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Väsentliga händelser under andra kvartalet

•	 Kancera rapporterade positiva resultat från fas I studien med KAND145 i friska 
försökspersoner och att studiens primära mål uppnåddes.

•	 Kancera rapporterade att Robert Edfors utses till ny Chief Scientific Officer och Senior 
Vice President Clinical Development med tillträde den 1 september, samt att bolagets 
ledningsgrupp utökas med Johan Schultz, Vice President R&D Operations och Maria 
Sahlberg, Vice President Regulatory Affairs and Compliance.

•	 Årsstämman beslutade om omval av styrelseordförande och samtliga styrelseledamöter 
samt nyval av BDO Mälardalen AB som revisor.

•	 Bolagets läkemedelskandidater KAND567 och KAND145 tilldelades internationella icke-
proprietära substansnamn (INN) av WHO.  

 
Väsentliga händelser efter periodens utgång

•	 Kancera har rapporterat att fas Ib i KANDOVA-studien har slutförts framgångsrikt och att 
fas IIa har påbörjats.

 
 

Delårsrapport för 
andra kvartalet 2024
1 april - 30 juni 2024

April - Juni 
Finansiell sammanfattning för andra kvartalet

•	 Nettoomsättningen uppgick till 0 Mkr (0 Mkr).

•	 FoU-kostnader uppgick till 9,7 Mkr (16,5 Mkr).

•	 Rörelseresultatet för kvartalet uppgick till -11,4 Mkr (-18,3 Mkr).

•	 Resultat efter finansiella poster för kvartalet uppgick till -10,9 Mkr (-18,2 Mkr).

•	 Resultat per aktie, före och efter utspädning, för kvartalet uppgick till -0,09 kr (-0,23 kr).

•	 Kassaflödet från den löpande verksamheten uppgick för kvartalet till -14,4 Mkr (-14,8 Mkr)

•	 Eget kapital uppgick per den 30 juni 2024 till 83,0 Mkr (76,9 Mkr) eller 0,68 kr (0,94 kr) per aktie.

•	 Soliditeten uppgick per den 30 juni 2024 till 87 procent (84 procent).

•	 Likvida medel uppgick den 30 juni 2024 till 75,7 Mkr (67,0 Mkr).

Januari - Juni 
Finansiell sammanfattning för hela perioden

•	 Nettoomsättningen uppgick till 0 Mkr (0 Mkr).

•	 FoU-kostnader uppgick till -21,2 Mkr (-31,7 Mkr).

•	 Rörelseresultatet för perioden uppgick till -24,7 Mkr (-35,5 Mkr).

•	 Resultat efter finansiella poster för perioden uppgick till -23,9 Mkr (-35,7 Mkr).

•	 Resultat per aktie, före och efter utspädning, för perioden uppgick till -0,22 kr (-0,45 kr).

•	 Kassaflödet från den löpande verksamheten uppgick för perioden till -29,1 Mkr (-33,8 Mkr)

•	 Eget kapital uppgick per den 30 juni 2024 till 83,0 Mkr (76,9 Mkr) eller 0,68 kr (0,94 kr) per aktie.

•	 Soliditeten uppgick per den 30 juni 2024 till 87 procent (84 procent).

•	 Likvida medel uppgick den 30 juni 2024 till 75,7 Mkr (67,0 Mkr).

 

Perioden i korthet
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Peter Selin, VD

”Med framstegen vi gjort under perioden har vi  
avancerat vårt kliniska utvecklingsprogram väsentligt”

VD har ordet

Det andra kvartalet var ännu ett händelserikt kvartal för Kancera då vi gjorde betydande 
framsteg i våra pågående kliniska studier med våra två läkemedelskandidater KAND567 
och KAND145: 

•	 Under perioden rapporterade vi positiva resultat från fas I-studien med 
KAND145 i friska försökspersoner. En mycket viktig milstolpe då detta är den 
första kliniska studien med KAND145, som representerar vår nästa generation 
fraktalkinblockerare och därigenom har stor strategisk betydelse för bolaget. 
Resultaten från studien verifierar i människa att KAND145 har likartad 
verkningsmekanism som KAND567 och demonstrerar att KAND145 är säker 
och tolerabel vid de dosnivåer som förväntas vara terapeutiskt effektiv mot de 
sjukdomstillstånd som Kancera fokuserar sin läkemedelsutveckling på. 

