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Vi har tagit viktiga steg framat under perioden och ser med tillférsikt pa de mojligheter som ligger framfor oss

HANDELSER UNDER KVARTAL 2

- Prekliniska data med tasquinimod inom myelodysplastiska neoplasmer publicerades i den vetenskapliga tidskriften
HemaSphere (14 april)

- Active Biotech publicerar resultat fran LION-studien om okular absorption och distribution av laquinimod i 6gat (20 april)

- Active Biotech meddelade att europeiskt regulatoriskt godkdannande erhallits for att ateruppta rekryteringen i HOVON 172
MF-studien med tasquinimod i myelofibros som genomfors i samarbete mellan Active Biotech, Oncode och HOVON (13 maj)

HANDELSER EFTER PERIODENS UTGANG
- Forsta patienten doserad i den uppdaterade HO172-studien med tasquinimod i myelofibros (24 juli)

- Active Biotech utdkar samarbete i USA for att accelerera den kliniska utvecklingen av tasquinimod i myelofibros (18 augusti)

EKONOMISK OVERSIKT
apr-jun jan-jun Helar
Nettoomsattning - - - - -
Rorelseresultat -10,2 -11,3 -18,8 -22,5 -37,6
Resultat efter skatt -10,1 -11,2 -184 -22,2 -37,3
Resultat per aktie -0,38 -0,91 -0,70 -1,81 -2,77
Likvida medel (vid periodens slut) 43,9 16,8 65,1

Rapporten finns dven tillganglig pd www.activebiotech.com

Informationen lamnades, genom nedanstaende kontaktpersons férsorg, for offentliggérande den 2026-

Active Biotech AB (Org.nr 556223-9227) / Scheelevdagen 22, 223 63 Lund / 046-19 20 00 / www.activebiotech.com
Helén Tuvesson, VD, 046-19 21 56, helen.tuvesson@activebiotech.com / Hans Kolam, CFO, 046-19 2044, hans.kolam@activebiotech.com
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Helén Tuvesson Viktiga framsteg har stérkt tasquinimods
utveckling och ytterligare 6kat det
strategiska vdrdet av laquinimod

VD

VD HAR ORDET

Under forsta halvaret 2026 fortsatte vi att leverera pa vara strategiska prioriteringar genom
att driva den kliniska utvecklingen av tasquinimod i myelofibros och aktivt arbeta med
affarsutvecklingsmaojligheter for laquinimod. Viktiga framsteg under perioden omfattade
regulatoriskt godkdannande av det dndrade europeiska fas Ib/ll-studieprotokollet, ater-
upptagen patientrekrytering, samt dosering av den forsta patienten enligt det reviderade
protokollet i juli. Darutéver expanderar vi vara samarbeten i USA for att accelerera den
kliniska utvecklingen av tasquinimod, vilket forstarker utvecklingen inom myelofibros-
programmet och positionerar bolaget for fortsatt vardetillvaxt.

Tasquinimod - klinisk utveckling i myelofibros

Tasquinimod fortsatter att géra framsteg genom tva pagaende kliniska proof-of-concept-studier inom
myelofibros, som genomférs i samarbete med ledande akademiska och kliniska partners: MD Anderson
Cancer Center i USA samt Erasmus MC och Oncode Institute inom HOVON:s forskningsnatverk i Europa.
Bada studierna rekryterar patienter enligt uppdaterade studieprotokoll som utformats for att ge 6kad
flexibilitet i patienthanteringen och stédja en effektiv klinisk utvardering.

| Europa genomfdrs studien vid kliniker i Nederlanderna och Tyskland. | juli meddelade vi att den
forsta patienten hade doserats enligt det dndrade protokollet, en viktig milstolpe som markerar den
framgangsrika aterstarten av patientrekryteringen och den fortsatta utvecklingen av programmet.
Sedan dess har ytterligare patienter pabdérjat behandling och aktivering av redan planerade kliniker
pagar for att ytterligare starka patientrekryteringen. Rekrytering av patienter med myelofibros &r
fortsatt utmanande pd grund av den begransade patientpopulationen, och vi arbetar nédra prévnings-
ledare och kliniker for att 6ka kdnnedomen om véra kliniska studier och stddja patientrekryteringen i
bada de pdgdende studierna.

For att bredda patientrekryteringen och ytterligare expandera det kliniska utvecklingsprogrammet
for tasquinimod i USA har vi ingatt ett samarbete med Icahn School of Medicine at Mount Sinai i New
York, USA, ett ledande centrum for translationell cancerforskning och en del av Myeloproliferative
Neoplasms Research Consortium (MPN-RC). Samarbetet omfattar ett prekliniskt forskningsprogram for
att ytterligare validera potentialen for tasquinimod i myelofibros, och ldgga grunden for en utvidgning
av den kliniska utvecklingen av tasquinimod inom MPN-RC-natverket.

MPN-RC &r ett ndtverk av framstdende forskare och kliniska experter vid ndgra av USA:s fraimsta
institutioner, daribland Mount Sinai Health System i New York, Memorial Sloan Kettering Cancer Center
i New York, Moffitt Cancer Center i Tampa, Atrium Health Wake Forest, Winston Salem, Yale School of
Medicine i New Haven, Weill Cornell i New York samt Cleveland Clinic i Cleveland. Natverket &r dedikerat
till att utveckla nya behandlingar fér patienter med myeloproliferativa neoplasier. Med stéd av MPN-RC:s
vetenskapliga expertis, omfattande natverk av kliniska provare och forskningskapacitet &r vi val posi-
tionerade for att driva den kliniska utvecklingen av tasquinimod framat och ytterligare utforska dess




DELARSRAPPORT Q2 2026 | ACTIVE BIOTECH AB

terapeutiska potential, daven i kombinationsbehandlingar for patienter med betydande medicinska
behov som @nnu inte ar tillgodosedda.

Aven om regulatoriska granskningsprocesser kopplade till det d&ndrade protokollet och en 1ang-
sammare patientrekrytering an forvantat har forlangt studiens tidslinje, fortsatter vi att géra positiva
framsteg och genomfor aktivt atgarder for att 6ka rekryteringstakten. | Europa aktiveras ytterligare
studiecentra i Nederlanderna och Tyskland for rekrytering, medan vi i USA kommer att utoka antalet
deltagande studiecentra genom MPN-RC:s natverk av ledande kliniska enheter. Med dessa initiativ pa
plats forvantar vi oss att rekryteringstakten successivt 6kar och ser fram emot att na de forsta protokoll-
definierade interimsanalyserna under forsta kvartalet 2027. Vi kommer att fortsatta att informera om
den forvantade tidpunkten for effektdata i takt med att programmet utvecklas.

Laquinimod - nasta steg mot strategiskt partnerskap

Laquinimod representerar fortsatt en lovande maojlighet inom oftalmologi, med potential att bli
en forst-i-sitt-slag, icke-invasiv behandling for inflammatoriska och neovaskuldra 6gonsjukdomar.
Den nyligen publicerade LION-studien stdrker ytterligare programmets vetenskapliga grund och
bidrar till den vaxande méngden evidens som stddjer dess differentierade profil. Vi for aktiva
affarsutvecklingsdiskussioner i syfte att sékra en strategisk partner som kan accelerera den kliniska
utvecklingen och féra laquinimod narmare patienterna.

