag, eftersom 
oegentligheter kan innefatta agerande i maskopi, förfalsk­
ning, avsiktliga utelämnanden, felaktig information eller 
åsidosättande av intern kontroll.

• Skaffar vi oss en förståelse av den del av föreningens interna 
kontroll som har betydelse för vår revision för att utforma 
granskningsåtgärder som är lämpliga med hänsyn till om­
ständigheterna, men inte för att uttala oss om effektiviteten  
i den interna kontrollen.

• Utvärderar vi lämpligheten i de redovisningsprinciper som 
används och rimligheten i styrelsens uppskattningar i redo­
visningen och tillhörande upplysningar. 

• Drar vi en slutsats om lämpligheten i att styrelsen använder 
antagandet om fortsatt drift vid upprättandet av årsredovis­
ningen. Vi drar också en slutsats, med grund i de inhämtade 
revisionsbevisen, om det finns någon väsentlig osäkerhets­
faktor som avser sådana händelser eller förhållanden som 
kan leda till betydande tvivel om föreningens förmåga att 
fortsätta verksamheten. Om vi drar slutsatsen att det finns en 
väsentlig osäkerhetsfaktor, måste vi i revisionsberättelsen fästa 
uppmärksamheten på upplysningarna i årsredovisningen om 
den väsentliga osäkerhetsfaktorn eller, om sådana upplysning­
ar är otillräckliga, modifiera uttalandet om årsredovisningen. 
Våra slutsatser baseras på de revisionsbevis som inhämtas 
fram till datumet för revisionsberättelsen. Dock kan framtida 
händelser eller förhållanden göra att en förening inte längre 
kan fortsätta verksamheten. 

• Utvärderar vi den övergripande presentationen, strukturen 
och innehållet i årsredovisningen, däribland upplysningarna, 
och om årsredovisningen återger de underliggande transak­
tionerna och händelserna på ett sätt som ger en rättvisande 
bild. Vi måste informera styrelsen om bland annat revision­
ens planerade omfattning och inriktning samt tidpunkten för 
den. Vi måste också informera om betydelsefulla iakttagelser 
under revisionen, däribland de eventuella betydande brister i 
den interna kontrollen som vi identifierat.

RAPPORT OM ANDRA KRAV ENLIGT LAGAR 
OCH ANDRA FÖRFATTNINGAR

Uttalande

Utöver vår revision av årsredovisningen har vi även utfört 
en revision av styrelsens förvaltning av Cancerföreningen 
i Stockholm för år 2019. Vi tillstyrker att föreningssam­
manträdet beviljar styrelsens ledamöter ansvarsfrihet för 
räkenskapsåret.

Grund för uttalande

Vi har utfört revisionen enligt god revisionssed i Sverige. Vårt 
ansvar enligt denna beskrivs närmare i avsnittet Revisorns ansvar. 
Vi är oberoende i förhållande till föreningen enligt god revisors­
sed i Sverige och har i övrigt fullgjort vårt yrkesetiska ansvar 
enligt dessa krav. Vi anser att de revisionsbevis vi har inhämtat är 
tillräckliga och ändamålsenliga som grund för vårt uttalande.

Styrelsens ansvar

Det är styrelsen som har ansvaret för förvaltningen.

Revisorns ansvar

Vårt mål beträffande revisionen av förvaltningen, och därmed 
vårt uttalande om ansvarsfrihet, är att inhämta revisionsbevis 
för att med en rimlig grad av säkerhet kunna bedöma om 
någon styrelseledamot i något väsentligt avseende företagit 
någon åtgärd eller gjort sig skyldig till någon försummelse som 
kan föranleda ersättningsskyldighet mot föreningen. Rimlig 
säkerhet är en hög grad av säkerhet, men ingen garanti för att 
en revision som utförs enligt god revisionssed i Sverige alltid 
kommer att upptäcka åtgärder eller försummelser som kan 
föranleda ersättningsskyldighet mot föreningen. Som en del av 
en revision enligt god revisionssed i Sverige använder vi profes­
sionellt omdöme och har en professionellt skeptisk inställning 
under hela revisionen. Granskningen av förvaltningen grundar 
sig främst på revisionen av räkenskaperna. Vilka tillkommande 
granskningsåtgärder som utförs baseras på vår professionella 
bedömning med utgångspunkt i risk och väsentlighet. Det 
innebär att vi fokuserar granskningen på sådana åtgärder, 
områden och förhållanden som är väsentliga för verksamheten 
och där avsteg och överträdelser skulle ha särskild betydelse för 
föreningens situation. Vi går igenom och prövar fattade beslut, 
beslutsunderlag, vidtagna åtgärder och andra förhållanden som 
är relevanta för vårt uttalande om ansvarsfrihet.

Till föreningssammanträdet i Cancerföreningen i Stockholm, org.nr 815200-2583 

	 Jens Karlsson	 Thomas Lönnström
	 Auktoriserad revisor	 Auktoriserad revisor

RAPPORT OM ÅRSREDOVISNINGEN
Uttalanden

Vi har utfört en revision av årsredovisningen för årsredovis­
ningen för Cancerföreningen i Stockholm för år 2019.  
Enligt vår uppfattning har årsredovisningen upprättats i 
enlighet med årsredovisningslagen och ger en i alla väsentliga 
avseenden rättvisande bild av föreningens finansiella ställning 
per den 31 december 2019 och av dess finansiella resultat för 
året enligt årsredovisningslagen. Förvaltningsberättelsen är 
förenlig med årsredovisningens övriga delar. 

Grund för uttalanden

Vi har utfört revisionen enligt International Standards on 
Auditing (ISA) och god revisionssed i Sverige. Vårt ansvar 
enligt dessa standarder beskrivs närmare i avsnittet Revisorns 
ansvar. Vi är oberoende i förhållande till föreningen enligt 
god revisorssed i Sverige och har i övrigt fullgjort vårt yrkes­
etiska ansvar enligt dessa krav. Vi anser att de revisionsbevis 
vi har inhämtat är tillräckliga och ändamålsenliga som grund 
för våra uttalanden.

Styrelsens ansvar

Det är styrelsen som har ansvaret för att årsredovisningen 
upprättas och att den ger en rättvisande bild enligt årsre­
dovisningslagen. Styrelsen ansvarar även för den interna 
kontroll som den bedömer är nödvändig för att upprätta en 
årsredovisning som inte innehåller några väsentliga felaktig­
heter, vare sig dessa beror på oegentligheter eller på misstag. 
Vid upprättandet av årsredovisningen ansvarar styrelsen för 

bedömningen av föreningens förmåga att fortsätta verksam­
heten. De upplyser, när så är tillämpligt, om förhållanden 
som kan påverka förmågan att fortsätta verksamheten och  
att använda antagandet om fortsatt drift. Antagandet om 
fortsatt drift tillämpas dock inte om beslut har fattats om att 
avveckla verksamheten.

Revisorns ansvar

Våra mål är att uppnå en rimlig grad av säkerhet om att 
årsredovisningen som helhet inte innehåller några väsentliga 
felaktigheter, vare sig dessa beror på oegentligheter eller på 
misstag, och att lämna en revisionsberättelse som innehåller 
våra uttalanden. Rimlig säkerhet är en hög grad av säkerhet, 
men är ingen garanti för att en revision som utförs enligt ISA 
och god revisionssed i Sverige alltid kommer att upptäcka 
en väsentlig felaktighet om en sådan finns. Felaktigheter kan 
uppstå på grund av oegentligheter eller misstag och anses 
vara väsentliga om de enskilt eller tillsammans rimligen kan 
förväntas påverka de ekonomiska beslut som användare fattar 
med grund i årsredovisningen. Som del av en revision enligt 
ISA använder vi professionellt omdöme och har en professio­
nellt skeptisk inställning under hela revisionen.  
Dessutom:  

• Identifierar och bedömer vi riskerna för väsentliga felaktig­
heter i årsredovisningen, vare sig dessa beror på oegentlighe­
ter eller på misstag, utformar och utför granskningsåtgärder 

Revisionsberättelsen avser den formella årsredovisningshandlingen på sidorna 16 – 22 i detta dokument och är en kopia av den revisionsberättelse som avlämnades i maj 2020.

Olle Stenman
ordförande

Tina Dalianis Lars Gatenbeck

Birgitta Sander Bertil Hamberger Yvonne Brandberg

Jonas Bergh Johan Munck Kurt Sjölander

Stockholm 2020-04-24
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§ 1 Cancerföreningen i Stockholm har till ändamål att verka 
för cancersjukdomarnas bekämpande inom vårt land och 
för det vetenskapliga studiet av dessa sjukdomar samt att 
mottaga och förvalta medel, som ställs till förfogande för 
detta ändamål.