•	 Efter perioden har vi rapporterat att den första delen av KANDOVA-studien 
har slutförts framgångsrikt. KANDOVA är en kombinerad klinisk fas Ib/IIa-
studie med KAND567 i äggstockscancer. Slutförande av fas Ib innebär att den 
rekommenderade dosen för studiens andra del, fas IIa, har fastställts. Även 
detta är en viktig milstolpe då KANDOVA är vår första kliniska studie inom 
cancerområdet och vi har nu demonstrerat att KAND567 har en gynnsam 
säkerhetsprofil vid de dosnivåer som förväntas vara effektiva vid behandling av 
äggstockscancer. Med målet uppnått för fas Ib går vi nu vidare med fas IIa-delen 

av studien. Studieprotokollet medger att upp till 30 patienter kan inkluderas i 
studiens två faser. Det definitiva antalet patienter som kommer rekryteras under 
fas IIa utvärderas löpande och kommer att definitivt bestämmas under andra 
halvåret 2024.

Tillsammans innebär dessa betydelsefulla resultat att Kancera har tagit ett stort steg 
framåt med vårt fraktalkinprogram. Resultaten validerar vår strategi som är att leda 
den kliniska utvecklingen med KAND567 och med denna läkemedelskandidat utvärdera 
behandlingskonceptet med fraktalkinblockerare, samtidigt som vi genomför de första 
kliniska studierna med KAND145. På så sätt kan vi påskynda produktutvecklingen 
fram till ett marknadsgodkännande. Vi kommer nu arbeta vidare i enlighet med denna 
strategi och fortsätta våra aktiviteter för att kunna växla över till KAND145 i kommande 
kliniska studier.

Utvecklingsarbetet inom det kardiovaskulära området fortskrider också enligt plan. I 
slutet av 2023 rapporterade vi positiva resultat från FRACTAL-studien, en klinisk fas IIa-
studie med KAND567 i hjärtinfarktpatienter som genomgår akut kärlvidgningsingrepp. 
Resultaten visade att våra fraktalkinblockerare har potential att signifikant minska 
risken för vänsterkammartrombos i högriskpatienter som genomgår akut kärlvidgning, 
utan en ökad risk för blödningar. 
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Sedan dessa resultat presenterades har vi fortsatt vårt analysarbete, bland annat 
genom fördjupade analyser av signalvägar som styr inflammation och koagulation. 
Våra fördjupade analyser understödjer de resultat vi tidigare har rapporterat och vi kan 
i tillägg nu förklara hur våra läkemedelskandidater mekanistiskt verkar och därmed 
deras unika egenskaper. Detta hjälper oss i vårt arbete med vår produktpositionering 
och arbetet med designen av kommande kliniska studier. Efter periodens slut har vi 
också meddelat att resultaten från FRACTAL-studien kommer presenteras på European 
Society of Cardiologys konferens i London i september, världens största konferens inom 
det kardiovaskulära medicinområdet. 
 
Under perioden beslutade WHO att tilldela KAND567 och KAND145 internationella icke-
proprietära substansnamn, så kallade INN. Kanceras läkemedelskandidater tilldelades 
ett nytt namnsuffix, vilket innebär att WHO ansåg att våra läkemedelskandidater utgör 
en ny läkemedelsklass. WHOs beslut stärker oss i övertygelsen att Kancera är pionjärer 
och världsledande inom fraktalkinområdet. 

Avseende det finansiella resultatet så uppgick de operativa kostnaderna under perioden 
till cirka 11,4 miljoner kronor varav huvuddelen, cirka 9,7 miljoner kronor, utgörs av 
forskning- och utvecklingskostnader. De operativa kostnaderna ligger på en lägre 
nivå än samma period föregående år, då motsvarande poster var 18,8 miljoner kronor 
respektive 16,5 miljoner kronor. Den huvudsakliga förklaringen till att kostnaderna låg 
på en högre nivå föregående år var att FRACTAL-studien pågick, samt att kostnaderna 
i KANDOVA-studien var högre i samband med studieuppstarten. 