Uppdatering om vetenskaplig kommunikation

Den vetenskapliga utvecklingen var fortsatt stark under arets forsta sex manader och starkte ytterligare
potentialen i bada utvecklingsprogrammen. Vid European Hematology Association (EHA)-kongressen i
Stockholm presenterade professor Rebekka Schneider nya data som stédjer utvecklingen av tasquinimod
i myelofibros. Kompletterande prekliniska resultat i myelodysplastiska syndrom (MDS) publicerades i den
vetenskapligt granskade tidskriften HemaSphere. For laquinimod bidrog publiceringen av resultaten fran
LION-studien om okular distribution till att ytterligare starka den vetenskapliga rationalen for fortsatt
utveckling inom oftalmologi och utékade den vaxande evidensbas som stodjer dess terapeutiska potential.

Genom att uppna flera viktiga regulatoriska, kliniska och vetenskapliga milstolpar har vi starkt
utvecklingen for tasquinimod och ytterligare 6kat det strategiska vadrdet av laquinimod i takt med

att vara partnerskapsaktiviteter fortsatter. Vi ser fram emot att halla aktiedgare och andra intressenter
uppdaterade om kommande utvecklingsmilstolpar for tasquinimod och vdra anstrdngningar att realisera
vardet i laquinimod genom partnerskapsmajligheter.

Helén Tuvesson, VD
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PROJEKT

Active Biotechs fokus ligger pa utvecklingen av tasquinimod inom blodcancer, med
myelofibros som huvudsaklig indikation. For laquinimod inom inflammatoriska
ogonsjukdomar pagar partneraktiviteter.

HELAGDA PROJEKT
Sjukdomsomrade Forskning Preklinik Fas | Fas Il Fas Il Partner
Hematologiska Tasquinimod Myelofibros The University of Texas
cancerformer MD Anderson

Cancer Center

Tasquinimod Myelofibros
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Inflammatoriska Laquinimod Ogondroppar, sékerhet och tolerabilitet
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LICENSIERADE PROJEKT
Sjukdomsomrade Forskning Preklinik Fas | Fas Il Fas Il Partner

Solida tumorer Naptumomab Kombination med anti-PDL1 (durvalumab) i solida tumérer Ne@TX
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Tasquinimod

Tasquinimod &r en oralt aktiv smamolekylar immunmodulator med ett nytt verkningssatt
som blockerar tumorstodjande signaler i mikromiljon i benmargen. Tasquinimod utvecklas
for behandling av hematologiska cancerformer, med fokus pa myelofibros.

Detta ar tasquinimod
Tumormikromiljon i benméargen ar avgorande for utvecklingen av hematologiska cancerformer och en
nyckelfaktor for aterkommande sjukdom samt resistens mot behandling.

Tasquinimod riktar sig mot celler i benmargens mikromiljo, immunsuppressiva myeloida celler, endo-
telceller och mesenkymala celler, vilka har en central roll i utvecklingen av hematologiska cancerformer.
Tasquinimod paverkar funktionen hos dessa celler vilket leder till minskad tumortillvaxt, minskad
fibrosbildning och en aterstalld blodbildning.

Myelofibros

Myelofibros ar en séllsynt form av blodcancer. Den kdns- och dldersjusterade incidensen uppskattas
till cirka 1,5 fall per 100.000 personer med en prevalens pa 12 patienter per 100.000 personer (Slowley
et al.,, 2024). Detta skulle motsvara en prevalens pd mer dn 100.000 personer med myelofibros i EU,
USA, Storbritannien och Japan.

Den bakomliggande orsaken till myelofibros &r okand. Patienter med myelofibros har en onormal
produktion av blodbildande celler som leder till att frisk benmarg ersatts med arrvavnad (fibros).

Pa grund av bristen pa normal produktion av blodkroppar uppvisar patienter vanligtvis avvikel-
ser i laboratorievarden sdsom anemi och férandringar i antalet vita blodkroppar och differentiering
av blodkroppar. Senare symptom inkluderar forstoring av mjalten, 6kad risk fér infektioner, nattliga
svettningar och feber. Myelofibros ar associerat med férkortad éverlevnad pa grund av bland annat
benmargssvikt och omvandling till akut leukemi.

Aktuella behandlingar och marknad
Myelofibros kan behandlas med benmaérgstransplantation for [ampliga individer, erytropoietin for att
hantera anemi och JAK2-hdmmare for att minska mjaltens storlek. Idag ar féljande lakemedel godkdnda
for dessa patienter som symptomriktad terapi: Hydroxy-urea, ruxolitinib, pacritinib, momelotinib och
fedratinib (de fyra sistnédmnda ar JAK2-hdmmare, JAKi). For ndrvarande finns det inga godkanda terapier
som skulle upphdva benmargsfibros i myelofibros och det finns endast begransat antal behandlings-
alternativ tillgangliga for patienter vars sjukdom gar i progression vid behandling med JAKi eller som
inte tolererar JAKI.

Forséljningen av lakemedel for behandling av myelofibros pa de 8 stora ldkemedelsmarknaderna
(USA, 5EU, Japan och Kina) uppgick 2021 till 2,3 miljarder USD och beddms uppga till 2,9 miljarder
USD ar 2031 (Global Data Report March 2023 — Myelofibrosis — Eight Market Drug Forecast and Market
Analysis 2021 - 2031).

Tasquinimod i myelofibros
Prekliniska studier har visat att tasquinimod minskar myeloproliferation, splenomegali (forstorad mjdlte)
och fibros i modeller av myelofibros (Leimkdihler et al. Cell Stem Cell. 2021, Gleitz et al HemaSphere, 2025).
Prekliniska experiment med maligna celler fran patienter har vidare visat att tasquinimod fungerar
synergistiskt med en JAK- eller BET-hammare for att minska mjaltens storlek och férlanga 6verlevnaden
(Fiskus et al. Blood Advances 2025). Dessa lovande resultat tyder pa att tasquinimod skulle kunna vara
ett vardefullt tillskott till behandlingsalternativen for patienter med myelofibros.

| samarbete med Erasmus MC, Nederldnderna och The University of Texas MD Anderson Cancer
Center, USA, kommer Active Biotech utvardera myelofibros som en ny sarlakemedelsindikation med ett
potentiellt hogt kommersiellt varde for tasquinimod. | februari 2022 tecknades ett globalt patentlicens-
avtal med Oncode Institute, som agerar pa uppdrag av Erasmus MC, for tasquinimod i myelofibros.
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Enligt avtalet ger Oncode Institute till Active Biotech en global exklusiv licens for att utveckla och
kommersialisera tasquinimod i myelofibros. Proof-of-concept-studier med tasquinimod i myelofibros-
patienter pagar i Europa och pa MD Anderson Cancer Center, Texas, USA.

Studien i Europa genomfors av forskningsnatverket HOVON (Stichting Hemato-Oncologie
voor Volwassenen Nederland) med deltagande kliniker i Nederlanderna och Tyskland. Studien &r i
huvudsak finansierad av Oncode Institute. Prekliniska resultat fran ett samarbete med en forskargrupp
vid MD Anderson publicerades i Blood Advances i november 2025. Resultaten visade tasquinimods
effekt som monoterapi och i kombination med godkdnda och prévningsldkemedel i modeller av
avancerad myelofibros.

Dessa positiva resultat motiverar den kliniska studien i patienter med myelofibros vid MD Anderson.

