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VIKTIG INFORMATION

Detta prospekt ("Prospektet”) har upprattats med anledning av erbjudandet till
allmanheten i Sverige och upptagande till handel av aktierna i Sedana Medical
AB (publ), organisationsnummer 556670-2519 (ett svenskt publikt aktiebolag)
pé Nasdaq First North ("Erbjudandet”). Med "Sedana Medical”, "Bolaget” eller
"Koncernen” avses i Prospektet, beroende pd sammanhanget, Sedana Medical
AB (publ), den koncern vari Sedana Medical AB (publ) ar moderbolag eller ett
dotterbolag i koncernen. Med "Pareto Securities” avses Pareto Securities AB.
Med "Huvudagarna” avses Sten Gibeck, Magiola Consulting AB, Linc AB, Michael
Ryan, Ron Farrell och Zaragatero Ltd.

Viss finansiell information och annan information som presenteras i Prospek-
tet har avrundats for att gora informationen lattillganglig for lasaren. Féljaktligen
Overensstammer inte siffrorna i vissa kolumner med angiven totalsumma. Alla
finansiella belopp ar uttryckta i svenska kronor ("SEK”) om inget annat anges.
"MSEK" avser miljoner SEK och "TSEK" avser tusentals kronor. Utéver vad som
anges sarskilt i detta Prospekt, har ingen information i Prospektet granskats eller
reviderats av Bolagets revisor. Se avsnittet "Definitioner” for definitioner av andra
termer i Prospektet.

Erbjudandet riktas inte till allmanheten i ndgot annat land an Sverige. Erbju-
dandet riktas inte heller till sddana personer vars deltagande forutsatter ytterli-
gare prospekt, registrerings- eller andra atgarder an de som foljer av svensk ratt.
Inga dtgarder har vidtagits eller kommer att vidtas i ndgon annan jurisdiktion &n
Sverige som tillater att aktierna erbjuds till allménheten, eller som tillater innehav
och spridning av Prospektet eller ndgra andra dokument som ror Bolaget eller
aktier i en sadan jurisdiktion. Ansokningar om att teckna aktier som strider mot
sadana regler kan komma att ogiltigforklaras. Personer som far del av Prospek-
tet uppmanas av Bolaget och Pareto Securities att skaffa information om och
att iaktta sadana restriktioner. Varken Bolaget eller Pareto Securities patar sig
juridiskt ansvar for dvertradelse av nagon person, vare sig potentiell investerare
eller inte, av sadana restriktioner.

Aktierna i Erbjudandet har inte granskats av nagon federal eller delstatlig var-
depapperskommission eller reglerande myndighet i USA. De ovan namnda myn-
digheterna har heller inte bekraftat riktigheten i eller bedomt lampligheten av
Prospektet. Eventuella pastdenden om motsatsen utgor ett brott i USA. Aktierna
i Erbjudandet har inte registrerats och kommer inte att registreras enligt den
amerikanska Vardepapperslagen fran 1933 i dess andrade lydelse, ("Securities
Act”) eller av ndgon myndighet i en amerikansk delstat. Alla erbjudanden och
forsaljningar av aktier utanfér USA kommer att géras i enlighet med Regulation S
i Securities Act.

Informationen i Prospektet har tillhandahéllits av Bolaget och andra kallor som
identifieras hari. Prospektet har godkants och registrerats av Finansinspektionen
i enlighet med bestammelserna i 2 kap. 25 8 och 26 8 lagen (1991:980) om handel
med finansiella instrument. Godkdnnandet och registreringen innebar inte att
Finansinspektionen garanterar att sakuppgifterna i Prospektet ar riktiga eller full-
standiga. Erbjudandet och Prospektet regleras av svensk ratt. Tvist i anledning av
Erbjudandet eller Prospektet ska avgdras av svensk domstol exklusivt.