Det operativa kassaflödet under perioden uppgick till cirka -14,4 miljoner, vilket var i 
linje med motsvarande period föregående år. Under rapporteringsperioden tillfördes 
bolaget cirka 60 miljoner kronor i likvida medel från den nyemission som genomfördes 
i slutet av det första kvartalet. Bolagets likvida medel vid rapporteringsperiodens slut 
uppgick till cirka 75 miljoner kronor och vår bedömning är att denna kassa kan finansiera 
bolagets verksamhet fram till och med det tredje kvartalet 2025.

Under perioden rapporterade vi ett antal förändringar i ledningsgruppen, bland 
annat utnämningen av Robert Edfors som ny Chief Scientific Officer och Senior Vice 
President Clinical Development. I tillägg utsågs Johan Schultz till Vice President R&D 
Operations och Maria Sahlberg till Vice President Regulatory Affairs and Compliance. 
Organisationsförändringarna avspeglar bolagets starka fokus på den kliniska 
utvecklingen av KAND567 och KAND145 och våra förberedelser inför kommande kliniska 
studier.

Med framstegen vi gjort under perioden har vi avancerat vårt kliniska utvecklingsprogram 
väsentligt och demonstrerat att KAND567 och KAND145 är läkemedelskandidater med 
goda läkemedelsegenskaper som representerar en ny läkemedelsklass. Med en unik 
verkningsmekanism och gynnsam säkerhetsprofil ser vi goda möjligheter till en tydlig 
behandlingspositionering inom både det kardiovaskulära terapiområdet och cancer. 
Vårt arbete med att avancera vårt utvecklingsprogram genom partnerskap inom dessa 
terapiområden fortsätter nu med full kraft!

Peter Selin, VD 
Solna 23 augusti 2024

Kancera AB
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Om Kancera

Kancera utvecklar läkemedel mot livshotande sjukdomar som idag saknar effektiva 
behandlingar. Bolaget bedriver sin verksamhet inom Karolinska Institutet Science 
Park i Solna. Kanceras vision är att utveckla nya läkemedel som bidrar till bättre 
behandlingar och ett normaliserat liv för patienter. Bolaget utvecklar en ny klass 
av småmolekylära läkemedelskandidater för behandling av svåra inflammatoriska 
tillstånd och cancer. Denna nya klass av läkemedel omfattar läkemedelskandidaterna 
KAND567 och KAND145, som med precision styr sjukdomspådrivande immunceller och 
cancerceller genom att blockera det så kallade fraktalkinsystemet. Kancera ser stora 
affärsmöjligheter för dessa läkemedelskandidater inom flera sjukdomsområden, men 
fokuserar på två huvudsakliga områden; skador på hjärtat orsakad av inflammation 
i samband med hjärtinfarkt och behandlingsresistent äggstockscancer. På grund av 
svåra komplikationer och hög dödlighet är de medicinska behoven stora inom båda 
dessa sjukdomstillstånd, vilket i förlängningen innebär betydande marknadsmöjligheter 
för nya läkemedel som kan bidraga till mer effektiva behandlingar. 

Kanceras ledning har gedigen expertis och erfarenhet av att omsätta upptäckter 
av nya sjukdomsmekanismer till läkemedelskandidater och utveckla dessa genom 
kliniska studier fram till ett marknadsgodkännande. Kancera har sedan starten 
2010 forskat fram, patenterat och publicerat flera nya sjukdomsmekanismer och 
prekliniska läkemedelskandidater. Bolaget har därefter visat förmågan att avancera 
dessa prekliniska projekt in i klinisk utvecklingsfas och demonstrerat verkningseffekt 
i människa.

Kancera har för tillfället tre kliniska projekt: 

•	 KAND567 i patienter med hjärtinfarkt som genomgår kärlvidgning, med målet 
skydda hjärtat och minska risken för död eller allvarliga komplikationer som 

orsakas av inflammation i samband med kärlvidgningsingreppet. Kancera 
rapporterade i december positiva övergripande resultat från en fas IIa-studie, 
den så kallade FRACTAL-studien. Bolaget arbetar nu med förberedelser för 
kommande kliniska studier.

•	 KAND567 i patienter med äggstockscancer som fått återfall efter behandling 
med platinumbaserad kemoterapi, med målet att öka effekten av denna 
standardbehandling och bromsa sjukdomsförloppet. Kancera genomför för 
tillfället en kombinerad fas Ib/IIa studie, den så kallade KANDOVA-studien. Den 
första delen av studien, fas Ib, har slutförts och studiens andra del, fas IIa, pågår.