Tasquinimod beviljades sarlakemedelsstatus for myelofibros av den amerikanska livsmedels- och
lakemedelsmyndigheten (FDA) i maj 2022.

Pagaende klinisk utveckling
I juli 2024 meddelade Active Biotech att de har ingatt ett avtal om kliniska prévningar med MD
Anderson Cancer Center, TX, USA, for att starta en klinisk fas I/1l-studie i patienter med myelofibros.

MD Anderson dr ett varldsledande cancercenter som utfor avancerad klinisk och translationell
vetenskap. Studien d&r sammansatt av tva separata kohorter som rekryterar patienter parallellt. Kohort 1
utvdrderar tasquinimod som monoterapi i patienter med JAKi refraktar sjukdom och i patienter som inte
ar kvalificerade for JAKi-behandling. Kohort 2 utvarderar tasquinimod i kombination med JAKi i patienter
som har ett suboptimalt svar pa enbart JAKi. De primara resultatmatten for bada kohorterna omfattar
sakerhet, tolerabilitet och rekommenderad fas II-dos (RP2D) samt effekt: Objective Response Rate
(ORR) enligt den internationella arbetsgruppens (IWG-MRT) kriterier for behandlingssvar i myelofibros.
ORR definieras som andelen patienter med fullstandig remission, partiell remission eller klinisk forbatt-
ring efter sex behandlingscykler. Sekundara resultatmatt inkluderar tid till svar, svarslangd, forandringar
i mjaltvolym och symtompodng samt grad av benmdrgsfibros. Studien inkluderade sin forsta patient i
mars 2025. For mer information om studien, besok clinicaltrials.gov (NCT06327100)

Ett avtal om klinisk prévning har tecknats mellan Active Biotech, Oncode Institute och HOVON, som
ar en av de ledande europeiska kliniska studiegrupperna inom hematologiska maligniteter och kommer
att vara den juridiska sponsorn av studien. Den kliniska studien finansieras i huvudsak av Oncode Institute.
Studien kommer att utvdrdera tasquinimod som monoterapi i patienter med myelofibros som tidigare
har behandlats med en JAK2-hammare (JAKi) eller som inte ar lampliga for behandling med JAKi.

Forutom sdkerhet och tolerabilitet undersdker studien effekten av tasquinimod pa sjukdomen
genom att mata forandringar i kliniskt betydelsefulla variabler inklusive mjaltvolym, symtomkontroll
och benmargsfibrosgrad. Studien inkluderade sin férsta patient i februari 2025. For mer information
om studien, besok clinicaltrials.gov (NCT06605586)

Protokollen har uppdaterats for att mojliggora ett doseringsschema som aterspeglar det som
anvdndes i tidigare fas Ill-studier i prostatacancer for 6kad flexibilitet. | den amerikanska studien
kommer kombinationen av tasquinimod med den nyligen lanserade JAK-hammaren momelotinib
attingd i kombinationskohorten. Den europeiska studien rekryterade sin forsta patient enligt det
uppdaterade protokollet i juli 2026.

Eftersom bdda studierna ar 6ppna kan prelimindra resultat vara tillgdngliga under studiernas gang.

Forplanerade interims analyser kommer att genomféras som en del av protokollen och kommer att
rapporteras vid vetenskapliga méten i forekommande fall.

Multipelt myelom

Tasquinimod utvarderades i en tvadelad klinisk studie som inleddes i augusti 2020, med slutresultat
som presenterades vid ASCO i juni 2025. Del A undersdkte tasquinimod som monoterapi och visade
att behandlingen i allménhet tolererades val, vilket méjliggjorde faststédllandet av en optimal dos pa
1 mg dagligen efter en kort upptrappningsperiod. Aven om inga partiella responser observerades,
uppnadde tre kraftigt forbehandlade och trippelklass-refraktara patienter ldangvarig stabil sjukdom,
vilket indikerar anti-myelomaktivitet av tasquinimod som singelbehandling. Del B utvédrderade
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tasquinimod i kombination med IRd (ixazomib, lenalidomid, dexametason) hos 17 patienter med en
median pa sju tidigare behandlingar. Kombinationen resulterade i en partiell respons och sju minimala
responser, motsvarande en klinisk nyttofrekvens (klinisk benefit rate) pa 47 %. | undergruppen som
var refraktar mot sin senaste IMiD/Pl-regim uppndaddes en varaktig partiell respons och tre minimala
responser, vilket gav en klinisk nyttofrekvens pd 33 %. Dessa patienter hade sannolikt inte haft nytta
av IRd ensamt, vilket tyder pa synergistisk effekt nar tasquinimod adderas. Sammantaget ger studien
viktig information om tasquinimod som stddjer fortsatt utvardering inom hematologiska indikationer
sasom myelofibros.

Studien utfordes i ett akademiskt samarbete med Abramson Cancer Center, Philadelphia, USA, med
huvudproévare Dr. Dan Vogl. Mer information om studiens design finns pa clinicaltrials.gov (NCT04405167).

Tasquinimod beviljades sarlakemedelsstatus for multipelt myelom av den amerikanska livsmedels-
och ldkemedelsmyndigheten (FDA) ar 2017.

Tidigare klinisk erfarenhet av tasquinimod

Tasquinimod har varit under utveckling for behandling av prostatacancer och har genomgatt ett
kliniskt utvecklingsprogram i fas I-1ll. Resultaten fran fas lll-prévningen i prostatacancer visade att
tasquinimod férlangde den progressionsfria dverlevnaden (progression free survival, PFS) men inte
den totala 6verlevnadstiden (overall survival, OS) jamfért med placebo i denna patientpopulation och
utvecklingen for prostatacancer avslutades. Tasquinimod studerades i bade friska forsokspersoner och
cancerpatienter. Kliniska effekter och god sakerhet har visats i fler an 1 500 patienter, vilket motsvarar
mer an 650 patientar av exponering for tasquinimod. Omfattande dataset inklusive regulatoriskt paket
med preklinisk och klinisk sékerhet och CMC-dokumentation i full kommersiell skala har genererats.

HANDELSER UNDER KVARTAL 2

+ Prekliniska data med tasquinimod inom myelodysplastiska neoplasmer publicerades i den
vetenskapliga tidskriften HemaSphere (14 april)

- Active Biotech meddelade att europeiskt regulatoriskt godkannande erhallits for att ateruppta
rekryteringen i HOVON 172 MF-studien med tasquinimod i myelofibros som genomfors i
samarbete mellan Active Biotech, Oncode och HOVON (13 maj)

HANDELSER EFTER PERIODENS UTGANG
- Forsta patienten doserad i den uppdaterade HO172-studien med tasquinimod i myelofibros (24 juli)

- Active Biotech utokar samarbete i USA for att accelerera den kliniska utvecklingen av tasquinimod i
myelofibros (18 augusti)
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Laquinimod

Laquinimod &r en first-in-class immunmodulator med en ny verkningsmekanism i utveckling
for behandling av svara inflammatoriska 6gonsjukdomar, sasom icke-infektios uveit.

Detta ar laquinimod

| experimentella modeller for autoimmuna/inflammatoriska sjukdomar har det visats att laquinimod
aktiverar aryl hydrocarbon-receptorn (AhR) som finns i antigenpresenterande celler och &r involverad i
regleringen av dessa celler. Genom att pdverka AhR omprogrammeras antigenpresenterande celler till
att bli tolerogena, sd i stéllet for att aktivera T-celler som orsakar inflammation aktiveras de regulatoriska
T-cellerna med anti-inflammatoriska egenskaper, vilket i sin tur leder till att inflammationen dampas.