§ 2 Föreningen består av medlemmar och hedersmedlemmar.

§ 3 Till medlem i föreningen kan styrelsen välja person som 
önskar främja föreningens syften. En medlem som bryter 
mot stadgarna eller som uppenbarligen skadar föreningen 
eller motverkar dess intressen och ändamål kan av styrelsen 
uteslutas ur föreningen.

§ 4 Person som på ett betydelsefullt sätt främjat föreningens 
ändamål kan på styrelsens förslag av föreningen kallas till 
hedersledamot.

§ 5 Föreningens styrelse består av minst sju och högst nio 
ledamöter.

Föreningen utser bland sina medlemmar styrelsens ordfö­
rande och övriga ledamöter samt tre suppleanter för dem. 
Styrelsen utser inom sig vice ordförande, sekreterare och 
skattmästare. Styrelsens ledamöter och suppleanter utses 
för minst tre år. Minst fyra av ledamöterna skall vara läkare. 
Styrelsen, som har att tillse att föreningens verksamhet mot­
svarar dess ändamål, företräder föreningen samt förvaltar dess 
tillgångar och andra angelägenheter. Till sitt förfogande har 
styrelsen och den i § 8 omnämnda vetenskapliga nämnden 
ett gemensamt kansli.

§ 6 Styrelsen håller ordinarie sammanträden i maj eller juni 
och i oktober eller november varje år på dagar, som ordfö­
randen bestämmer, och efter kallelse, som utsänds minst två 
veckor i förväg. Extra styrelsesammanträde hålls, när ordfö­
randen finner anledning därtill eller det skriftligen begärs av 
minst två styrelseledamöter. Kallelse till sådant sammanträde 
ombesörjs av ordföranden. Styrelsen är beslutför, om fem 
ledamöter är närvarande. Vid lika röstetal äger ordföranden 
utslagsröst.

§ 7 Varje medlem av föreningen får framställa förslag till 
styrelsen om skötseln av föreningens angelägenheter. Det 
åligger styrelsen att snarast pröva sådant förslag. Förslag, som 
är avsett att prövas vid nästkommande ordinarie förenings­
sammanträde, skall skriftligen inlämnas till styrelsen senast 
den 1 april.

§ 8 För att bereda styrelsens behandling av anslagsärenden 
och ärenden av vetenskaplig natur skall föreningens styrelse 

tillsätta en vetenskaplig nämnd bestående av tio ledamöter. 
Mandattiden skall vara tre år. Avgår ledamot före man­
dattidens utgång skall ny ledamot utses för återstoden av 
mandattiden. Ledamot får inte utses på nytt för en längre 
sammanlagd tid än sex år i följd. Därefter får nytt förordnan­
de ges först sedan minst ett år förflutit.

Efter hörande av nämnden utser föreningens styrelse inom 
nämnden ordförande. Nämndens medlemmar får inte vara 
ledamöter i föreningens styrelse. Vetenskapliga nämnden 
sammanträder på kallelse av ordföranden. Nämnden är 
beslutför om fem ledamöter är närvarande. Som nämndens 
beslut gäller den mening som de flesta enar sig om eller, vid 
lika röstetal, den mening som ordföranden biträder.

§ 9 Styrelsens förvaltning och föreningens räkenskaper skall 
för varje räkenskapsår granskas av två revisorer. Revisorerna 
och två suppleanter för dem utses av föreningen för en tid av 
ett år. En av revisorerna och en av suppleanterna skall vara 
auktoriserad.

§ 10 För föreningen är kalenderåret räkenskapsår. Efter 
räkenskapsårets slut skall före utgången av mars förening­
ens räkenskaper tillsammans med styrelsens berättelse över 
föreningens verksamhet under räkenskapsåret lämnas till 
revisorerna.

§ 11 Ordinarie sammanträde med föreningens medlemmar 
hålls varje år i maj eller juni på dag som styrelsen bestäm­
mer. Kallelse till föreningssammanträde sker genom brev till 
medlemmarna minst sju dagar i förväg.

§ 12 Vid föreningssammanträde har varje medlem en röst. 
Medlem får inte överlåta sin rösträtt på annan och inte 
heller rösta genom ombud. Omröstning sker öppet, om inte 
föreningen beslutar annat. Utfaller rösterna lika, gäller den 
mening som biträds av ordföranden vid sammanträdet. Val 
avgörs dock vid lika röstetal genom lottning.

§ 13 Vid föreningssammanträde förs protokoll av styrelsens 
sekreterare eller, vid förfall för denne, av den som föreningen 
utser.

§ 14 Vid ordinarie föreningssammanträde behandlas följande 
ärenden.

1.	val av ordförande vid sammanträdet,
2.	val av två personer som jämte ordföranden vid samman­

trädet skall justera det däröver upprättade protokollet,
3.	styrelsens verksamhetsberättelse och revisionsberättelsen 

Cancerföreningen i Stockholms stadgar
Antagna vid sammanträde den 23 maj 1919 och ändrades 26 maj 2015.

för det senaste räkenskapsåret jämte fråga om ansvarsfrihet 
för styrelsen,

4.	val av ordförande i föreningens styrelse,
5.	val av övriga ledamöter i styrelsen och suppleanter för dem,
6.	val av revisorer och revisorssuppleanter,
7.	frågor som väckts enligt § 7.

§ 15 Extra föreningssammanträde utlyses vid behov av fören­
ingens styrelse. Styrelsen skall snarast möjligt kalla medlem­
marna till extra föreningssammanträde, om sådant skriftligen 
begärts av minst en tredjedel av föreningens medlemmar.

§ 16 Förslag av medlem i föreningen om ändring av dessa 
stadgar skall skriftligen tillställas föreningens styrelse, som 
skall framlägga förslaget till beslut vid nästa ordinarie för­
eningssammanträde. Väcker styrelsen förslag till ändring av 
stadgarna, skall förslaget framläggas till beslut på ordinarie 
föreningssammanträde. Ändring av stadgarna kan beslutas 
endast om minst två tredjedelar av de medlemmar som 
röstar vid föreningssammanträdet biträder beslutet. För att 
bli gällande skall de beslutade stadgeändringarna bekräftas 
av minst två tredjedelar av de röstande vid ett följande extra 
eller ordinarie föreningssammanträde.

I kallelse till sammanträde, där ärende om ändring av stad­
garna skall förekomma, skall detta framgå av kallelsen.

§ 17 För den händelse föreningen upphör medan den ännu 
har tillgångar, skall tillgångarna disponeras på sätt som 
överensstämmer med föreningens ändamål. Medlem skall 
inte kunna göra anspråk på någon del av egendomen.
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Nya anslag beviljade av
Cancerföreningen i Stockholm

Övriga strukturstöd			 

Strukturstöd Centrum för kliniska cancerstudier 2 100

Infrastrukturstöd till cancerforskning Tema Cancer/Bioclinicum 7 350

Patientbefrämjande insatser Tema Cancer 75

Seminarieanslag Tema Cancer 125

PCM-programmet 14 053

Överläkarfonden 664

Forsgrenska fonden 492

Reseanslag cancerkongresser 1 686

Denniz Pops minnesfond 41

Forskningstjänster 3 500

Professur 400

Summa beviljade medel 49 936

tkrtkr

BARNTUMÖRER 

Arsenian Henriksson Marie Targeting microRNAs and metabolism for personalized treatment in childhood neuroblastoma. 600

Johnsen John Inge Characterization of the molecular landscape of neuroblastoma as a tool for targeted therapies. 1 050

Nordgren Ann Molecular and epidemiological studies of Childhood Cancer Predisposition. 600

CANCERREGISTRERING OCH EPIDEMIOLOGI

Johansson Anna Risks and clinical outcomes in young women with cancer during pregnancy. 500

GRUNDLÄGGANDE EGENSKAPER HOS ELAKARTADE TUMÖRER

Larsson Lars-Gunnar Targeting the MYC oncoprotein by inhibiting its interaction with the partner MAX. 600

GRUNDLÄGGANDE PRINCIPER FÖR BEHANDLING AV TUMÖRSJUKDOMAR

Ehnman Monika Omprogrammering av normala celler vid tillväxt och spridning av sarkom. 500

Herold Nikolas Bekämpa cytostatikaresistens vid hematologiska och solida tumörer. 500

Holmgren Lars A high throughput screening approach to target tumor plasticity and invasion. 1 000

Larsson Olle Studies on nuclear IGF-1R in cancer and molecular investigation of synovial sarcomas. 1 200

Patarroyo Manuel Malignancy-associated tumor laminins as novel therapeutic targets. 400

GYNEKOLOGISKA TUMÖRER

Mattsson Jonas Preclinical model of ovarian cancer and mesothelin directed CAR T cells. 400

LEUKEMI, LYMFOMSJUKDOMAR OCH MYELOM

Alici Evren New therapeutic approaches in multiple myeloma - Prevention and treatment of relapse. 900

Qian Hong Benmärgens mikromiljö i kronisk myeloisk leukemi - betydelsen för leukemiska stamcellers  
överlevnad och läkemedelsresistens.