•	 En fas I-studie med KAND145 i friska försökspersoner: den första 
kliniska studien med bolagets andra generation fraktalkinblockerande 
läkemedelskandidat. Bolaget har rapporterat att de övergripande resultaten är 
positiva och nu pågår arbetet med att färdigställa den finala studierapporten.

Affärsmodell
Kanceras affärsmodell är att utveckla innovativa läkemedelskandidater med starkt 
immateriellt skydd, demonstrera effekt i patienter och i kraft av dessa resultat ingå 
partnerskap med läkemedelsbolag som fokuserar på specialistvård. Genom att utveckla 
och kommersialisera läkemedelskandidater i partnerskap minskas Kanceras behov 
av kapital och portföljrisken reduceras. Partneravtal innebär att Kancera utlicensierar 
rättigheter till utveckling och kommersialisering i definierade territorier, i utbyte 
mot intäkter i form av betalning vid avtalets signering, milstolpebetalningar och 
royaltyintäkter på partners försäljning.

Världsledande inom utvecklingen av en ny klass  
läkemedel mot livshotande sjukdomar som saknar  
effektiv behandling

Kanceras Projektportfölj
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Klinisk utvecklingPreklinisk forskning 

KAND567  –  ST - förhöjningshjärtinfarkt 

Medicinsk upptäckt
Kommersialisering

Fas I studier Fas II studier Fas III studierOptimering av 
läkemedelskanditat

Förberedelser för
klinisk utveckling

Marknads-
godkännande

KAND567  –  Äggstockscancer 

KAND145  –  First In Human 

Clinical developmentPreclinical research

KAND567  –  ST - elevation myocardial infarction   

Discovery
Commercialization

Phase I studies Phase II studies Phase III studiesDrug Candidate
Optimization

Preparations for
clinical studies

Regulatory
Approval

KAND567  –  Ovarian cancer

KAND145  –  First In Human 

KAND567 i hjärtinfarkt 

I december 2023 rapporterade Kancera positiva övergripande resultat från FRACTAL-
studien, en explorativ fas IIa studie i patienter med hjärtinfarkt som genomgår kärl-
vidgning och rapporterade att:

•	 det primära målet uppnåddes - att fastställa säkerhet och tolerabilitet vid  
behandling med KAND567. 

•	 det sekundära målet uppnåddes - att visa signal på hjärtkärlskyddande effekt. 
De tydligaste signalerna på hjärtskyddande effekt var en trend på minskad blöd-
ning i hjärtvävnaden, samt en betydande och statistiskt säkerställd minskning 
av förekomsten av tromboser i vänstra kammaren. Kancera bedömmer att båda 
dessa signaler är av hög klinisk relevans, då de är associerade med hjärtsvikt 
och stroke, vilket är etablerade primära utfallsmått i registreringsgrundande 
studier.

I studien behandlades patienterna i den aktiva armen med KAND567 genom en inled-
ande intravenös s.k. bolusdos innan kärlvidgningsingreppet påbörjades. Efter kärlvid-
gning fick patienten fortsatt intravenös infusion med KAND567 under cirka 6 timmar, 
därefter övergick behandlingen till peroral dosering upp till 72 timmar. Patienterna 
i kontrollarmen erhöll placebo istället för KAND567. Efter avslutad behandling 
genomfördes uppföljning genom magnetröntgen vid två tillfällen; dag 3 och dag 
90. Totalt rekryterades 71 patienter till studien och samtliga ingick i underlaget för 
utvärdering av säkerhet och tolerabilitet. 61 patienter genomförde magnetröntgen 
dag 3 och ingick i underlaget för utvärdering av hjärtskyddande effekt. 

Kancera arbetar nu med utvecklingsaktiviteter som syftar till att förbereda för kom-
mande kliniska studier.     