Framatriktad information
Prospektet innehaller viss framatriktad information som aterspeglar Sedana
Medicals aktuella syn pa framtida handelser samt finansiell och operativ utveck-
ling. Ord som "avses”, "bedéms”, "férvantas”, "kan”, "planerar”, "uppskattar” och
andra uttryck som innebar indikationer eller forutsagelser avseende framtida
utveckling eller trender, och som inte ar grundade pa historiska fakta, utgor
framatriktad information. Framatriktad information &r till sin natur férenad med
saval kanda som okdnda risker och osakerhetsfaktorer eftersom den ar avhangig
framtida handelser och omstandigheter. Framatriktad information utgor inte
nagon garanti avseende framtida resultat eller utveckling och verkligt utfall kan
komma att vasentligen skilja sig fran vad som uttalas i framatriktad information.
Faktorer som kan medféra att Sedana Medicals framtida resultat och utveck-
ling avviker fran vad som uttalas i framatriktad information innefattar, men ar
inte begransade till, de som beskrivs i avsnittet "Riskfaktorer”. Framatriktad
information i Prospektet galler endast per dagen for Prospektets offentliggo-
rande. Varken Sedana Medical eller Pareto Securities ldmnar utfdstelser om att
offentliggora uppdateringar eller revideringar av framatriktad information till
foljd av ny information, framtida handelser eller likande omstandigheter annat
an vad som foljer av tillamplig lagstiftning.

Bransch- och marknadsinformation

Prospektet innehaller information om Bolagets geografiska marknader och
produktmarknader, marknadsstorlek, marknadsandelar, marknadsstalining

och annan marknadsinformation hanférlig till Sedana Medicals verksamhet och
marknad. Om inte annat anges ar sadan information baserad pa Bolagets analys
av flera olika kéllor, déribland statistik och information fran externa bransch-
eller marknadsrapporter, offentligt tillganglig information samt publicerade
kliniska studier. Sddan information som kommer fran tredje man har atergivits
korrekt och savitt Sedana Medical kan kanna till och forvissa sig om genom
jamforelse med annan information som offentliggjorts av berord tredje man har
inga uppgifter utelamnats pa ett satt som skulle gora den atergivna informa-

tionen felaktig eller missvisande. Bransch- och marknadspublikationer anger
generellt att informationen i publikationen har erhallits fran kallor som bedoms
vara tillforlitliga, men att korrektheten och fullstandigheten i informationen inte
kan garanteras. Bolaget har inte pa egen hand verifierat, och kan darfor inte
garantera korrektheten i, den marknadsinformation som finns i Prospektet och
som har hamtats fran eller harroér ur dessa marknadspublikationer. Innehdllet pa
Bolagets webbplats eller webbplatser som tillhor tredje part och som hanvisas
till hari utgdr inte en del av Prospektet. Marknadsinformation och marknads-
statistik ar till sin natur framatblickande, foremal for osakerhet, kan komma att
tolkas subjektivt och reflekterar inte nédvandigtvis faktiska eller framtida mark-
nadsforhallanden. Sddan information och statistik ar baserad pa marknadsun-
dersokningar, vilka i sin tur &r baserade pa urval och subjektiva tolkningar och
beddmningar, daribland bedémningar om vilken typ av produkter och transaktio-
ner som borde omfattas av den relevanta marknaden, bade av de som utfér
undersékningarna och respondenterna. Fljaktligen bor potentiella investerare
vara uppmarksamma pa att den finansiella informationen, marknadsinforma-
tionen samt de prognoser och uppskattningar av marknadsinformation som
aterfinns i Prospektet inte nodvandigtvis utgor tillforlitliga indikatorer pa Sedana
Medicals framtida resultat.

Stabilisering

| samband med Erbjudandet kan Pareto Securities komma att genomféra trans-
aktioner i syfte att halla marknadspriset pa en niva hogre an den som i annat fall
kanske hade varit rédande pa marknaden. Sadana stabiliseringstransaktioner
kan komma att genomféras pa Nasdaq First North, OTC-marknaden eller pa
annat sdtt, och kan komma att genomféras nar som helst under perioden som
borjar pa forsta dagen for handel i aktien pa Nasdaq First North och avslutas
senast 30 kalenderdagar darefter. Pareto Securities har dock ingen skyldighet att
genomfora nagon stabilisering och det finns ingen garanti for att stabiliseringen
kommer att genomforas. Se vidare under "Stabilisering” i avsnittet "Legala fragor
och kompletterande information”.

Att Pareto Securities har mojlighet att genomfora stabiliseringsatgarder
innebér inte att sddana atgarder med nodvandighet kommer att vidtas. Vidtagna
stabiliseringsatgarder kan vidare nar som helst avbrytas. D4 stabiliseringsperio-
den (30 kalenderdagar) har [6pt ut kommer Pareto Securities att, genom Bolaget,
meddela om stabiliseringsatgarder vidtagits, de datum da stabiliseringsatgérder
i forekommande fall vidtagits, inklusive sista datum for sddana atgarder, samt
inom vilket prisintervall som stabiliseringstransaktionerna genomférdes.