900

Walfridsson Julian A novel approach for discovering optimal therapeutic targets against acute myeloid leukemia. 500

Warpman Berglund Ulrika Targeting nucleotide metabolism in AML. 500

PSYKOSOCIAL ONKOLOGI, OMVÅRDNAD OCH HÄLSOEKONOMI

Eriksson Lars E Kombinerade perspektiv från den upplevda kroppen och den biologiska kroppen för att underlätta 
diagnos av lungcancer och följa behandlingssvar.

500

TUMÖRER I HORMONPRODUCERANDE ORGAN (ENDOKRINA TUMÖRER)

Juhlin Christofer Kliniska och molekylärbiologiska studier av endokrina tumörer och sarkom samt fortsatt  
uppbyggnad av biobank. 

1 800

Löhr Matthias In vitro models for personalised pancreatic cancer treatment. 1 800

Sallberg Chen Margaret Oral Microbiome and Immunity in Early Pancreatic Cancer. 400

TUMÖRER I MAG-TARMKANALEN (GASTROINTESTINALA TUMÖRER)

Glimelius Bengt Prognostiska och prediktiva behandlingsstudier vid rektalcancer. 500

ÖRON- NÄSA- HALSTUMÖRER OCH LUNGCANCER

Lain Sonia Personalised Medicine to Exploit Vulnerabilities in Non-Small Cell Lung Cancer. 600

Viktorsson Kristina Ephrin and Eph Receptors -discovery of novel biomarkers and therapeutic approaches for  
lung cancer.

1 200

TUMÖRER I CENTRALA NERVSYSTEMET (CNS)

Joseph Bertrand Exploiting glioma-induced microglia reprogramming to combat glioma tumors. 1 000

ÄRFTLIG CANCER

Lindblom Annika Cancer Predisposition, Prevention and Treatment. 1 500
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Stiftelsen Konung Gustaf V:s Jubileumsfond

Ordförande 
Cecilia Schelin Seidegård
landshövding 
Utsedd av H M Konungen

LEDAMÖTER, UTSEDDA AV 
HUVUDMÄNNEN

Johan Hansson professor
Dag Larsson riksdagsledamot
Carola Lemne docent
Olle Stenman f d justitieråd
Utsedd av styrelsen för Cancerföreningen 
i Stockholm

SUPPLEANTER, UTSEDDA AV 
HUVUDMÄNNEN

Katarina Le Blanc professor
Harriet Wallberg professor
Svetlana Bajalica Lagercrantz docent
Utsedd av styrelsen för 
Cancerföreningen i Stockholm 

Kurt Sjölander direktör, skattmästare 
(adjungerad ledamot)	
Håkan Mellstedt professor, sekreterare

FORSKNINGSNÄMND

V Peter Collins professor, ordförande
Rolf Hultcrantz professor
Rolf Larsson professor
Mef Nilbert professor
Sten Nilsson professor
Anders Österborg professor

VETENSKAPLIG SEKRETERARE

Anders Ullén docent

 
 
 
 
 
 

REVISORER, UTSEDDA AV 
HUVUDMÄNNEN

Jens Karlsson auktoriserad revisor
Thomas Lönnström auktoriserad revisor

REVISORSSUPPLEANTER

Suzanne Messo auktoriserad revisor
Jeff Erici auktoriserad revisor

AV H M KONUNGEN UTSEDDA 
HUVUDMÄN 2019 – 2024

Alexandra Charles von Hofsten grundare
Anders Ekblom docent
Gösta Gahrton professor
Lars Gatenbeck medicine doktor
Mats Guldbrand civilekonom
Birgitta Gunneflo verkställande direktör

Ann-Cathrine Haglund f landshövding
Jan-Inge Henter professor
Lars-Erik Holm docent
Mora Kallner docent
Hans Karlander direktör
Ulf Lagerström direktör
Carola Lemne docent
Jan Lindman överintendent
Brita Löfgren Lewin skattejurist
Marianne af Malmborg f d generalsekreterare
Anna Martling professor
Håkan Mellstedt professor
Johan Munck f d justitieråd
Peter Möller livmedikus
Göran Stiernstedt docent
Eva Swartz Grimaldi ordförande
Bengt Telland överintendent
Christine-Charlotte Treschow civilekonom
Harriet Wallberg professor

Dag LarssonHåkan Mellstedt Katarina Le BlancJohan Hansson Kurt Sjölander Harriet WallbergCecilia Schelin SeidegårdCarola Lemne Svetlana Bajalica LagercrantzOlle Stenman

RESENÄMND 

Jan-Erik Frödin docent
Anders Ullén docent, vetenskaplig 
sekreterare
Elisabeth Åvall-Lundqvist professor
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Förvaltningsberättelse från styrelsen för  
Stiftelsen Konung Gustaf V:s Jubileumsfond

STIFTELSENS ÄNDAMÅL
Konung Gustaf V:s Jubileumsfond, bildad 1929 efter en  
riksinsamling 1928, har till ändamål att bekämpa cancersjuk­
domarna inom Sverige genom att understödja uppförande 
och utrustning av vårdanstalter för cancersjuka samt befräm­
jande av det vetenskapliga studiet av cancersjukdomarna. 
Stiftelsen har sitt säte i Stockholm.

FRÄMJANDE AV ÄNDAMÅLET
Styrelsen har under räkenskapsåret beviljat forskningsan­
slag om 28 547 tkr (25 869 tkr). Stöd ges till flera projekt 
som syftar till förbättrad diagnostik och behandling samt 
ökad kunskap om tumörers egenskaper. Vidare har anslag 
beviljats till studier av cancer i många organsystem, bland 
annat bröstcancer, lungcancer, gynekologisk cancer, malignt 
melanom, tumörer i centrala nervsystemet, kolorektalcancer, 
sarkom och leukemi. Stiftelsen ger även infrastrukturstöd 
till cancerforskningen vid Bioclinicum samt till Centrum för 
kliniska cancerstudier och är huvudfinansiär för projektet 
Personalised Cancer Medicin (PCM) som utvecklar indivi­
dualiserad cancerbehandling och europeiskt cancersamarbete. 
Vidare har 5 st forskartjänster 50% tillsatts under året för 
läkare verksamma inom cancerområdet.   

GÅVOR OCH TESTAMENTEN
Under året har stiftelsen mottagit gåvor från allmänheten  
om 227 tkr (306 tkr) och testamenten om 15 629 tkr  
(5 529 tkr). Därutöver har anslag erhållits från externa  
stiftelser och fonder om 2 471 tkr (2 363 tkr).   

KAPITALFÖRVALTING 
Stiftelsen Konung Gustaf V:s Jubileumsfonds största tillgång 
är ett omfattande värdepappersinnehav.

Syftet med detta kapital är att säkerställa att stiftelsen kan 
fullfölja sina långsiktiga forskningsåtaganden. Dessutom 
skall buffertkapitalet överbrygga påfrestningar i verksam­
heten och ogynnsamma värdeförändringar i stiftelsens 
förmögenhet. Stiftelsen Konung Gustaf V:s Jubileumsfond 
har ett av styrelsen beslutat placeringsreglemente. 

Enligt placeringsreglementet skall i ett normalläge värde­
pappersportföljen bestå av 60 procent aktier/aktierelaterade 
placeringar, samt 40 procent räntebärande och alternativa 
placeringar. Under förvaltningen kan den aktie/aktierelatera­
de andelen variera mellan 20 och 80 procent. Placeringar får 
inte ske i företag med huvudsaklig verksamhet inom fossila 
bränslen, vapen-, alkohol- och tobaksindustrin. Stiftelsen 
Konung Gustaf V:s Jubileumsfonds placeringsreglemente 
återfinns i sin helhet på www.rahfo.se.

Marknadsvärdet för placeringstillgångarna uppgick till  
676 589 tkr (619 878 tkr) vid årets utgång. Portföljutveck­
lingen för året uppgick till 25,41 procent (-2,60 procent). 