Icke-infektios uveit

Icke-infektids uveit ar ett samlingsnamn for inflammationer i dgats druvhinna (uvea). Hit raknas iris,
ciliarkropp och aderhinna. Uveit kan ocksa leda till inflammationer i intilliggande vavnader, sdésom
nathinnan, den optiska nerven och glaskroppen, i franvaro av en smittsam orsak. Uvea dr avgérande for
tillférsel av syre och naringsamnen till 5gonvavnaden, och inflammation i uvea kan orsaka allvarliga
vavnadsskador i 6gat som kan leda till allmanna synproblem och risk for blindhet. Darutdver ar vanliga
symptom flackar i synfaltet, smarta i 6gonen och réda 6gon, ljuskdnslighet, huvudvérk, sma pupiller och
forandrad farg pa iris.

Om uveit inte behandlas kan det leda till allvarliga gonproblem sdsom blindhet, starr, glaukom,
skador pa den optiska nerven och nathinneavlossning. Icke-infektios uveit uppstar ofta i samband
med systemiska autoimmuna sjukdomar som sarkoidos, multipel skleros och Crohns sjukdom.

Uveit kan delas in i undertyper beroende pa lokaliseringen av inflammationen. Intermediar, bakre
och panuveit (icke-anterior icke-infektios uveit, NA-NIU) &r de allvarligaste och mycket dterkommande
formerna som kan orsaka blindhet om de inte behandlas. Laquinimod utvecklas som ett nytt behand-
lingsalternativ for icke-infektids uveit.

Marknad

Det finns begrdnsade behandlingsalternativ for patienter med icke-infektids uveit. Den behandling
som flertalet patienter genomgar ar langtidsbehandling med héga doser kortikosteroider. Fortfarande
uppnar cirka 40 procent av patienterna inte sjukdomskontroll, alternativt kan inte fortsatta med héga
doser kortikosteroider pa grund av biverkningar (Rosenbaum JT. Uveitis: treatment. In: Post TW, ed.
UpToDate. Waltham (MA): UpToDate; 2021).

Pa senare tid har intraokuldra injektioner med kortikosteroider introducerats med positiva effekter
for vissa patienter och med begrénsade systemiska kortikosteroid- relaterade biverkningar. Att injicera
en depd med fordrojd frisattning av kortikosteroider i 6gat forknippas med risker som gra starr och
okat intraokulart tryck.

Den globala férsaljningen av lakemedel for behandling av uveit uppgick till cirka 522 miljoner USD
under 2023 och forséljningen forvantas oka till cirka 1,5 miljarder USD till ar 2033 (GlobalData Report,
mars 2025, Uveitis - Opportunity Assessment and Forecast).

Det finns en betydande méjlighet fér laquinimod inom segmentet icke-infektios, icke-anterior
uveit, med cirka 550 000 adresserbara patienter och en marknadspotential pa 1,5 miljarder USD.

Befintliga behandlingar

Standardbehandling idag for patienter med icke-infektios uveit ar hdga doser med orala kortikosteroider
eller injektioner av kortikosteroid i eller runt 6gat. Immunsuppressiva medel, sdsom metotrexat eller
cyklosporin, anvands som kortikosteroid-sparande regim i andra behandlingslinjen, medan anti-TNF-
antikroppar (Humira) anvands som andra eller tredje behandlingslinje.
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Det finns ett stort medicinskt behov av nya effektiva och sakra terapier for icke-infektios icke-
anterior uveit:

- cirka 35 procent av patienterna lider av allvarliga synproblem med risk for blindhet
- cirka 40 procent av patienterna svarar inte pa behandling med kortikosteroider
- langtidsbehandling med hoga doser kortikosteroider ar forenat med allvarliga biverkningar

- for narvarande finns ingen topikal behandling tillgdanglig

Det finns sdledes ett behov av nya behandlingar med kompletterande effekt till kortikosteroider for
att begransa antalet patienter som inte svarar pa behandlingar i forsta linjen. Dessutom finns det ett
behov av sdkrare terapier som kan reducera eller ersatta langtidsanvandning av kortikosteroider samt
en behandling som kan administreras topikalt och na 6gats bakre delar for att minimera systemiska
biverkningar och injektionsrelaterade risker.

Laquinimod for icke-infektios uveit

Laquinimod kommer att utvecklas som en ny behandling for icke-infektios uveit och har potential att
anvdndas i behandlingslinje 1 som ett tillagg till kortikosteroider men dven i behandlingslinje 2 for
patienter som inte svarat pa behandling med kortikosteroider.

Klinisk utveckling

En innovativ 6gondroppsformulering av laquinimod utvecklades for att mojliggora kliniskt relevanta
intraokuldra nivaer baserat pa molekylens fysikalisk-kemiska egenskaper. Ett fullstandigt prekliniskt
sdkerhetsprogram genomfordes, och en fas I-studie i friska frivilliga paboérjades i december 2021, dér
54 forsokspersoner fick engangsdoser eller upprepade doser. Det primdra malet var att utvardera
sdkerhet och tolerabilitet, och laquinimod-6gondropparna tolererades val utan ndgra allvarliga
biverkningar kopplade till Idkemedlet. Dessa resultat, tillsammans med biodistributionsdata fran
kanin, presenterades vid International Ocular Inflammation Society meeting (I0IS-mdotet) 2023.

En klinisk fas I-studie av biodistribution (LION-studien) i patienter som skulle genomga glaskropps-
kirurgi genomférdes nyligen vid Byers Eye Institute, Stanford, och resultaten presenterades 2025 vid
ett flertal vetenskapliga konferenser som International Ocular Inflammation Society meeting (IOIS),
the American Academy of Ophthalmology (AAO) och FLORetina. | studien, ledd av prévningsledare
Quan Dong Nguyen, MD, MSc, FAAO, FARVO, FASRS, professor i oftalmologi, medicin och pediatrik,
fick 10 patienter laquinimod-6gondroppar i tre olika dosnivaer i tva veckor infor kirurgi. Laquinimod
detekterades bade i glaskroppen och i framre 6gonkammaren i en dosberoende omfattning, vilket
visar att substansen nar de bakre delarna av 6gat. Resultaten bekraftade ocksa att laquinimod uppnar
terapeutiskt relevanta koncentrationer i 6gats bakre segment, vilket stoder planerna pa att ga vidare
till fas ll-utveckling i patienter med uveit. Resultaten fran LION-studien publicerades i april 2026 i den
vetenskapliga tidskriften Ophthalmology Science, som ges ut av American Academy of Ophthalmology.
Arbetet med att etablera kommersiella partnersamarbeten pagar.

Tidigare klinisk erfarenhet med laquinimod

Under aren av sen klinisk produktutveckling genererades data avseende klinisk effekt och sdkerhet for
oral laquinimod i fler &n 5 000 patienter, framst i multipel skleros (MS)-patienter, vilket motsvarar éver

14 000 patient-ar av exponering. Omfattande dataset inklusive regulatoriskt paket med preklinisk och

klinisk sakerhet och CMC-dokumentation i full kommersiell skala har genererats.