KAND567 i äggstockscancer

KANDOVA-studien är en pågående enarmad, öppen, multi-center kombinerad fas Ib/IIa 
studie med KAND567 i kombination med karboplatin (platinumbaserad kemoterapi) i 
äggstockscancerpatienter med återfall efter karboplatinbehandling. Studien genomförs 
på fem universitetssjukhus i Sverige, Norge och Danmark och sker i samarbete med 
den kliniska prövningsenheten inom NSGO, en samarbetsorganisation för de ledande 
universitetssjukhusen och prövarna i Norden inom gynekologisk onkologi. 

Behandling med KAND567 sker under två veckor i samband med varje infusion av 
karboplatin, som sker var tredje vecka. Den första delen av KANDOVA-studien, fas Ib, har 
en doseskaleringsdesign. Målet för denna del av studien är att identifiera den högsta 
tolererbara dosen av KAND567, vilken kommer att bli den rekommenderade dosen i 
del två av studien, fas IIa.

Studiens primära mål är att utvärdera säkerhet och tolerabilitet. Sekundärt mål är att 
utvärdera signal på anti-tumör effekt från behandling med KAND567 i kombination med 
karboplatin. I tillägg kartläggs effekten av KAND567 genom ett stort antal explorativa 
utfallsmått. Den första delen av studien, fas Ib, har slutförts och den rekommenderade 
dosen för fas II har fastställs. Studiens andra del, fas IIa, pågår.

Kanceras forsknings- och utvecklingsportfölj

Kanceras Projektportfölj
Kancera utvecklar en ny klass av läkemedel mot 
livshotande sjukdomar som saknar effektiv behandling
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KAND145 i friska försökspersoner

Studien, som är den första kliniska studien med KAND145, är en randomiserad, dub-
belblind och placebokontrollerad fas I studie av KAND145 i friska försökspersoner 
med syfte att utvärdera säkerhet, tolerabilitet, farmakokinetik, födoeffekt i samband 
med singeldosering och multipeldosering samt interaktion med läkemedel i samband 
med multipeldosering av KAND145. Studien har genomförts på två center i Finland. 

Under perioden rapporterade Kancera positiva övergripande resultat från studien som 
visar att:

•	 KAND145 omvandlas effektivt till KAND567 i kroppen och att efter omvandling 
är farmakokinetiken likartad som vid dosering med KAND567. 

•	 KAND145 är säker och tolererbar vid de dosnivåer som förväntas vara 
terapeutiskt aktiva mot inflammatoriska tillstånd och cancer.

Resultaten utgör en viktig milstolpe genom att det nu har demonstrerats i människa 
och att effektmekanismen för KAND145 motsvarar den för KAND567 och därmed under-
stöds Kanceras strategi att utvärdera behandlingskonceptet med fraktalkinblockerare 
genom KAND567, samtidigt som de första kliniska studierna med KAND145 genomförs.  

 
För kompletterande information om projekt och marknadsutsikter, 
se Årsredovisning 2023 på Kanceras hemsida www.kancera.com

Icke-proprietära substansnamn

KAND567 och KAND145 är Kanceras egna projektnamn för bolagets läkemedelskandidater. 
Tilldelning av internationella icke-proprietära substansnamn, så kallade INN, beslutas 
av WHO (globalt exklusive USA) och USAN (USA). 

I maj 2024 tilldelades KAND567 och KAND145 internationella icke-proprietära namn av 
WHO. Bolagets läkemedelskandidater tilldelades ett nytt namnsuffix, vilket avspeglar 
WHOs syn att de utgör en ny läkemedelsklass med en ny verkningsmekanism. 

Tilldelning av INN från USAN förväntas i under fjärde kvartalet 2025. Innan hela 
ansökningsprocessen, som inkluderar procedurer för andra bolag att överklaga WHOs 
och USANs beslut, är avklarad avser inte Kancera att använda sig av tilldelade INN 
publikt. 
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Finansiell  
utveckling  
i sammandrag
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Som beskrivs i avsnittet Om Kancera är bolagets affärsmodell att utveckla 
läkemedelskandidater, demonstrera effekt i patienter i kliniska studier och i kraft av 
dessa resultat ingå partnerskap med andra läkemedelsbolag genom utlicensiering 
av rättigheter till utveckling och kommersialisering i utbyte mot intäkter i form av 
milstolpebetalningar och royaltyintäkter.