STYRELSEN
Styrelsen består av landshövding Cecilia Schelin Seidegård, 
ordförande; professor Johan Hansson, f d justitieråd Olle  
Stenman, riksdagsledamot Dag Larsson, docent Carola 
Lemne, suppleanterna professor Katarina Le Blanc,  

FLERÅRSÖVERSIKT (tkr)

År 2019 2018 2017 2016 2015

Gåvor, testamenten 15 856 5 835 2 962 10 681 1 148

Erhållna externa anslag 2 471 2 363 2 222 2 260 3 659

Förvaltningsresultat 39 976 29 153 23 913 31 103 20 687

Kapitalisering 2 164 2 096 1 886 1 817 1 588

Förmögenhet 607 504 558 357 595 050 559 621 514 674

Disponibla medel 40 457 64 109 62 683 73 421 60 405

Beviljade och återförda anslag	 27 954 25 869 32 978 18 027 16 782

Beträffande stiftelsens resultat och ställning i övrigt hänvisas till bifogad resultat- och balansräkning med tillhörande noter.			 
					   

1 januari – 31 december 2019			                     Organisationsnummer: 802005-0947

docent Svetlana Bajalica Lagercrantz samt professor Harriet 
Wallberg. Skattmästare har varit direktör Kurt Sjölander och 
sekreterare professor Håkan Mellstedt.

Styrelsen har under året hållit fyra protokollförda samman­
träden. Förutom nämnda ordinarie styrelsesammanträden 
har styrelsen haft tre gemensamma sammanträden med 
styrelsen för Cancerföreningen i Stockholm angående forsk­
nings- och kanslifrågor. 

PLACERINGSRÅD
Medlemmarna i placeringsrådet är skattmästaren Kurt 
Sjölander, överintendent Jan Lindman (huvudman) samt 
medicine doktor Lars Gatenbeck (även styrelseledamot i 
Cancerföreningen i Stockholm). Placeringsrådets uppgift är 
att följa och komma med råd om utveckling och avkastning av 
kapitalet samt säkerställa att förvaltningen följer placeringsreg­
lementet som årligen revideras av styrelsen. Rådet har även till 
uppgift att komma med förslag om förändringar i placerings­
policy, se över förvaltningsformerna och valet av förvaltare. 
Placeringsrådet träffades vid fyra tillfällen under året. 

FORSKNINGSNÄMNDEN
I forskningsnämnden har under året ingått professor V Peter 
Collins, ordförande; professor Rolf Hultcrantz, professor 
Rolf Larsson, professor Mef Nilbert, professor Sten Nilsson 
och professor Anders Österborg. Vetenskaplig sekreterare har 
varit docent Anders Ullén. Forskningsnämnden samarbetar 
med Vetenskapliga nämnden i Cancerföreningen i Stockholm. 

VERKSAMHETEN
Stiftelsen Konung Gustaf V:s Jubileumsfond och Cancerför­
eningen i Stockholm marknadsförs under namnet Radium­
hemmets Forskningsfonder och har ett gemensamt kansli. 
Kansliet administrerar även beviljade forskningsanslag i form 
av löne- och utgiftshantering. Stiftelsen Konung Gustaf V:s 

Jubileumsfond har utöver kansliets personal under året haft 
13 (11) anställda i forskningsprojekt. 

Ett för de båda organisationerna gemensamt arbetsutskott, 
bestående av för Jubileumsfondens räkning ordföranden och 
skattmästaren, har haft åtta sammanträden för gemensam 
beredning av ärenden i syfte att åstadkomma största möjliga 
samsyn och samordning. Generalsekreterare Maria Dollhopf 
slutade den sista juni. Karin Friman tillträdde sedan som ny 
generalsekreterare den 15 augusti 2019.

Under året 2015 gjordes en genomgång av dokumentationen 
rörande samtliga donationer och testamentsförordnanden 
upptagna i Stiftelsen Konung Gustaf V:s Jubileumsfonds 
donationskapital i syfte att klarlägga om det förekommer 
donationer eller legat som bör förvaltas och registreras som 
självständiga stiftelser enligt direktiv från Länsstyrelsen att 
samtliga stiftelser skall vara registrerade hos Länsstyrelsen.

Tre donationer E Janssons fond, Signe Lindegrens fond och 
Edith och Oscar B Wolgers fond har bedömts vara egna stif­
telser och har registrerats i stiftelseregistret hos Länsstyrelsen 
i Stockholm under juni 2019.

De tre stiftelsernas kapital har brutits ut från Jubileumsfon­
dens egna kapital 2019-12-10. Stiftelsens donationskapital 
uppdelat i grundfonden och senare inkomna donationer har 
från begynnelsen specificerats per inkommen donation och 
kapitaliserats. Utifrån den specifikationen har det definierats 
hur stor procentandel i förhållande till hela donationskapita­
let vardera stiftelse utgör. Respektive stiftelse tilldelas utifrån 
sin andel av, donationskapital, ackumulerade rearesultat, 
balanserade medel samt andel av övervärde. Den del som 
avsåg 2019 var vid tidpunkten för utbrytningen baserad på 
preliminära siffror och därför kommer ytterligare 68 tkr att 
föras över till de anknutna stiftelserna under 2020.

*Inom stiftelsekapitalet finns det 14 fonder vilka har ett sammanlagt kapital uppgående till 21 564 tkr.

*Stiftelsekapital Ackumulerat
realisations- 

resultat

Balanserade
medel

Belopp vid årets ingång 94 266 342 305 64 109

Beviljade anslag -28 547

Återförda anslag 593

Årets resultat 65 359

Omföring till / från bundet kapital

Utbrytning stiftelser			   -13 496 -74 277 -8 242

Årets kapitalisering 2 164 -2 164

Årets realisationsresultat 25 383 -25 383

Belopp vid årets utgång 82 934 293 411 65 725

Summa bundet/fritt eget kapital 376 345 65 725

FÖRÄNDRING EGET KAPITAL (tkr)

Transaktionen genomfördes med likvida medel till respektive anknuten stiftelse. De tre stiftelserna samförvaltas hos SEB. 

Kapitaliserad urprungsdonation Andel Totalt värde

E Janssons fond 5 813 6,17% 41 352

Signe Lindegrens fond 1 278 1,36% 9 096

E o O B Wolgers fond 6 405 6,79% 45 567

96 015 tkr



 Å R S B E R Ä T T E L S E  2 0 1 9  Stiftelsen Konung Gustaf V:s Jubileumsfond  Stiftelsen Konung Gustaf V:s Jubileumsfond   Å R S B E R Ä T T E L S E  2 0 1 9

Radiumhemmets Forskningsfonder • www.rahfo.se Radiumhemmets Forskningsfonder • www.rahfo.se 3332

Belopp i tkr Not 2019 2018

Stiftelsens intäkter

Aktieutdelningar 18 778 19 382

Räntor, obligationer 5 468 4 119

Premier optioner 396 618

Övriga finansiella intäkter 12 8

Gåvor, testamenten 15 856 5 835

Anslag från externa stiftelser och fonder 2 471 2 363

Summa intäkter 42 981 32 325

Stiftelsens kostnader

Förvaltningskostnader -352 -353

Övriga kostnader 1 -1 314 -1 384

Personalkostnader 2 -1 339 -1 436

Summa kostnader -3 005 -3 173

Förvaltningsresultat 39 976 29 152

Finansiella poster

Realisationsvinster 26 899 41 453

Realisationsförluster -1 516 -1 321

25 383 40 132

ÅRETS RESULTAT 65 359 69 284

Resultaträkning Balansräkning
Belopp i tkr Not 2019-12-31 2018-12-31

TILLGÅNGAR

Anläggningstillgångar

Finansiella anläggningstillgångar

Långfristiga värdepappersinnehav 3 511 155 562 202

Summa finansiella anläggningstillgångar 511 155 562 202

Summa anläggningstillgångar 511 155 562 202

Omsättningstillgångar

Kortfristiga fordringar

Övriga fordringar 500 966

Upplupna intäkter 589 756

Summa kortfristiga fordringar 1 089 1 722

Kassa och bank 12 115 11 388

Summa omsättningstillgångar 13 204 13 110

SUMMA TILLGÅNGAR 524 359 575 312

EGET KAPITAL OCH SKULDER

Eget kapital   

Bundet eget kapital 376 345 436 571

Fritt eget kapital 65 725 64 109

Summa eget kapital 442 070 500 680

Långfristiga skulder

Beviljade ej utbetalda anslag 4 17 166 20 736

Summa långfristiga skulder 17 166 20 736

Kortfristiga skulder

Leverantörsskulder 1 356 434

Beviljade ej utbetalda anslag 61 194 48 384

Övriga skulder 1 402 3 344

Upplupna kostnader och förutbetalda intäkter 1 171 1 734

Summa kortfristiga skulder 65 123 53 896

SUMMA EGET KAPITAL OCH SKULDER 524 359 575 312
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Årsredovisningen har upprättats enligt årsredovisningslagen 
(1995:1554) och BFNAR 2012:1 Årsredovisning och kon­
cernredovisning (K3) och Giva Sveriges styrande riktlinjer 
för årsredovisning. För att ge en mer rättvisande bild, är 
resultaträkningens uppställningsform anpassad till stiftelsens 
verksamhet där intäkterna utgörs av direktavkastning på 
finansiella tillgångar. Tillämpade principer är oförändrade 
från föregående år.