Finansiell radgivare

Bolagets finansiella radgivare Pareto Securities har, vid upprattandet av Pro-
spektet, forlitat sig pa information tillhandahallen av Bolaget och da samtliga
uppgifter i Prospektet harror fran Sedana Medical friskriver sig Pareto Securities
fran allt ansvar i forhallande till aktiedgarna i Bolaget och avseende andra direkta
eller indirekta ekonomiska konsekvenser till f6ljd av investerings- eller andra
beslut som helt eller delvis grundas pa uppgifter i Prospektet. Pareto Securities
foretrader Bolaget och ingen annan i samband med Erbjudandet. Pareto Securi-
ties ansvarar inte gentemot ndgon annan an Bolaget for tillhandahéallandet av det
skydd som erbjuds dess klienter eller for tillhandahallande av radgivning

i samband med Erbjudandet eller ndgot annat arende till vilket hanvisning gors

i Prospektet.

VIKTIG INFORMATION OM TECKNADE AKTIER

Besked om tilldelning av tecknade aktier till allmanheten i Sverige sker genom
utskick av avrakningsnota, vilket berdaknas ske omkring den 20 juni 2017. Efter det
att betalning for tilldelade aktier hanterats av Pareto Securities kommer betalda
aktier att Overforas till av tecknaren anvisad vardepappersdepa eller VP-konto.
Den tid som erfordras for 6verforing av betalning samt ¢verforing av betalda
aktier till tecknarna av aktier i Sedana Medical kan medfora att dessa tecknare
inte kommer att ha tilldelade aktier tillgéngliga pa anvisad vardepappersdepa
eller VP-konto férran tidigast den 22 juni 2017. Handel i Sedana Medicals aktier
pé Nasdaq First North beraknas komma att p&borjas omkring den 21 juni 2017.
Observera att forhéllandet att tilldelade aktier inte kommer finnas tillgéngliga pa
tecknarens VP-konto eller vardepappersdepa forran tidigast den 22 juni 2017
kan innebdra att tecknaren inte har mojlighet att sélja dessa aktier fran och med
den dag da handeln i aktien paborjats pa Nasdaq First North utan forst nar akti-
erna finns tillgangliga pa VP-kontot eller vardepappersdepan.

VIKTIG INFORMATION OM NASDAQ FIRST NORTH

Nasdagq First North ar en alternativ marknadsplats som drivs av de olika bor-
serna som ingdr i Nasdag. Den har inte samma juridiska status som en reglerad
marknad. Bolag pa Nasdagq First North regleras av Nasdaq First Norths regler
och inte av de juridiska krav som stélls for handel pé en reglerad marknad. En
placering i ett bolag som handlas pd Nasdaq First North ar mer riskfylld an en
placering i ett bolag som handlas pa en reglerad marknad. Alla bolag vars aktier
&r upptagna till handel pa Nasdaq First North har en Certified Adviser som Gver-
vakar att reglerna efterlevs.
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Sammanfattning

Prospektsammanfattningar bestdr av informationskrav uppstdllda i “punkter”. Punkterna dr numrerade i avsnitten
A-E (A.1-E.7). Sammanfattningen i Prospektet innehdller alla de punkter som krdvs i en sammanfattning for aktuell
typ av vdrdepapper och emittent. Eftersom vissa punkter inte dr tillimpliga for alla typer av prospekt kan det dock
finnas luckor i punkternas numrering.

Aven om det krévs att en punkt inkluderas i sammanfattningen fér aktuell typ av véirdepapper och emittent,
dr det méjligt att ingen relevant information kan ges rérande punkten. Informationen har dd ersatts med en kort
beskrivning av punkten tillsammans med angivelsen “Ej tilldmplig”.

AVSNITT A - INTRODUKTION OCH VARNINGAR

A1 Introduktion
och varningar

Denna sammanfattning bor betraktas som en introduktion till Prospektet.