HANDELSER UNDER KVARTAL 2

- Active Biotech publicerar resultat fran LION-studien om okular absorption och distribution av
laquinimod i 6gat (20 april)
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Naptumomab

Naptumomab estafenatox (naptumomab) dr en tumoérriktad immunterapi som starker
immunsystemets formaga att kinna igen och déda tumorer. Naptumomab utvecklas av
Active Biotechs samarbetspartner NeoTX for behandling av solida tumérer.

Detta ar naptumomab

Naptumomab, en sa kallad tumaorriktad superantigen-substans (Tumor Targeting Superantigen, TTS),
ar ett fusionsprotein och innehdller Fab-fragmentet fran en antikropp som binder till tumorantigenet
5T4 som uttrycks pa manga olika typer av solida tumorer. Antikroppsdelen av naptumomab ar
sammanslaget med ett bakteriellt superantigen som aktiverar specifika T-celler som uppvisar en

viss uppsattning T-cellsreceptorer. Sammanfattningsvis sa fungerar naptumomab genom att aktivera
T-cellerna i kroppens immunforsvar och styra dem till 5T4-proteinet pa tumoren. Detta leder till en
ansamling av aktiverade T-celler i tumdren och avdddning av tumdrcellerna.

Solida tumorer

Cancer ar ett samlingsnamn for en stor grupp sjukdomar som karaktdriseras av tillvaxt av onormala celler
som kan invadera angransande delar av kroppen eller sprida sig till andra organ. Cancer dr den nast
vanligaste dodsorsaken i varlden. Lung-, prostata-, kolorektal-, mag- och levercancer &r de vanligaste
typerna av cancer hos man, medan brost-, kolorektal-, lung-, livmoderhals- och skéldkortelcancer @r de
vanligaste bland kvinnor (www.who.int/health-topics/cancer).

Marknad

Immunterapi dr ett av de senaste arens stora genombrott inom cancerbehandling, vilket aterspeglas i att
checkpoint-hdmmarna Keytruda, Opdivo, Imfinzi och Tecentriq tillsammans uppnddde en global forsalj-
ning om 30,7 miljarder USD under 2021 (Global Data report 2022). Den starka forsaljningsutvecklingen
for checkpoint-hammare forvantas att fortséatta och férsaljningen berdknas till 60 miljarder USD 2028
(Global Data report 2022).

Befintliga behandlingar

Behandling av solida tumdrer kombinerar i allménhet flera typer av terapier, som traditionellt kan
innefatta kirurgi, kemoterapi och strdlbehandling. Immunterapi har haft en avgérande betydelse

for cancervarden de senaste dren och marknaden fér immunonkologi har vuxit kraftigt. Terapier

som syftar till att ddmpa immunhamning domineras av biologiska ldkemedel som klassificeras som
checkpoint-hdmmare. Ett flertal nya checkpoint-hdmmare har blivit godkdnda for behandling av olika
solida tumorformer.

Naptumomab i solida tuméorer

Naptumomab 6kar immunsystemets férmaga att upptacka och angripa tumorer och prekliniska data
fran olika experimentella modeller visar synergistisk antitumoreffekt och forlangd total éverlevnad nar
naptumomab kombineras med checkpoint-hammare.

Checkpoint-hdmmare ar en grupp av cancerldkemedel som fungerar genom att aktivera immun-
svaret for att angripa tumoren. Trots de senaste arens framgangar med dessa immunterapier ar det
fortfarande en utmaning for kroppens immunforsvar att hitta tumdrcellerna och det finns ett fortsatt
behov av att optimera behandlingseffekten av checkpoint-hammare.

Pagaende klinisk utveckling

En 6ppen, multicenter, dosundersdkande klinisk fas Ib/Il-studie med naptumomab i kombination
med checkpoint-hdmmare (durvalumab) inleddes 2019 och utfors enligt ett avtal med AstraZeneca.
Fas Ib-delen ar avslutad och rekommenderad fas Il-dos ar faststalld. Interim data avseende sékerhet och
prelimindra effektdata fran studien presenterades vid American Association for Cancer Research (AACR)
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arsmote i Orlando, Florida, USA, i april 2023. Data, baserat pa 59 patienter med tidigare behandlad
avancerad eller metastaserad sjukdom, visar att naptumomab i kombination med durvalumab tolereras
val med begrdnsad toxicitet vid den rekommenderade fas ll-dosen. Varaktiga, inklusive fullstdndiga,
behandlingssvar sags hos patienter dar svar pa enbart checkpoint-hammare inte férvantades.
Dessutom tyder resultaten pa att férbehandling med obinutuzumab, en B-cellsterapi, minskar
bildningen av anti-lakemedelsantikroppar mot naptumomab.

En kohortexpansion av denna studie med patienter som lider av matstrupscancer ar aktiv, men
rekryterar for narvarande inte patienter. Mer information om studien finns tillganglig pa clinicaltrial.gov
(NCT03983954).

En 6ppen fas lla-studie i USA som utvarderade naptumomab plus docetaxel efter férbehandling med
obinutuzumab hos patienter med tidigare checkpoint-hammarbehandlad avancerad/metastatisk NSCLC
ar avslutad och resultaten presenterades vid ASCO den 3 juni 2024. Studien inkluderade 38 patienter,
varav 32 kunde utvéarderas, och rapporterade en total responsfrekvens pa 16 % med fem partiella
responser, inklusive tva obekraftade. Patienterna upplevde framst infusionsrelaterade reaktioner i grad
1-2, som var hanterbara och reversibla, vilket indikerar en acceptabel sdkerhetsprofil. Tva patienter
uppnadde langvariga responser pa 22 respektive 24 manader, medan den genomsnittliga responstiden
var 7,3 manader. Genomsnittlig PFS var 4,6 manader och sjukdomskontrollgraden uppnadde 72 %.
Median 6verlevnad (OS) var 8 manader, med 34 % av patienterna vid liv vid databaslas. Obinutuzumab
eliminerade effektivt antikroppar mot lakemedel (ADA), vilket m&jliggjorde fortsatt exponering
for naptumomab. Smmanfattningsvis visade kombinationen lovande preliminér aktivitet hos en
kraftigt forbehandlad NSCLC-population. Fér mer information om studien, besdk clinicaltrials.gov
(NCT04880863) och neotx.com.

Tidigare klinisk erfarenhet med naptumomab
Sédkerheten och tolerabiliteten fér naptumomab som monoterapi och i kombination med standardbe-
handling har faststallts i kliniska studier som omfattar mer &n 300 patienter.

Den tidigare kliniska utvecklingen av naptumomab inkluderar fas I-studier i patienter med avancerad
icke-smacellig lungcancer, njurcancer och bukspottkortelcancer och en fas II/Ill-studie i kombination
med interferon-alfa i patienter med njurcancer.

Att kombinera checkpoint-hammare med det unika verkningssattet for naptumomab kan vara en
anvdndbar strategi for att behandla flera typer av cancer, som inte svarar pa behandling med enbart
checkpoint-hdmmare.
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FINANSIELL INFORMATION

Kommentar till koncernens resultat for perioden januari-juni, 2026

Bolaget redovisade ingen omsattning under perioden. Rorelsens forsknings- och administrationskostnader
uppgick till 18,8 (22,5) MSEK, en 16-procentig minskning jamfort med 2025. Forsknings- och utvecklings-
kostnader uppgick till 12,6 MSEK (15,8), en 20-procentig minskning jamfért med motsvarande period 2025.
Avvikelsen forklaras av lagre prekliniska och kliniska kostnader for tasquinimod samt lagre kliniska
kostnader for laquinimod da LION studien avslutades under 2025.