VÄRDERING AV VÄRDEPAPPER
Långfristiga värdepappersinnehav är upptagna till anskaff­
ningsvärde minskat med eventuell nedskrivning. Långfristiga 
värdepappersinnehav är kollektivt värderade då syftet med 
placeringarna är att uppnå riskspridning. I de fall mark­
nadsvärdet understiger bokfört värde görs nedskrivning till 
det lägre värdet. Kortfristiga placeringar värderas kollektivt 
enligt lägsta värdets princip då syftet med placeringarna är att 
uppnå riskspridning. Marknadsvärdet av direktinvesterade 
värdepapper, i utländsk valuta, har framräknats med den på 
utländsk börs noterade kursen och köpkursen per boksluts­
dagen på respektive valuta.

AKTIEOBLIGATIONER 
Aktieobligationer redovisas till anskaffningsvärde. Garanterad 
avkastning redovisas som intäkt. Vinst/förlust redovisas som 
realisationsresultat.

RÄNTEOBLIGATIONER
Ränteobligationer redovisas till anskaffningsvärde. Garan­
terad avkastning redovisas som ränteintäkt och eventuell ej 
garanterad avkastning som övrig finansiell intäkt. Vinst/för­
lust vid avyttring redovisas som realisationsresultat.

KÖPOPTIONER
Stiftelsen utfärdar köpoptioner i syfte att öka utdelningsbar 
avkastning. Erhållen premie skuldförs tills optionen avslutats. 
Vid förfall och kvittning redovisas premien som övrig 
finansiell intäkt. Även vid lösen redovisas premien som övrig 
finansiell intäkt och läggs ej till försäljningspriset.

ONOTERADE ANDELAR
Onoterade innehav redovisas till anskaffningsvärde minskat 
med eventuell nedskrivning och värderas individuellt. I de 
fall marknadsvärdet understiger bokfört värde sker nedskriv­
ning till det lägre värdet.

FORDRINGAR
Fordringar upptas till det belopp som efter individuell  
prövning beräknas bli betalt.

SKULDER
Beviljade anslag redovisas direkt mot fritt eget kapital. 
Anslagen skuldföres vid beslutstillfället och fördelas på 
kortfristiga om förfallotidpunkten är inom 12 månader 
respektive långfristiga om förfallotiden är efter 12 månader. 
Leverantörsskulder och andra rörelseskulder med kort  
löptid redovisas till nominellt värde.

GÅVOR, TESTAMENTEN OCH ANSLAG
Gåvor, testamenten och anslag redovisas som intäkter över 
resultaträkningen.

EGET KAPITAL
Eget kapital delas in i bundet och fritt eget kapital. Bundet 
eget kapital utgörs av stiftelsekapital (ursprungligt dona­
tionskapital, del av senare donerat kapital samt ackumulerad 
kapitalisering) och ackumulerat realisationsresultat, som ej är 
tillgängligt för utdelning. Fritt eget kapital utgörs av balan­
serade medel och årets resultat justerat för omföringar till/
från bundet eget kapital. Den del av årets resultat som avser 
realisationsvinst/-förlust samt eventuell nedskrivning/återförd 
nedskrivning omförs till bundet eget kapital. Kapitalisering 
görs med 10% av årets resultat-realisationsresultat-gåvor.  
Det belopp som skall kapitaliseras förs till bundet eget kapital. 
Resterande del av årets resultat redovisas som fritt eget kapital.

FÖRMÖGENHET
Stiftelsens förmögenhet definieras som värdepapper upptagna 
till marknadsvärde och övriga tillgångar upptagna till bokfört 
värde minskat med skulder.

PENSIONSPREMIER
Förmånsbestämda pensionsplaner där en pensionspremie 
betalas redovisas som avgiftsbestämda planer i enlighet med 
förenklingsregeln i BFNAR 2012:1.

KANSLIKOSTNADER
Enligt överenskommelse skall de kostnader som avser driften 
för kansliet delas med Cancerföreningen i Stockholm. 
Kostnader skall delas 30/70 och marknadsföringskostnader 
delas 50/50.

Redovisnings- och värderingsprinciper Noter belopp i tkr

Not 1 Övriga kostnader 2019 2018

Kanslikostnader 523 568

Marknadsföring, reklam och PR 791 816

1 314 1 384

Not 2 Anställda och  
personalkostnader

Löner och andra ersätttningar

Styrelsearvoden 201 190

Nämndarvoden 175 159

Generalsekreterare 170 222

Övriga anställda 439 378

985 949

Sociala kostnader 354 487

(varav pensionskostnader) (76) (181)

1 339 1 436

Antal anställda	 1 st	 1 st
		
Antal styrelseledamöter 	 5 st	 5 st
Varav kvinnor	 40%	 17%
Varav män	 60%	 83%

Av pensionskostnaderna avser 17 tkr (127 tkr) Jubileumsfonds 
generalsekreterare.	

Personalkostnader för kansliet avser 30 % av den totala personalkostnaden 
för det gemensamma kansliet med Cancerföreningen i Stockholm.

Personalkostnader via forskningsanslag

Löner och andra ersättningar via anslag uppgår till 5 477 tkr (4 708 tkr),
pensionskostnad 942 tkr (766 tkr) och sociala avgifter 1 592 tkr  
(1 262 tkr). Medelantalet anställda i forskningsanslag uppgår till  
13 (11) personer.

Konung Gustaf V:s Jubileumsfond administrerar beviljade 
forskningsanslag genom hantering av löner. Lönekostnader genom 
beviljade forskningsanslag redovisas i balansräkningen som minskning 
av beviljade ej utbetalda anslag. Semesterlöneskuld redovisas i 
balansräkningen, förändring redovisas över beviljade ej utbetalda anslag.

Not 3 Långfristiga 
värdepappersinnehav

2019-12-31 2018-12-31

Ingående anskaffningsvärden 562 201 512 994

Investeringar 118 002 228 470

Försäljningar -168 884 -179 088

Årets periodisering av över-/underkurs -165 -175

Utgående ackumulerade 
anskaffningsvärden

511 154 562 201

Not 3 Långfristiga 
värdepappersinnehav forts.

2019-12-31 2018-12-31

Aktier
Bokfört värde 190 437 211 062

Marknadsvärde 261 673 231 620

Aktier onoterade
Bokfört värde - 547
Marknadsvärde - 547

Aktiefonder
Bokfört värde 128 960 154 925
Marknadsvärde 221 385 193 727

Obligationer
Bokfört värde 133 912 120 686
Marknads värde 134 875 120 058

Räntefonder
Bokfört värde 57 846 74 981
Marknadsvärde 58 656 73 926

Summa bokfört värde 511 155 562 201

Summa marknadsvärde 676 589 619 878

Not 4 Långfristiga skulder

Reserverade medel för:

Professur Peter Strang, förfall 2022-12-31 366 866

Beviljade ej utbetalda anslag,  
betalas inom 2 år

12 000 14 270

Beviljade ej utbetalda anslag,  
betalas inom 3 år 

4 800 5 600

17 166 20 736

Not 5 Ställda säkerheter och eventualförpliktelser

Inga Inga

Not 6 Väsentliga händelser efter räkenskapsårets slut

Året har inletts med en pandemi (covid-19) vilket har påverkat stora delar 
av världen, vi följer utvecklingen och hur det påverkar marknadsvärdet 
för finansiella tillgångar. Men det kommer inte att förhindra stiftelsen från 
att fullfölja sina åtaganden för verksamheten 2020.