Varje beslut om att investera i Sedana Medical ska baseras pa en bedémning av Prospektet i
dess helhet fran investerarens sida. Om yrkande avseende uppgifterna i Prospektet anfors vid
domstol, kan den investerare som ar karande i enlighet med medlemsstaternas nationella lag-
stiftning bli tvungen att svara for kostnaderna for éversattning av Prospektet innan de rattsliga
forfarandena inleds. Civilrattsligt ansvar kan endast dldggas de personer som lagt fram samman-
fattningen, inklusive dversattningar darav, men endast om sammanfattningen ar vilseledande,
felaktig eller oférenlig med de andra delarna av Prospektet eller om den inte, tillsammans med
andra delar av Prospektet, ger nyckelinformation for att hjalpa investerare nar de dvervager att
investera i Sedana Medical.

A.2 | Samtycke till anvind-
ning av Prospektet

Ej tillampligt. Sedana Medical samtycker inte till att Prospektet anvands av finansiella mellanhdander
for efterfoljande aterforsalining eller placering av de vardepapper som omfattas av Prospektet.

AVSNITT B - EMITTENT OCH EVENTUELL GARANTIGIVARE

B | Firmaoch
handelsbeteckning

Bolagets firma ar Sedana Medical AB (publ) och dess organisationsnummer ar 556670-2519.
Bolagets kortnamn (ticker) pa Nasdaq First North kommer att vara SEDANA.,

B.2 | Sdte och bolagsform

Sedana Medical ar ett svenskt publikt aktiebolag, bildat i Sverige, med sate i Danderyd. Bolaget
har bildats enligt svensk ratt och dess organisationsform regleras av aktiebolagslagen (2005:557).

B.3 | Beskrivning av
emittentens verksamhet

Sedana Medical ar ett medicinteknikbolag som grundades 2005. Sedana Medical ar baserat i
Danderyd utanfor Stockholm, Sverige och dess verksamhet omfattar i dagslaget utveckling av
ldkemedel samt marknadsforing och forsaljning av den medicintekniska produkten AnaConDa
och dess tillbehor.

AnaConDa dr en unik innovativ produkt som gor det méjligt att administrera flyktiga anestetika
pa ett enkelt och sakert satt vilket tidigare inte varit mojligt utan en sa kallad anestesimaskin. Flyk-
tiga anestetika anses vara det ideala sederingslakemedlet for sedering av mekaniskt ventilerade
intensivvardspatienter. Inget flyktigt anestetikum har idag marknadsforingstillstand for indikatio-
nen sedering, men daremot for indikationen generell anestesi (narkos/sévning). Trots avsaknad
av sederingsindikation anvands AnaConDa idag tillsammans med flyktiga anestetika pa éver 400
kliniker bara i Tyskland.

Bolaget har initierat en registreringsgrundande klinisk studie med isofluran, ett vélbeprovat
flyktigt anestetikum. Studien forvantas leda till att Sedana Medical erhéller marknadsforingstill-
stand 2019 for lander inom Europa. Den godkanda produkten bestaende av isofluran avses mark-
nadsforas under varumadrket IsoConDa. Tillsammans med AnaConDa avser Bolaget dstadkomma
ett paradigmskifte inom sedering av mekaniskt ventilerade patienter och darigenom etablera en
ny standard for sedering inom intensivvard.
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B.4.a | Beskrivning av Sedana Medical anser att det finns fem huvudsakliga marknadstrender som har paverkat och
betydande trender fortsattningsvis beddéms paverka den underliggande tillvaxten av marknaden Bolaget verkar

i branschen inom. Trenderna presenteras nedan.

* Ytligare sedering med dagliga avbrott och vackning. En bred och vaxande medicinsk litte-
ratur visar att det ar fordelaktigt for patienter med ytligare sedering dar patienten andas sjdlv
och med daglig uppvackning sa att vitala parametrar kan undersokas.” For att kunna kontroll-
era neurologisk status hos patienten ar sedering med dagliga uppvaknanden rekommenderat
och har &r AnaConDa en mycket lamplig l6sning da& den ger lakaren mojlighet att genomfora
undersokningen utan att tvingas utnyttja datortomografisk undersékning. Datortomografisk
undersokning vill helst undvikas dé& den bade ar kostsam och resurskravande samt innehaller
ett riskmoment eftersom patienten maste ldmna intensivvardsavdelningen da undersékningen
utfors i en annan del av sjukhuset.