Forskningsverksamheten har under perioden fokuserats pa de tva kliniska fas ll-studierna med
tasquinimod for behandling av myelofibros. Samarbeten for att bredda den fortsatta pre-kliniska och
kliniska utvecklingen av tasquinimod fortgar.

De finansiella resurserna har allokerats till den prekliniska och kliniska utvecklingen av de heldagda
projekten tasquinimod och laquinimod. De kliniska utvecklingsprogrammen omfattar:

- tva pagaende proof-of-concept-studier med tasquinimod for behandling av myelofibros rekryterar
patienter enligt uppdaterade protokoll, vilka har utformats for att mojliggora okad flexibilitet i
hanteringen av patienter samt framja en effektiv klinisk utvardering

- laquinimod som utvecklas som en ny produktklass for behandling av inflammatoriska 6gonsjukdomar.
Projektet ar redo for fas Il och partneraktiviteter pagar

Administrationskostnaderna for perioden uppgick till 6,3 (6,6) MSEK. Rorelseresultatet for perioden
uppgick till -18,8 (-22,5) MSEK, periodens finansiella netto uppgick till 0,4 (0,2) MSEK och resultatet efter
skatt till -18,4 (-22,2) MSEK.

Kommentar till koncernens resultat for perioden april-juni, 2026

Bolaget redovisade ingen omsattning under perioden. Rorelsens forsknings- och administrationskostnader

uppgick till 10,2 (11,3) MSEK, varav forsknings- och utvecklingskostnader uppgick till 6,7 MSEK (7,6).

Avvikelsen forklaras av lagre prekliniska och kliniska kostnader for tasquinimod och laquinimod.
Administrationskostnaderna uppgick till 3,5 (3,7) MSEK. Rorelseresultatet for perioden uppgick till

-10,2 (-11,3) MSEK, periodens finansiella netto uppgick till 0,2 (0,1) MSEK och resultatet efter skatt till

-10,1 (-11,2) MSEK.

Koncernens kassaflode, likviditet och finansiella stéllning for perioden januari-juni, 2026
Likvida medel uppgick vid periodens slut till 43,9 MSEK, att jamforas med 65,1 MSEK vid utgadngen av
2025. Kassaflodet for perioden uppgick till -21,2 (-10,6) MSEK varav 3,4 MSEK av emissionskostnaderna
frdn den under december 2025 slutférda nyemissionen betalades under forsta kvartalet 2026.
Kassaflodet fran den I6pande verksamheten uppgick till -17,0 (-18,0) MSEK och kassaflodet fran
finansieringsverksamheten uppgick till -4,2 (7,4) MSEK. Finansieringsverksamheten under 2025
inkluderar emissionslikvider fran féretradesemissionen om 8,2 MSEK.

Investeringar
Investeringar i materiella anldaggningstillgangar uppgick till 0,0 (0,0) MSEK.

Kommentarer till moderbolagets resultat och finansiella stallning for perioden januari-juni, 2026
Bolaget redovisade ingen omsattning under perioden. Rérelsekostnaderna uppgick till 18,9 (22,6) MSEK.
Moderbolagets rorelseresultat for perioden uppgick till -18,9 (-22,6) MSEK. Det finansiella nettot uppgick
till 0,4 (0,3) MSEK och resultatet efter finansiella poster till -18,5 (-22,3) MSEK. Likvida medel uppgick vid
periodens slut till 43,8 MSEK jamfért med 65,0 MSEK vid arets borjan.
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Kommentarer till moderbolagets resultat och finansiella stéllning for perioden april-juni, 2026
Bolaget redovisade ingen omsattning under perioden. Rorelsekostnaderna uppgick till 10,3 (11,3) MSEK.
Moderbolagets rorelseresultat for perioden uppgick till -10,3 (-11,3) MSEK. Det finansiella nettot uppgick
till 0,2 (0,1) MSEK och resultatet efter finansiella poster till -10,1 (-11,2) MSEK.

Eget kapital
Koncernens egna kapital vid periodens utgang uppgick till 37,2 MSEK, att jamféras med 55,6 MSEK vid
utgangen av féregaende ar.

Antalet utestdende aktier uppgick vid utgangen av perioden till 26 360 671 efter beaktande av den
omvanda aktiesplit som beslutades av arsstdamman den 20 maj 2026. Koncernens soliditet vid utgangen
av perioden uppgick till 77,7%, att jamforas med 79,2% vid utgangen av 2025. Motsvarande siffror for
moderbolaget Active Biotech AB uppgick till 77,1% respektive 79,8%.

Organisation

Medelantalet anstallda under rapportperioden uppgick till 5 (5), varav andelen anstéllda i forsknings-
och utvecklingsverksamheten uppagick till 3 (3). Vid periodens slut uppgick antalet anstallda till 5 varav
3 inom forskning och utveckling.

Framtidsutsikter, inklusive vdsentliga risker och osdkerhetsfaktorer
Avgorande for Active Biotechs langsiktiga finansiella styrka och uthallighet ar bolagets formaga att
utveckla ldkemedelsprojekt till den tidpunkt da samarbetsavtal kan ingds och samarbetspartnern tar
over den fortsatta utvecklingen och kommersialiseringen av projektet.

Active Biotechs fokus framat ligger pa de kliniska studierna med tasquinimod i myelofibros samt pa
partneraktiviteter for laquinimod:

- tasquinimod, tva proof-of-concept-studier i myelofibros i samarbete med ledande forskargrupper i
Europa och USA initierades under 2025. Den europeiska studien finansieras huvudsakligen av
Oncode Institute

- laquinimod utvecklas for behandling av inflammatoriska dgonsjukdomar. En fas | biodistributions-
studie avslutades 2025. Aktiviteter for att etablera samarbeten med kommersiella partners pagar

Active Biotech har ocksa ett partnerfinansierat projekt:

- naptumomab, som utvecklas i samarbete med var partner NeoTX. En fas Ib/Il-studie med naptumomab
i kombination med checkpoint-hdmmaren durvalumab, i patienter med utvalda solida tumorer,
inleddes 2019 enligt ett avtal med AstraZeneca. En kohortexpansion av denna studie med patienter
som lider av matstrupscancer pagar. Utvecklingen av naptumomab finansieras av NeoTX.

De pagaende prekliniska och kliniska programmen utvecklas positivt. Forskargrupper som dnskar
utvardera laquinimod och tasquinimod i olika indikationer erbjuder regelbundet samarbeten.
Active Biotech fokuserar utvecklingen av tasquinimod mot myelofibros.

Active Biotech fokuserar verksamheten pa att sakerstalla langsiktig vardetillvaxt samt att bedriva
kommersiella aktiviteter med syfte att inga samarbetsavtal for de heldgda kliniska projekten tasquinimod
och laquinimod.

Finansiering och finansiell 6versikt
Bolagets styrelse och ledning utvarderar |6pande koncernens finansiella styrka och tillgdngen pa
likvida medel. Den tillgdngliga likviditeten finansierar verksamheten under 2026 och in i fidrde
kvartalet 2027.