Som en konsekvens av att strålbehandlingen vid Karolinska sjukhuset 
flyttar till nya lokaler i NKS har sjukhuset under våren 2019 avvecklat sin 
verksamhet i hus P8. Fonderna, som var en finansiär då hus P8 byggdes, 
har sedan huset färdigställdes sitt kansli på tredje våningen. Sjukhusets 
återförande av lokalerna kommer att medföra att även kansliet måste 
flytta till andra lokaler, något som kommer att innebära framtida 
hyreskostnader.
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	 Jens Karlsson	 Thomas Lönnström
	 Auktoriserad revisor	 Auktoriserad revisor

Revisionsberättelse
Till styrelsen i Stiftelsen Konung Gustaf  V:s Jubileumsfond, org.nr 802005-0947 

RAPPORT OM ÅRSREDOVISNINGEN
Uttalanden

Vi har utfört en revision av årsredovisningen för Stiftelsen 
Konung Gustaf V:s Jubileumsfond för år 2019. 

Enligt vår uppfattning har årsredovisningen upprättats  
i enlighet med årsredovisningslagen och ger en i alla  
väsentliga avseenden rättvisande bild av stiftelsens finan­
siella ställning per den 31 december 2019 och av dess 
finansiella resultat för året enligt årsredovisningslagen. 
Förvaltningsberättelsen är förenlig med årsredovisningens 
övriga delar. Vi tillstyrker därför att resultaträkningen  
och balansräkningen fastställs. 

Grund för uttalanden

Vi har utfört revisionen enligt International Standards on 
Auditing (ISA) och god revisionssed i Sverige. Vårt ansvar 
enligt dessa standarder beskrivs närmare i avsnittet Revisorns 
ansvar. Vi är oberoende i förhållande till stiftelsen enligt god 
revisorssed i Sverige och har i övrigt fullgjort vårt yrkesetiska 
ansvar enligt dessa krav. Vi anser att de revisionsbevis vi har 
inhämtat är tillräckliga och ändamålsenliga som grund för 
våra uttalanden.

Styrelsens ansvar

Det är styrelsen som har ansvaret för att årsredovisningen 
upprättas och att den ger en rättvisande bild enligt årsre­
dovisningslagen. Styrelsen ansvarar även för den interna 
kontroll som de bedömer är nödvändig för att upprätta en 
årsredovisning som inte innehåller några väsentliga felaktig­
heter, vare sig dessa beror på oegentligheter eller på misstag. 
Vid upprättandet av årsredovisningen ansvarar styrelsen för 
bedömningen av stiftelsens förmåga att fortsätta verksam­
heten. Den upplyser, när så är tillämpligt, om förhållanden 
som kan påverka förmågan att fortsätta verksamheten och att 
använda antagandet om fortsatt drift. Antagandet om fortsatt 

drift tillämpas dock inte om styrelsen avser att likvidera 
stiftelsen, upphöra med verksamheten eller inte har något 
realistiskt alternativ till att göra något av detta. 

Revisorns ansvar

Våra mål är att uppnå en rimlig grad av säkerhet om att 
årsredovisningen som helhet inte innehåller några väsentliga 
felaktigheter, vare sig dessa beror på oegentligheter eller på 
misstag, och att lämna en revisionsberättelse som innehåller 
våra uttalanden. Rimlig säkerhet är en hög grad av säkerhet, 
men är ingen garanti för att en revision som utförs enligt ISA 
och god revisionssed i Sverige alltid kommer att upptäcka 
en väsentlig felaktighet om en sådan finns. Felaktigheter kan 
uppstå på grund av oegentligheter eller misstag och anses 
vara väsentliga om de enskilt eller tillsammans rimligen kan 
förväntas påverka de ekonomiska beslut som användare fattar 
med grund i årsredovisningen. Som del av en revision enligt 
ISA använder vi professionellt omdöme och har en professio­
nellt skeptisk inställning under hela revisionen.  
Dessutom:  

• Identifierar och bedömer vi riskerna för väsentliga 
felaktigheter i årsredovisningen, vare sig dessa beror på 
oegentligheter eller på misstag, utformar och utför gransk­
ningsåtgärder bland annat utifrån dessa risker och inhämtar 
revisionsbevis som är tillräckliga och ändamålsenliga för 
att utgöra en grund för våra uttalanden. Risken för att inte 
upptäcka en väsentlig felaktighet till följd av oegentligheter 
är högre än för en väsentlig felaktighet som beror på misstag, 
eftersom oegentligheter kan innefatta agerande i maskopi, 
förfalskning, avsiktliga utelämnanden, felaktig information 
eller åsidosättande av intern kontroll.

• Skaffar vi oss en förståelse av den del av stiftelsens interna 
kontroll som har betydelse för vår revision för att utforma 
granskningsåtgärder som är lämpliga med hänsyn till om­

ständigheterna, men inte för att uttala oss om effektiviteten i 
den interna kontrollen.

• Utvärderar vi lämpligheten i de redovisningsprinciper som 
används och rimligheten i styrelsens uppskattningar i redo­
visningen och tillhörande upplysningar. 

• Drar vi en slutsats om lämpligheten i att styrelsen använder 
antagandet om fortsatt drift vid upprättandet av årsredovis­
ningen. Vi drar också en slutsats, med grund i de inhämtade 
revisionsbevisen, om det finns någon väsentlig osäkerhets­
faktor som avser sådana händelser eller förhållanden som kan 
leda till betydande tvivel om stiftelsens förmåga att fortsätta 
verksamheten. Om vi drar slutsatsen att det finns en väsentlig 
osäkerhetsfaktor, måste vi i revisionsberättelsen fästa upp­
märksamheten på upplysningarna i årsredovisningen om den 
väsentliga osäkerhetsfaktorn eller, om sådana upplysningar 
är otillräckliga, modifiera uttalandet om årsredovisningen. 
Våra slutsatser baseras på de revisionsbevis som inhämtas 
fram till datumet för revisionsberättelsen. Dock kan framtida 
händelser eller förhållanden göra att en stiftelse inte längre 
kan fortsätta verksamheten. 

• Utvärderar vi den övergripande presentationen, strukturen 
och innehållet i årsredovisningen, däribland upplysningarna, 
och om årsredovisningen återger de underliggande transaktio­
nerna och händelserna på ett sätt som ger en rättvisande bild.

Vi måste informera styrelsen om bland annat revisionens 
planerade omfattning och inriktning samt tidpunkten för 
den. Vi måste också informera om betydelsefulla iakttagelser 
under revisionen, däribland de eventuella betydande brister i 
den interna kontrollen som vi identifierat.

RAPPORT OM ANDRA KRAV ENLIGT LAGAR 
OCH ANDRA FÖRFATTNINGAR
Uttalande

Utöver vår revision av årsredovisningen har vi även utfört en 
revision av styrelsens förvaltning av Stiftelsen Konung Gustaf 
V:s Jubileumsfond för år 2019.

Enligt vår uppfattning har styrelseledamöterna inte handlat i 
strid med stiftelselagen, stiftelseförordnandet eller årsredo­
visningslagen. Vi tillstyrker därför att huvudmännen beviljar 
styrelsen ansvarsfrihet för räkenskapsåret.

Grund för uttalande

Vi har utfört revisionen enligt god revisionssed i Sverige. Vårt 
ansvar enligt denna beskrivs närmare i avsnittet Revisorns 
ansvar. Vi är oberoende i förhållande till stiftelsen enligt god 
revisorssed i Sverige och har i övrigt fullgjort vårt yrkesetiska 
ansvar enligt dessa krav. Vi anser att de revisionsbevis vi har 
inhämtat är tillräckliga och ändamålsenliga som grund för 
vårt uttalande.

Styrelsens ansvar

Det är styrelsen som har ansvaret för förvaltningen enligt 
stiftelselagen och stiftelseförordnandet.

Revisorns ansvar

Vårt mål beträffande revisionen av förvaltningen, och därmed 
vårt uttalande, är att inhämta revisionsbevis för att med en 
rimlig grad av säkerhet kunna bedöma om någon styrelse­
ledamot i något väsentligt avseende:

• Företagit någon åtgärd eller gjort sig skyldig till någon 
försummelse som kan föranleda ersättningsskyldighet  
mot stiftelsen.

• På något annat sätt handlat i strid med stiftelselagen, 
stiftelseförordnandet eller årsredovisningslagen.

Rimlig säkerhet är en hög grad av säkerhet, men ingen 
garanti för att en revision som utförs enligt god revisionssed i 
Sverige alltid kommer att upptäcka åtgärder eller försummel­
ser som kan föranleda ersättningsskyldighet mot stiftelsen.