Okad medvetenhet kring riskerna med delirium. Antalet vetenskapliga studier som under-
sokt delirium hos intensivvardspatienter har 6kat patagligt det senaste artiondet och delirium
har erkants som ett vaxande folkhalsoproblem i USA. Delirium drabbar upp till 80 procent av alla
mekaniskt ventilerade intensivvardspatienter och den arliga kostnaden for hantering av inten-
sivvardspatienter med delirium uppgar till mellan 4 och 16 miljarder USD bara i USA.2345)
Minskat anvandande av bensodiazepiner. Flera studier visar att bensodiazepinbaserade lakeme-
del som anvands under langre perioder kan leda till en rad oénskade kliniska resultat.?) Forlangd tid
under ventilering, 6kad tid pa intensivvardsavdelning och forekomst av delirium ar nagra av de o6n-
skade effekter som kan kopplas till anvandandet av dessa lakemedel. Problematiken med benso-
diazepinbaserade ldkemedel tas upp i American College of Critical Care Medicines riktlinjer dar det
framgar av deras rekommendation att bensodiazepiner (midazolam och lorazepam) bor undvikas
vid sedering av mekaniskt ventilerade intensivvardspatienter.”

Behov av att minska sjukvardskostnaderna. Enligt PwC 6kade de totala sjukvardskostnaderna
per patient med 6,5 procent pa arsbasis i USA under 2016 och ékningstakten beddms ligga kvar
pa samma niva under 2017.8 De mest kostnadskravande vardplatserna pa ett sjukhus ar intensiv-
vardsplatserna och det finns darfor starka incitament att korta ned patienternas intensivvardvis-
telse istallet for att utdka antalet kostsamma intensivvardsplatser. Mot bakgrund av en dldrande
befolkning och en medellivslangd som forvantas éka, bedéms kostnaderna for sjukvarden och i
synnerhet intensivvarden fortsatta stiga.

Aldrande befolkning. Globalt, men framférallt i Europa och USA finns en underliggande trend
med dldrande befolkning. Antalet manniskor i Europa éver 65 ar forvantas stiga fran 16 procent
2010 till 27 procent 2050.9 Aldre personer har generellt svagare hélsa och forméga att dterhdmta
sig efter operation eller allvarlig skada vilket gor att aldre personer som hamnar pa intensivvards-
avdelning tenderar att stanna under en langre period an yngre personer. Detta innebar att dven
om befolkningsstorleken i den utvecklade vdrlden i stort sett ar konstant eller minskar bedéms
den underliggande marknaden for Sedana Medical &ndd 6ka. Aldre personers svaga hilsa gor dem
aven kansliga mot éver- och undersedering da deras formaga att eliminera och utséndra sede-
ringslakemedel i hogre utstrackning ar nedsatt. Behovet att ersatta den intravendsa sederingen
bedoms darfor dka i takt med att befolkningen dldras och intensivvardsavdelningarna mottar allt
fler aldre patienter.

1 Girard TD, Kress JP, Fuchs BD, et al. Efficacy and safety of a paired sedation and ventilator weaning protocol for mechanically ventilated patients in
intensive care (Awakening and Breathing Controlled trial): a randomised controlled trial. Lancet (London, England). 2008;371(9607):126-134.

2 Changing intensive care to improve life afterward—WSJ.com. Tillganglig pa: http://online.wsj.com/article/SB10001424052748704081
604576144321242020948.html. Hdmtad maj 2017.

3 Hospitals fight a form of delirium that often strikes ICU patients—The Washington Post. Tillganglig pa: http://www.washingtonpost.com/ national/
health/hospitals-fight-a-form-of-delirium-that-often-strikes-icu-patients/2011/03/23/AF518nMD_story.html. Hdmtad maj 2017.

4 Milbrandt EB, Deppen S, Harrison PL, et al: Costs associated with delirium in mechanically ventilated patients. Crit Care Med 2004; 32:955-962

® McNicoll L, Pisani MA, Zhang Y, et al: Delirium in the intensive care unit: Occurrence and clinical course in older patients. ] Am Geriatr Soc 2003;
51:591-598

) Barr, J et al. Critical Care Medicine, “Clinical Practice Guidelines for the Management of Pain, Agitation, and Delirium in Adult Patients in the Intensive
Care Unit”, 2013.

7)Barr, J et al. Critical Care Medicine, “Clinical Practice Guidelines for the Management of Pain, Agitation, and Delirium in Adult Patients in the Intensive
Care Unit”, 2013.