Givet en utmanande makro-ekonomisk situation och i den utvecklingsfas projektportféljen
befinner sig, utvarderar styrelsen alternativa finansieringskallor, inklusive partnerskap for bolagets
utvecklingsprojekt.
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Den 17 oktober 2025 meddelade bolaget att styrelsen, under forutsattning av godkannande fran
en extra bolagsstdmma den 19 november 2025 beslutat om en nyemission om cirka 70,3 MSEK, fére
emissionskostnader, med foretradesratt for bolagets aktiedgare. Det huvudsakliga syftet med fore-
tradesemissionen var att forse Active Biotech med finansiella medel att avancera de tva pagaende
studierna med tasquinimod i myelofibros samt genomféra affarsutvecklingsaktiviteter avseende
laquinimod i syfte att sakra dess vidare utveckling inom inflammatoriska 6gonsjukdomar.

Foretradesemissionen omfattades till 100 procent av teckningsavsikter, teckningsférbindelser och
garantiataganden.

Ett forskningsféretag som Active Biotech kdnnetecknas av hég operativ och finansiell risk, eftersom
de projekt som foretaget ar involverat i har bade utvecklings-, registrerings- och kommersialiseringsrisker.
Dessutom ar foretagets formaga att attrahera och behélla nyckelpersoner med bade insikt inom forsknings-
omradet och relevanta erfarenheter av produktutveckling en betydande risk. Sammanfattningsvis ar
verksamheten férknippad med risker relaterade till faktorer som ldkemedelsutveckling, konkurrens,
tekniska framsteg, patent, lagstadgade krav, kapitalkrav, valutor och réntor.

Utover de ovan beskrivna branschspecifika riskerna ska dven laggas en sakerhetspolitisk osdkerhet
i var omvarld som medfor en finansiell instabilitet och en generell makroekonomisk osakerhet. En mer
utforlig beskrivning av Active Biotechs riskexponering och riskhantering aterfinns i arsredovisningen
for 2025, sidorna 53-55 och 57 samt i not 18 pa sidorna 87-88. Arsredovisningen finns tillganglig pa
bolagets hemsida: www.activebiotech.com.

HANDELSER UNDER KVARTAL 2

-+ Prekliniska data med tasquinimod inom myelodysplastiska neoplasmer publicerades i den
vetenskapliga tidskriften HemaSphere (14 april)

- Active Biotech publicerar resultat fran LION-studien om okuldr absorption och distribution av
laquinimod i 6gat (20 april)

- Active Biotech meddelade att europeiskt regulatoriskt godkdnnande erhallits for att ateruppta
rekryteringen i HOVON 172 MF-studien med tasquinimod i myelofibros som genomfors i samarbete
mellan Active Biotech, Oncode och HOVON (13 maj)

HANDELSER EFTER PERIODENS UTGANG
- Forsta patienten doserad i den uppdaterade HO172-studien med tasquinimod i myelofibros (24 juli)

- Active Biotech utokar samarbete i USA for att accelerera den kliniska utvecklingen av tasquinimod i
myelofibros (18 augusti)
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RESULTATRAKNING FOR KONCERNEN | SAMMANDRAG

apr-jun jan-jun Helar
2026 2025 2026 2025 2025

Nettoomsattning

Administrationskostnader -3,5 -3,7 -6,3 —6,6 -12,4
Forsknings- och utvecklingskostnader -6,7 -7,6 -12,6 -15,8 -25,2
Rorelseresultat -10,2 -11,3 -18,8 -22,5 -37,6
Finansnetto 0,2 0,1 04 0,2 0,3
Resultat fore skatt -10,1 -11,2 -18,4 -22,2 -37,3
Skatt - - - - -
Periodens resultat -10,1 -11,2 -18,4 -22,2 -37,3

Periodens resultat hanforligt till:

Moderbolagets aktiedgare -10,1 -11,2 -18,4 -22,2 -37,3
Innehav utan bestdmmande inflytande - - - - -
Periodens resultat -10,1 -11,2 -18,4 -22,2 -37,3
Periodens resultat per aktie fore utspadning (sek) -0,38 -0,91 -0,70 -1,81 -2,77
Periodens resultat per aktie efter utspadning (sek) -0,38 -0,91 -0,70 -1,81 -2,77

RAPPORT OVER TOTALRESULTAT FOR KONCERNEN | SAMMANDRAG

apr-jun jan-jun Helar
2026 2025 2026 2025 2025

Periodens resultat -10,1 -11,2 -18,4 -22,2 -37,3
Ovrigt totalresultat - - - - -
Periodens totalresultat -10,1 -11,2 -18,4 -22,2 -37,3

Periodens totalresultat hanforligt till:

Moderbolagets aktiedgare -10,1 -11,2 -18,4 -22,2 -37,3
Innehav utan bestdmmande inflytande - - - - -
Periodens totalresultat -10,1 -11,2 -18,4 -22,2 -37,3
Avskrivningar ingar med 0,4 0,4 0,7 0,8 1,6
Investeringar i materiella anlaggningstillgangar - - - - -
Vagt antal utestaende stamaktier fore utspadning (tusental) 26 361 12302 26 361 12302 13473
Vagt antal utestdende stamaktier efter utspadning (tusental) 26 361 12302 26 361 12302 13473
Antal aktier vid periodens slut (tusental) 26 361 1230165 26 361 1230165 2636067

Vid berédkning av resultat per aktie har jamforelsetalen justerats for att aterspegla den omvénda split som genomfordes i juni 2026, i enlighet
med |AS 33.
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KONCERNENS RAPPORT OVER FINANSIELL STALLNING | SAMMANDRAG

30 jun
2026 2025

Immateriella anldaggningstillgdngar 02 0,2 0,2
Materiella anlaggningstillgangar 13 2,6 2,0
Langfristiga fordringar 0,4 0,4 0,4
Summa anldggningstillgangar 1,9 3,2 2,6
Kortfristiga fordringar 2,1 28 2,5
Likvida medel 43,9 16,8 65,1
Summa omséttningstillgangar 46,0 19,5 67,6
Summa tillgangar 47,9 22,7 70,2
Eget kapital 37,2 10,5 55,6
Langfristiga skulder 0,1 0,8 0,1
Kortfristiga skulder 10,6 11,4 14,5
Summa eget kapital och skulder 47,9 22,7 70,2

KONCERNENS RAPPORT OVER FORANDRING AV TOTALT EGET KAPITAL | SAMMANDRAG

30 jun
2026 2025

Belopp vid periodens ingang 55,6 32,7 32,7
Periodens resultat -18,4 -22,2 -37,3
Periodens 6vrigt totalresultat - - -
Periodens totalresultat —-184 =207 =37,3
Nyemission - - 60,2
Belopp vid periodens utgang 37,2 10,5 55,6

KONCERNENS RAPPORT OVER KASSAFLODEN | SAMMANDRAG

JELET)] Helar
2026 2025 2025

Resultat fore skatt -18,4 -22,2 -37,3
Justeringar for poster som inte ingar i kassaflédet, m.m. 0,7 0,8 1,6
Kassaflode fran den lopande verksamheten fére férandringar av rérelsekapital -17,7 -21,4 -35,7
Forandringar i rorelsekapital 0,7 34 3,3
Kassaflode fran den I6pande verksamheten -17,0 -18,0 -32,4
Nyemission -3,4 8,2 71,8
Upptagna lan/amortering av laneskulder -0,8 -0,8 -1,7
Kassaflode fran finansieringsverksamheten -4,2 7,4 70,1
Periodens kassaflode -21,2 -10,6 37,7
Likvida medel vid periodens borjan 65,1 27,4 27,4
Likvida medel vid periodens slut 43,9 16,8 65,1
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NYCKELTAL
Eget kapital, MSEK 37,2 10,5 55,6
Eget kapital per aktie, SEK 1,41 0,85 413
Soliditet i moderbolaget 771 % 47,3 % 79,8 %
Soliditeti koncernen 77,7 % 46,3 % 79,2 %
Medelantal anstéllda 5 5 5

Soliditet och eget kapital per aktie presenteras eftersom de &r alternativa nyckeltal som Active Biotech anser vara relevanta for investerare som
vill bedéma bolagets formaga att méta sina finansiella ataganden. Soliditet berdknas som redovisat eget kapital dividerat med redovisad
balansomslutning. Eget kapital per aktie berdknas som redovisat eget kapital dividerat med antal aktier.