Då bolaget ännu inte ingått i sådana partnerskap har bolaget ännu inga intäkter i form 
av milstolpebetalningar eller royaltyintäkter. Fram till det att bolaget eventuellt ingår 
i sådana partnerskap finansieras bolagets verksamhet genom kapitalanskaffningar, 
som framför allt sker på börsen. Sedan 2016 är Kancera börsnoterat på Nasdaq First 
North Premier Growth Market.

Bolagets kostnader utgörs till största delen av operationella kostnader för forskning- 
och utveckling. Med forskning avses prekliniska forskningsstudier och med utveckling 
avses kliniska studier av bolagets läkemedelskandidater. Kostnaderna för att 
genomföra kliniska studier är betydligt högre än preklinisk forskning och i takt med att 
bolagets läkemedelskandidater har avancerats in i klinisk utvecklingsfas har bolagets 
operationella kostnader ökat. Under rapporteringsperioden har bolaget haft tre projekt 
i klinisk utvecklingsfas (lär mer i avsnittet ”Kanceras Projektportfölj”). 

Intäkter och resultat
Andra kvartalet, april-juni 2024

•	 Nettoomsättningen uppgick till 0 Mkr (0 Mkr).
•	 De totala kostnaderna under perioden uppgick till 11,4 Mkr (18,8 Mkr). 
•	 FoU-kostnader uppgick till 9,7 Mkr (16,6 Mkr). Den huvudsakliga förklaringen 

till nedgången på kostnadsnivån jämfört med föregående år är att under 2023 
pågick FRACTAL-studien, samt att KANDOVA-studien var under uppstart.

•	 Övriga kostnader utgörs av försäljnings- och administrativa kostnader som 
under perioden uppgick till 1,6 Mkr (2,2 Mkr). Bolaget har inga kostnader 
för produktförsäljning utan försäljningskostnader utgörs av kostnader för 
affärsutveckling och kommersialiseringsförberedelser.

•	 Rörelseresultatet för kvartalet uppgick till -11,3 Mkr (-18,3 Mkr).
•	 Resultat efter finansiella poster för kvartalet uppgick till -10,9 Mkr (-18,2 Mkr).
•	 Resultat per aktie, före och efter utspädning, för kvartalet uppgick till -0,09 kr 

(-0,23 kr).

Hela perioden, januari-juni 2024

•	 Nettoomsättningen uppgick till 0 Mkr (0 Mkr).
•	 De totala kostnaderna under perioden uppgick till 24,7 Mkr (36,1 Mkr). 
•	 FoU-kostnader under perioden uppgick till 21,3 Mkr (31,7 Mkr). Övriga kostnader 

utgörs av försäljnings- och administrativa kostnader som under perioden 
uppgick till 3,5 Mkr (4,4 Mkr).

•	 Rörelseresultatet för perioden uppgick till -24,7 Mkr (-35,5 Mkr).
•	 Resultat efter finansiella poster för perioden uppgick till –23,9 Mkr (-35,7 Mkr).
•	 Resultat per aktie, före och efter utspädning, för perioden uppgick till -0,22 kr 

(-0,45 kr).

Kommentarer till den finansiella utvecklingen
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Periodens resultat  
och totalresultat
i sammandrag
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Rapport över  
finansiell ställning
i sammandrag
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Rapport över  
förändringar 
i eget kapital
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Balansräkning och kassaflöde 

•	 Totalt eget kapital uppgick per den 30 juni 2024 till 83,0 Mkr (76,9 Mkr).
•	 Kanceras soliditet per den 30 juni 2024 var 87 procent (84 procent).
•	 Eget kapital per aktie var 0,68 kr (0,94 kr).
•	 Kassaflödet från den löpande verksamheten uppgick till -14,4 Mkr (-14,8 Mkr) 

eller –0,12 kr per aktie (-0,18 kr).  
•	 Likvida medel uppgick per den 30 juni 2024 till 75,7 Mkr (67,0 Mkr) 

och inkluderar tillskottet på cirka 60 Mkr som tillfördes bolaget efter 
transaktionskostnader från den nyemssion av aktier som genomfördes under 
det första kvartalet. Bolagets bedömning är att kassan kan finansiera bolagets 
planerade verksamhet fram till och med det tredje kvartalet 2025.

Medarbetare 

Kancera AB hade 5 (4) tillsvidareanställda per den 30 juni 2024, varav 4 (4) är män 
och 1 (0) är kvinna.