Som en del av en revision enligt god revisionssed i Sverige 
använder vi professionellt omdöme och har en professionellt 
skeptisk inställning under hela revisionen. Granskningen av 
förvaltningen grundar sig främst på revisionen av räkenskaper­
na. Vilka tillkommande granskningsåtgärder som utförs base­
ras på vår professionella bedömning med utgångspunkt i risk 
och väsentlighet. Det innebär att vi fokuserar granskningen på 
sådana åtgärder, områden och förhållanden som är väsentliga 
för verksamheten och där avsteg och överträdelser skulle ha 
särskild betydelse för stiftelsens situation. Vi går igenom och 
prövar fattade beslut, beslutsunderlag, vidtagna åtgärder och 
andra förhållanden som är relevanta för vårt uttalande.

Ernst & Young AB

Johan Hansson Dag Larsson

Cecilia Schelin Seidegård
ordförande

Carola Lemne Olle Stenman

Revisionsberättelsen avser den formella årsredovisningshandlingen på sidorna 30 – 36 i detta dokument och är en kopia av den revisionsberättelse som avlämnades i maj 2020.

Stockholm 2020-04-24
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§ 1 Under namnet av ”Konung Gustaf V:s Jubileumsfond” 
skall under gemensam förvaltning och för nedan angivna 
ändamål sammanföras:

– de medel som insamlats till minne av Konung Gustaf V:s 
70-årsdag 

– de medel som Cancerföreningen i Stockholm överlämnar 
till Jubileumsfonden samt

– de medel som ytterligare kan inflyta.

§ 2 Jubileumsfondens ändamål är bekämpande av kräftsjuk­
domarna inom Sverige genom att understödja uppförande 
och utrustning av vårdanstalter för kräftsjuka samt befräm­
jande av det vetenskapliga studiet av kräftsjukdomarna.

§ 3 Jubileumsfonden står under förvaltning av ett antal hu­
vudmän och av en styrelse, som har sitt säte i Stockholm.  

§ 4 Huvudmännen för Jubileumsfonden utses av Hans 
Majestät Konungen till ett antal av tjugofem för fem år i 
sänder. Avgår huvudman under löpande period, utser Hans 
Majestät Konungen ny huvudman i den avgångnes ställe för 
återstoden av perioden.

§ 5 Huvudmännen sammanträder till årsmöte i Stockholm 
senast den 15 juni. Av styrelsen utfärdad kallelse till årsmötet 
skall, jämte föredragningslista och tryckt exemplar av års- och 
revisionsberättelser för det senast förflutna räkenskapsåret, 
tillsändas varje huvudman senast två veckor före årsmötet.

Årsmötet öppnas av styrelsens ordförande, varefter de närva­
rande huvudmännen utser ordförande för mötet.

Vid årsmötet skall behandlas följande ärenden:

– 	styrelsens årsberättelse och i samband därmed gjorda 	
framställningar;

– 	revisorernas berättelse och fråga om beviljande av 		
ansvarsfrihet för fondens styrelse;

– 	erforderliga val av ledamöter i fondens styrelse och 		
suppleanter för dessa;

– 	val av två revisorer och två revisorssuppleanter för gransk­
ning av löpande räkenskapsårs förvaltning och räkenskaper;

– 	ärenden som hänskjutits till huvudmännen av styrelsen 
samt förslag som blivit väckt av enskild huvudman;

– beslut om justering av det vid årsmötet förda protokollet.

Styrelseledamot får inte delta i beslut rörande ansvarsfrihet 
eller vid val av revisorer eller revisorssuppleanter.

För att förslag av enskild huvudman skall upptas vid årsmö­
tet, bör det ha skriftligen anmälts till styrelsen senast den 15 
april före årsmötet.

Huvudmännen kan kallas till extra möte, när viktiga 
omständigheter kräver detta. Kallelse utfärdas på samma 
sätt som för årsmöte. Vid extra möte får ej andra ärenden 
behandlas än sådana som angetts i kallelsen och över vilka 
Jubileumsfondens styrelse avgivit utlåtande. Alla val och 
omröstningar vid huvudmännens möten skall vara öppna, 
om inte någon huvudman yrkar sluten omröstning. Vid 
omröstning gäller enkel pluralitet. Utfaller rösterna lika, 
gäller ordförandens mening utom i fråga om val då utgången 
bestäms genom lottning. 

Avskrift av protokoll vid huvudmännens års- eller extra 
möte samt exemplar av års- och revisionsberättelserna skall 
överlämnas till Hans Majestät Konungen.

§ 6 Styrelsen för Jubileumsfonden skall bestå av fem leda­
möter och tre suppleanter, utsedda för fem år i sänder inom 
eller utom huvudmännens krets. 

Styrelsens ordförande utses av Hans Majestät Konungen. 

Av styrelsens övriga ledamöter och av suppleanterna utses tre 
ledamöter och två suppleanter av huvudmännen på årsmöte. 
En ledamot och en suppleant utses av styrelsen för Cancer­
föreningen i Stockholm. 

Vid förfall för ordföranden tjänstgör i hans ställe den av 
styrelsens ledamöter som styrelsen utser. 

Styrelsen utser skattmästare och sekreterare samt anstäl­
ler chef för Jubileumsfondens kansli och övrig erforderlig 
kanslipersonal. Sammanträde hålls på kallelse av ordföranden 
så ofta ärenden kräver det. Styrelsen är beslutför, om tre 
ledamöter är närvarande; vid lika röster gäller ordförandens 
mening. För placering och disposition av Jubileumsfondens 
medel fordras dock, att minst tre av styrelsens ledamöter 
enats om beslutet. Till styrelsens sammanträden kan även 
suppleanterna kallas. Om styrelsen är fulltalig, får kallade 
suppleanter delta i styrelsens överläggningar men ej i beslu­
ten. Styrelsen kan uppdra åt ordföranden, skattmästaren eller 
av styrelsen utsedd arbetsgrupp att avgöra löpande ärenden 
under tiden mellan två styrelsesammanträden. Beslut som 
fattas i denna ordning skall anmälas vid närmast följande 
styrelsesammanträde.

§ 7 Styrelsen handhar i enlighet med dessa stadgar förvalt­
ningen av Jubileumsfonden och ansvarar inför huvudmännen 

Stiftelsen Konung Gustaf  V:s Jubileumsfonds stadgar
av H M Konungen fastställda på Stockholms slott den 30 maj 1929 och ändrade senast den 17 januari 2005.

för sina beslut och åtgärder samt talar och svarar på fondens 
vägnar inför domstolar och andra myndigheter.

§ 8 Styrelsen skall förvalta Jubileumsfondens tillgångar på 
bästa sätt och med strängt iakttagande av fondens säkerhet. 
Alla värdehandlingar skall förvaras av notariatavdelningen i 
en av styrelsen bestämd bank i Stockholm.

§ 9 Styrelsen skall föra fullständiga räkenskaper över Jubi­
leumsfonden och avlämna dessa, avslutade per räkenskapsår, 
till revisorerna före utgången av mars månad. Räkenskapsåret 
utgörs av kalenderår.

§ 10 Till huvudmännens årsmöte avger styrelsen berättelse 
angående Jubileumsfondens verksamhet under det senast 
förflutna räkenskapsåret och framlägger den av revisorerna 
avgivna berättelsen samt erforderlig utredning i övriga ären­
den, som skall behandlas vid mötet.

§ 11 Styrelsens förvaltning och räkenskaper skall för varje 
räkenskapsår granskas av två revisorer. Revisorerna och två 
suppleanter för dem utses av huvudmännen på årsmötet.  
En av de ordinarie revisorerna och en av suppleanterna skall  
vara auktoriserade revisorer.

§ 12 Revisorerna skall i den omfattning god revisionssed 
bjuder granska Jubileumsfondens räkenskaper, styrelsens 
förvaltning av fondens angelägenheter och den ekonomiska 
redovisning som ingår i styrelsens årsberättelse.

I den omfattning revisorerna begär det skall handlingar som 
rör fondens förvaltning hållas tillgängliga, annan information 

angående förvaltningen lämnas och inventering av tillgångar ske.

Revisorerna skall senast den 15 maj avlämna revisionsbe­
rättelse. I berättelsen skall revisorerna till- eller avstyrka, att 
resultat- och balansräkningarna fastställs samt att styrelsen 
meddelas ansvarsfrihet för förvaltningen under den tid 
revisionen avser.

§ 13 Om ändring av dessa stadgar beslutar Hans Majestät 
Konungen. Förslag till ändring av stadgarna får väckas av  
Jubileumsfondens styrelse eller enskild huvudman. Förslag 
av enskild huvudman bör upprättas skriftligen och inlämnas 
till styrelsen för att, åtföljt av yttrande från styrelsen och 
huvudmännen, underställas Hans Majestät Konungen för 
prövning och beslut. 