RESULTATRAKNING FOR KONCERNEN

2022
Q1 | Q2 | @3
Netto- _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _
omséttning
Administra-
. 36 34 -30 50 -38 40 -30 -32 -36 -36 -27 -33 30 -37 -27 -30 -28 -35
tionskostnader
Forsknings-

och utveck- -11,7 -105 -103 -103 -81 -73 -76 -96 -71 -71 -54 -71 -82 -76 -33 -61 -58 -67
lingskost.

Rorelse-

-15,3 -14,0 -13,4 -15,2 -11,8 -11,3 -10,6 -12,8 -10,7 -10,7 -8,1 -10,3 -11,2 -11,3 -6,0 -9,1 -8,6 -10,2
resultat

Finansnetto 04 03 00 03 03 071 00 03 02 01 00 01 02 01 00 00 02 02

Resultat — oo 143 -13,4 15,0 -11,5 -11,2 -10,6 -12,5 -10,5 -10,6 -8,0 -10,2 -11,0 -11,2 -60 -9,1 -84 -10,1
fore skatt

Skatt -
rpees":l’get"s 15,7 -14,3 -13,4 -15,0 -11,5 -11,2 -10,6 -12,5 -10,5 -10,6 -8,0 -10,2 -11,0 -11,2 -6,0 -9,1 -8,4 -10,1
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RESULTATRAKNING FOR MODERBOLAGET | SAMMANDRAG

apr-jun jan-jun Helar
2026 2025 2026 2025 2025

Nettoomséttning

Administrationskostnader -3,5 -3,7 -6,3 -6,7 -124
Forsknings- och utvecklingskostnader -6,8 -7,6 -12,6 -15,9 -25,4
Rorelseresultat -10,3 -11,3 -18,9 -22,6 -37,8

Resultat fran finansiella poster:

Ranteintdkter och liknande resultatposter 0,2 0,1 04 0,3 0,4
Rantekostnader och liknande resultatposter 0,0 -0,0 -0,0 -0,0 -0,0
Resultat efter finansiella poster -10,1 -11,2 -18,5 -22,3 -37,4
Skatt - - - - -
Periodens resultat -10,1 -11,2 -18,5 -22,3 -37,4

Rapport dver totalresultat for moderbolaget i ssmmandrag

Periodens resultat -10,1 =112 —-18,5 =223 -374
Ovrigt totalresultat - - - - -
Periodens totalresultat -10,1 -11,2 -18,5 -22,3 -37,4

BALANSRAKNING | SAMMANDRAG FOR MODERBOLAGET

30 jun
2026 2025

Immateriella anlaggningstillgangar 0,2 0,2 0,2
Finansiella anlaggningstillgangar 04 0,4 0,4
Summa anldggningstillgangar 0,7 0,7 0,7
Kortfristiga fordringar 2,5 3,2 2,9
Kassa och bank 43,8 16,7 65,0
Summa omséttningstillgangar 46,4 19,9 68,0
Summa tillgangar 47,0 20,5 68,7
Eget kapital 36,3 9,7 54,8
Kortfristiga skulder 10,8 10,8 13,9
Summa eget kapital och skulder 47,0 20,5 68,7

FORANDRINGAR | EGET KAPITAL | SAMMANDRAG FOR MODERBOLAGET

30 jun
2026 2025

Belpp vid periodens ingang 54,8 32,0 32,0
Periodens resultat -18,5 -22,3 -37,4

Periodens 6vriga totalresultat - - _

Periodens totalresultat -18,5 -22,3 -37,4
Nyemission - - 60,2
Belopp vid periodens utgang 36,3 9,7 54,8

Eventuella summeringsfel beror pé avrundning.
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NOT 1: REDOVISNINGSPRINCIPER

Delarsrapporten for koncernen har upprattats i enlighet med IAS 34 Delarsrapportering samt
tillampliga delar av arsredovisningslagen. Deldrsrapporten for moderbolaget har uppréttats i
enlighet med arsredovisningslagens 9 kapitel. For koncernen och moderbolaget har samma
redovisningsprinciper och berdkningsgrunder tilldmpats som i den senaste arsredovisningen.
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JURIDISK FRISKRIVNING

Denna finansiella rapport innehaller uttalanden som &r framatblickande och faktiska resultat kan
komma att skilja sig vasentligt fran de forutsedda. Utover de faktorer som diskuteras, kan de faktiska
utfallen paverkas av utvecklingen inom forskningsprogrammen, inklusive kliniska prévningar, paverkan
av konkurrerande forskningsprogram, effekten av ekonomi- och konjunkturférhdllanden, effektiviteten
av patentskydd och hinder pa grund av teknologisk utveckling, valutakurs- och rantefluktuationer samt
politiska risker.

FINANSIELL KALENDER

- Delarsrapport januari-september 2026: 5 november 2026

- Bokslutsrapport 2026: 11 februari 2027

- Delarsrapport januari-mars 2027: 6 maj 2027

- Arsstamma 2027: 20 maj 2027
Rapporterna finns per dessa datum tillgangliga pa www.activebiotech.com
Denna rapport har inte varit foremal fér granskning av bolagets revisorer.
Delarsrapporten for perioden januari-juni 2026 ger en rattvisande 6versikt av moderbolagets och

koncernens verksamhet, stdllning och resultat samt beskriver vdsentliga risker osdkerhetsfaktorer som
moderbolaget och de bolag som ingar i koncernen star infor.

Lund den 20 augusti 2026

Active Biotech AB (publ)
Michael Shalmi Peter Thelin Aleksandar Danilovski
Styrelseordférande Styrelseledamot Styrelseledamot

Helén Tuvesson
Verkstdllande direktor
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Active Biotech AB (publ) (NASDAQ Stockholm: ACTI) ar ett bioteknikforetag som utvecklar
immunmodulerande behandlingar som ar forst i sin klass for behandling av cancer och inflammatoriska
sjukdomar medett stort medicinskt behov och en betydande kommersiell potential. Foretagets karnfokus
ligger pa utvecklingen av tasquinimod i myelofibros, en séllsynt blodcancer, dar kliniska proof-of-concept-
studier inletts. Laquinimod utvecklas fér behandling av icke-infektios uveit. Ett kliniskt fas I-program med
en 6gondroppsformulering har genomforts for att stodja fas ll-utvecklingen tillsammans med en partner.
Naptumomab, dr en tumdrriktad immunterapi mot cancer, som utvecklas i samarbete med NeoTX
Therapeutics, och r i ett kliniskt fas Ib/Il-program for patienter med avancerade solida tumorer.

Besok www.activebiotech.com for mer information.
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