Investeringar samt avskrivningar 

Immateriella anläggningstillgångar i balansräkningen uppgår till totalt 18.0 Mkr (21.0 
Mkr) som är relaterat till förvärvet av fraktalkinprogrammet. Posten är summan av tre 
kvittningsemissioner som genomförts enligt förvärvsavtal. Värderingen av immateri-
ella tillgångar i balansräkningen är alltså ett resultat av avtalsvillkoren vid förvärvet av 
programmet och inte den marknadsmässiga värderingen av KAND567 och KAND145. 
För en beskrivning av marknadsutsikterna för dessa två läkemedelskandidater hänvi-
sas till detta avsnitt i Årsredovisningen för 2023.  

Styrelsen genomför löpande och minst en gång årligen en nedskrivningsprövning för 
att säkerställa att upptagna värden är motiverade. Per den 30 juni 2024 bedöms det 
inte föreligga några ytterligare indikationer på värdenedgång. Inga investeringar har 
gjorts i immateriella- eller anläggningstillgångar under kvartalet.

Koncernen 

Kancera består av två bolag, moderbolaget Kancera AB (publ) i vilket all forskning 
och produktutveckling sker samt det helägda dotterbolaget Kancera Förvaltning 
AB. Moderbolag i koncernen är det svenska publika aktiebolaget Kancera AB (publ.) 
vars aktier är noterade på Nasdaq First North, Premier Segmentet fr.o.m. den 28:e 
oktober 2016. Kancera Förvaltning AB är ett vilande bolag.

Aktiekapitalet och aktien 

Aktiekapitalet uppgick den 30 juni 2024 till cirka 11,8 Mkr (67,9 Mkr) fördelat på 121 186 
228 (81 505 799) aktier med ett kvotvärde om 0,10 kr (0,83 kr) per aktie. Minskningen 
av aktiekapitalet är hänförligt till det beslut som fattades på årsstämman i maj 2023 
och som registrerades hos Bolagsverket i november 2023. Ökningen av antal aktier är 
hänförligt till den nyemission av aktier som genomfördes i mars 2024.

Skattemässiga underskott 

Kancera AB:s nuvarande verksamhet förväntas initialt innebära negativa resultat och 
skattemässiga underskott. Det finns i dagsläget inte tillräckligt övertygande skäl som 
talar för att skattemässiga överskott kommer att finnas i framtiden som kan förs-
vara en aktivering av värdet av underskotten, och ingen uppskjuten skattefordran har 
redovisats. Vid en försäljning av en läkemedelskandidat förväntas vinster kunna re-
dovisas vilka för närvarande bedöms kunna komma att skattemässigt avräknas mot 
tidigare års skattemässiga underskott vilket skulle komma att innebära en låg skat-
tebelastning för bolaget när ett projekt säljs. De skattemässiga underskotten uppgick 
per den 31 december 2023 till 529,3 Mkr. Ingen uppskjuten skattefordran redovisas 
för dessa skattemässiga underskott.  

Finansiell ställning  
och likviditet
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Not 1: Redovisnings- och värderingsprinciper 

Delårsrapporten har upprättats i enlighet med IAS 34 och årsredovisningslagen. 
Koncernens och moderbolagets redovisningsprinciper och värderingsprinciper samt 
beräkningsgrunder för rapporten är oförändrade jämfört med senaste årsredovisning 
för räkenskapsåret som slutade den 31 december 2023 och ska läsas tillsammans 
med den.

Kancera kostnadsför löpande alla kostnader för forskning och utveckling när de 
uppkommer och aktiverar dem inte som immateriella tillgångar. Detsamma gäller för 
kostnader för tillverkning som kostnadsförs när du uppkommer och inte aktiveras 
som lagertillgångar.

Belopp anges i svenska kronor, avrundade till närmaste tusental om inget annat anges. 
Avrundningar till tusentals kronor kan innebära att beloppen inte stämmer om de 
summeras. Belopp och siffror som anges inom parentes avser jämförelsesiffror för 
motsvarande period föregående år.

Not 2: Transaktioner med närstående

Under perioden har Kancera AB erlagt ersättning om 51,4 tkr (0 tkr) till MobitrIQE AB 
för rådgivningstjänster avseende klinisk utveckling inom kardiovaskulära sjukdomar. 
Anders Gabrielsen, styrelseledamot i Kancera AB är ägare av MobitrIQE AB.