Kommentarer
Enligt stiftelselagen (1994:1220), som trätt i kraft den  
1 januari 1996, har betonats styrelsens exklusiva rätt att be­
stämma över en stiftelses angelägenheter. Detta har betydelse 
för stadgarnas § § 3, 5, 7, 10 och 12. Styrelsen utövar här det 
fulla ansvaret. Huvudmännens beslut om ansvarsfrihet binder 
endast dessa själva vid beslutet. Den tillsynsrätt som finns 
tillkommer länsstyrelsen. Beslut om ändring av stadgarna, 
varom talas i § 13, och som kräver permutation, skall fattas 
av Kammarkollegiet (stiftelselagen 6 kap § 1).

För att förbereda behandlingen av anslagsärenden i styrelsen 
och svara för samordningen av den gemensamma forsknings­
verksamheten finns en forskningsnämnd.
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Nya anslag beviljade av
Stiftelsen Konung Gustaf V:s Jubileumsfond

Övriga strukturstöd 

tkr

BRÖSTCANCER 

Bergh Jonas Human bröstcancer-studier av faktorer involverade i tumörprogression, terapiresistens och  
skräddarsydda behandlingskoncept för den enskilda patienten.

2 400

Rydén Lisa Genomic profiling of primary tumors in premenopausal breast cancer facilitates individualized therapy. 100

Staaf Johan Proteogenomic analysis of triple negative breast cancer for identification of DNA repair deficiency 
markers and neoantigens peptides.

200

GRUNDLÄGGANDE EGENSKAPER HOS ELAKARTADE TUMÖRER

Baryawno Ninib Dissecting the cellular and molecular landscape of human neuroblastoma as a tool for developing novel 
therapeutic targets.

500

GRUNDLÄGGANDE PRINCIPER FÖR BEHANDLING AV TUMÖRSJUKDOMAR

Göndör Anita Perturbed circadian epigenome organization: a novel therapeutic target to eliminate cancer  
stem-like cell states.

500

Kiessling Rolf Cellterapi av cancer med T celler och Dendritcellsvaccin. 2 100

Wilhelm Margareta Developing disease-relevant models to study medulloblastoma and for identifying new  
therapeutic targets.

500

Östman Arne Identification of novel fibroblast- and vessel-related biomarkers predicting benefit of adjuvant  
chemotherapy and radiation therapy in breast cancer.

2 400

GYNEKOLOGISKA TUMÖRER

Hedenfalk Ingrid Ovarian Cancer: Tumour Evolution, Early Detection and Phenotype-Targeted Therapy. 50

Salehi Sahar Att kalibrera kirurgins omfattning vid avancerad äggstockscancer genom att förstå bukhinnans svar på 
kirurgiskt trauma och lokalanestesi.

400

HUDCANCER

Helgadottir Hildur Translationell forskning på melanomsjukdomens incidens, riskfaktorer, behandling och överlevnad. 500

Höiom Veronica Studier på ärftliga faktorer med association till melanominsjuknande, överlevnad i melanom  
och terapirespons.

900

Jönsson Göran The role of tertiary lymphoid structures in melanoma. 200

Massoumi Ramin Molekylära mekanismer bakom hudcancer metastasering. 100

LEUKEMI, LYMFOMSJUKDOMAR OCH MYELOM

Jafari Rozbeh Integration of multi-omics strategies, thermal profiling and drug screening to tailor precision therapies 
in childhood leukemia.

250

Rosenquist Richard Deciphering the molecular landscape in chronic lymphocytic leukemia: clinical and biological impact. 1 800

Soussi Thierry TP53 mutations in Chronic Lymphocytic Leukemia: a paradigm for studies on clonal heterogeneity, 
tumour evolution and exposome.

200

PSYKOSOCIAL ONKOLOGI, OMVÅRDNAD OCH HÄLSOEKONOMI

Brandberg Yvonne Malignant melanoma and diet – a study comparing antioxidant supplement intake in patients with and 
without recurrent disease.

500

UTVECKLING OCH OPTIMERING AV STRÅLBEHANDLING VID TUMÖRSJUKDOMAR

Belkic Dzevad Streamlined Exact Quantification of Cancer Biomarkers using Derivative Magnetic Resonance  
Spectroscopy for Personalised Cancer Medicine.

500

ÖRON- NÄSA- HALSTUMÖRER OCH LUNGCANCER

Cardell Lars Olaf Introduction of immunological markers in lymph nodes for staging and therapeutics selection in head 
and neck cancer.

400

Planck Maria A translational approach to improved lung cancer therapy. 100

ÖVRIGA TUMÖRSJUKDOMAR

Bergquist Annika Primär skleroserande cholangit – en premalign sjukdom. 1 200

UNDERVISNING, VETENSKAPLIG DOKUMENTATION OCH ANORDNANDE AV KONGRESSER

Cohn Cedermark Gabriella SWENOTECA ABC-studien. 450

Strukturstöd Centrum för kliniska cancerstudier 900

Infrastrukturstöd till cancerforskning Tema Cancer/Bioclinicum 3 150

Patientbefrämjande insatser Tema Cancer 25 

PCM-programmet 6 022 

Reseanslag cancerkongresser 700 

Forskningstjänster 1 500 

Summa beviljade medel 28 547

tkr
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Cancerföreningen i Stockholm och Stiftelsen Konung Gustaf 
V:s Jubileumsfond samarbetar under namnet Radiumhemmets 
Forskningsfonder. De har ett gemensamt kansli som svarar för 
den operativa och administrativa driften av verksamheten.

Karin Friman tillträdde som generalsekreterare i augusti 2019. 
Verena Vesic är sedan 2010 ekonomichef och Mariann Eklund 
är handläggare för ekonomi, personal och anslagsfrågor sedan 
2009. Marija Pusic började 2013 och ansvarar för frågor kring 
insamling, gåvor och hemsidan. 

Effektivt och erfaret kansli

Ulf Lagerström, ordförande i Cancer­
föreningen i Stockholm mellan 2009 –  
2019, lämnade på årsmötet i maj över  
ordförandeklubban till Olle Stenman.

Ny ordförande ...

... och medalj-
utdelning

Ulrik Ringborg och Ulf Lagerström 
får efter mångårigt stort engagemang 
och fina insatser ta emot Jubileums­
fondens minnesmedalj som utdelas  
till personer som i synnerlig grad 
bidragit till Radiumhemmets Forsk­
ningsfonders utveckling. De ingår nu 
i en exklusiv skara eftersom medaljen 
endast finns i 50 numrerade exemplar, 
som togs fram 1988. Hittills har  
14 medaljer delats ut.

Cancerrådgivningen är till för alla som är har frågor 
om sjukdomen. Du kan vara anonym och får svar 
av specialistsjuksköterskor. Rådgivningen drivs 
inom Regionalt Cancercentrum (RCC) i samarbete 
med Radiumhemmets Forskningsfonder. 

Har du frågor om cancer?

Marija Pusic Verena Vesic Mariann Eklund Karin Friman 

ÖPPETTIDER
Helgfria vardagar 8.30 –16.00
Kvällsöppet måndagar till 19.30
Lördagar och söndagar 9.00 –16.00
Telefonrådgivning 08-123 138 00
E-post: cancerradgivningen@sll.se

Utdelning av avkastning och 
gåvor från Radiumhemmets 
Forskningsfonder, genomsnitt 
per år 2015 – 2019.

84 % utdelat till cancerforskningen

4 % administrationskostnader

12 % kapitalisering

UTDELNING

Administrations- och insam-
lingskostnader på Radiumhem-
mets Forskningsfonder 2019.

97 % avkastning och gåvor

3 % administrationskostnader

ADMINISTRATIONS
KOSTNADER

ANSTÄLLDA OCH FORSKARE
I snitt arbetar 41 personer heltid i de 
olika pågående forskningsprojekten 
som får stöd av Radiumhemmets 
Forskningsfonder. Vi har totalt  
186 forskare med ett eller flera  
projekt på gång.

BLI MÅNADSGIVARE
För valfritt belopp kan du bidra till 
livsviktig cancerforskning. Anmäl dig 
på www.rahfo.se

Nu finns en 
reviderad 
upplaga av 
Sten Nilsson 
och Lennart 
Levis upp­
skattade skrift Prostatacancer 

– råd, rön, möjligheter.  
Beställ kostnadsfritt på  
www.rahfo.se. 

Nytt om  
Prostata- 
cancer 



Radiumhemmets Forskningsfonder 
Karolinska Universitetssjukhuset Solna
Maria Aspmans Gata 25 A
Box 25, 171 11 Solna
Telefon 08-545 425 50
info@rahfo.se

Stöd cancerforskningen!
www.rahfo.se 
08-545 425 50 
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