Transaktionen har skett till marknadsmässiga villkor och i enlighet med styrelsens 
rutin för godkännade av sådana uppdrag. Därutöver har Kancera AB ej erlagt ersätt-
ningar till närstående utöver styrelsearvode samt utlägg för kostnader.

Not 3: Koncernens verksamhet och riskfaktorer
 
Vid bedömning av koncernens framtida utveckling är det av vikt att vid sidan av 
potentiell resultattillväxt även beakta riskfaktorer. Koncernens verksamhet påverkas 
av ett flertal risker som kan ge effekt på koncernens resultat och finansiella ställning i 
varierande grad. För en beskrivning av koncernens risker hänvisas till avsnittet Risker 
och riskhantering i årsredovisningen för 2023. 

Bolaget bedömer att omvärldsfaktorer har begränsad direkt effekt på bolagets 
verksamhet och kostnader, men att det rådande makroekonomiska läget och läget 
på finansmarknaderna innebär att risken ökar för att en eventuell kapitalanskaffning 
behöver ske med hög utspädning av rösterna i förhållande till tillfört kapital, vilket 
exempelvis avspeglades i den nyemission som bolaget genomförde under det första 
kvartalet. Bolagets bedömning är att kassan kan finansiera bolagets planerade 
verksamhet fram till och med det tredje kvartalet 2025.

Not 4: Definitioner av nyckeltal 

Alternativa nyckeltal
Utöver de finansiella nyckeltal som upprättats i enlighet med IFRS presenterar Kancera 
AB finansiella nyckeltal som inte definieras enligt IFRS. Alternativa nyckeltal anses 
vara viktiga resultat och prestationsindikationer för investerare och andra användare 
av delårsrapporten. De alternativa nyckeltalen ska ses som ett komplement till, men 
inte en ersättning för, den finansiella information som upprättats i enlighet med IFRS. 
Eftersom inte alla företag beräknar finansiella mått på samma sätt, är dessa inte alltid 
jämförbara med mått som används av andra företag.

Noter
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Andel FoU av totala kostnader
Talet ger information om hur stor del av bolagets kostnader som avser kärn-
verksamheten. Detta ger en bild av kostnadsallokering samt en indikation på hur stor 
den del administrativa delen tar i anspråk av den totala kostnadsmassan.

Eget kapital per aktie 
Beräknas genom att dividera Eget kapital med antal aktier på balansdagen. Talets 
förändring mellan åren ger en indikation på att förändringar skett i bolagets egna kapital, 
till exempel om en nyemission genomförts och hur mycket av en sådan kapitalinjektion 
som kvarstår per balansdag.

Kassaflöde per aktie från den löpande verksamheten 
Kassaflöde från den löpande verksamheten dividerat med genomsnittligt antal aktier. 
Givet bolagets fas där intäkter ännu är fiktiva ger talet tillsammans med eget kapital 
per aktie, information om bolagets kapitalanskaffning och finansiering.

Soliditet
Eget kapital i procent av balansomslutningen. Nyckeltalet visar hur stor del av 
tillgångarna som finansierats via eget kapital och därmed tydliggör bolags finansiella 
styrka.
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Styrelsens Försäkran

Styrelsen och verkställande direktören försäkrar att delårsrapporten ger en 
rättvisande översikt av bolagets och koncernens verksamhet, ställning och resul-
tat samt beskriver de väsentliga risker och osäkerhetsfaktorer som bolaget och 
koncernen står inför.

Stockholm den 23 augusti 2024

Denna rapport har ej varit föremål för granskning av bolagets revisorer.

Erik Nerpin
Ordförande

Carl-Henrik Heldin
Ledamot

Thomas Olin
Ledamot

Håkan Mellstedt
Ledamot

Anders Gabrielsen
Ledamot

Peter Selin
VD

Charlotte Edenius
Ledamot

Petter Brodin
Ledamot
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För ytterligare information, kontakta:
ir@kancera.com

Kancera AB (publ)
Karolinska Institutet Science Park

Nanna Svartz väg 4
171 65 Solna

Besök gärna Bolagets hemsida www.kancera.com