8 PwC, "Medical Cost Trend: Behind the numbers”, 2016 och 2017.

9 Statistiska Central Byran, Internationella éversikter, Statistisk arsbok 2014.

Inbjudan till teckning av aktier * 3



B.5 Koncern

Sedana Medical AB (publ) ar moderbolag i en koncern som utover Bolaget inkluderar det svenska
dotterbolaget Sedana Medical Incentive AB, det irlandska dotterbolaget Sedana Medical Ltd samt
dess franska dotterbolag Sedana Medical Sarl. Sedana Medical AB (publ) har aven en filial i Tysk-

land respektive en i Spanien.

B.6 | Stérre aktiedgare

Nedan visas Bolagets aktiedgare med innehav motsvarande minst fem procent av aktierna och

résterna per dagen for Prospektet.

Aktieagare Antal aktier Andel réster och kapital
Sten Gibeck 1780000 20,5%
Magiola Consulting AB! 1368000 15,8%
Linc AB? 980000 11,3%
Michael Ryan 900 000 10,4%
Ron Farrell 732000 8,4%
Zaragatero Ltd 656 000 7,6%
Summa 6396 000 73,7%

" Magiola Consulting AB kontrolleras av Ola Magnusson som &r styrelseledamot och ledande befattningshavare

i Bolaget.

2 Linc AB kontrolleras av Bengt Julander som dr styrelseledamot i Bolaget.

B.7 | Utvald finansiell
information

Koncernens resultatrakning i sammandrag

Oversiktligt  Oversiktligt
Revision granskad granskad Reviderad Reviderad
Redovisningsstandard K3 K3 K3 K3

2017-01-01 2016-01-01 2016-01-01 2015-01-01
TSEK 2017-03-31 2016-03-31 2016-12-31 2015-12-31
RORELSEINTAKTER
Nettoomsattning 93892 8538 32155 28113
Aktiverat arbete for egen rakning 573 1580
Ovriga rérelseintakter 44 724 1932 975
Summa rérelseintakter 10509 9262 35667 29088
RORELSEKOSTNADER
Kostnad fér salda varor -3323 -2 669 -10 808 -10 264
Ovriga externa kostnader -3523 -2268 -10 606 -10430
Personalkostnader -3227 -2.801 -11 670 -7 600
Avskrivningar och nedskrivningar -138 -62 -377 -212
Ovriga rérelsekostnader -28 -384 -1587 -1969
Summa rérelsekostnader 10239 8184 -35048 -30475
Rérelseresultat 270 1078 618 -1387
FINANSIELLA POSTER
Finansiella intakter 412 308 2039 1338
Finansiella kostnader -799 -486 -2 020 -1144
Summa finansiella poster -387 -178 19 194
Resultat efter finansiella poster -117 900 637 -1193
Skatt pa periodens resultat - - -72 -12
Uppskjuten skatt -425 163 721 -
Periodens resultat -542 1063 1286 -1205
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B.7

Utvald finansiell
information,
fortsdttning

Koncernens balansrakning i ssmmandrag

Oversiktligt ~ Oversiktligt
Revision granskad granskad Reviderad Reviderad
Redovisningsstandard K3 K3 K3 K3
TSEK 2017-03-31 2016-03-31 2016-12-31 2015-12-31
TILLGANGAR
Anldggningstillgngar
Immateriella anldggningstillgangar 6787 1944 4918 815
Materiella anlaggningstillgangar 1551 718 1038 524
Summa anlaggningstillgangar 8338 2662 5956 1339
Omsdttningstillgangar
Varulager 4807 2675 4537 3779
Kundfordringar 2611 2948 2867 2059
Ovriga fordringar 815 2840 817 658
Forutbetalda kostnader och
upplupna intékter 1500 1432 431 1394
Kassa och bank 12624 1762 8296 3172
Summa omsattningstillgangar 22359 11656 16 947 11062
Summa tillgangar 30697 14323 22903 12401
EGET KAPITAL
Aktiekapital 217 217 217 217
Annat eget kapital inklusive
periodens resultat 532 1147 1045 231
Summa eget kapital 749 1364 1262 448
AVSATTNINGAR
Uppskjuten skatteskuld -296 -163 721
Ovriga avsattningar - 14 -
Summa avsattningar -296 -163 -707 -
SKULDER
Langfristiga skulder till
kreditinstitut 690 1293 780 1329
Konvertibla 1an 4100 4100 4100 4100
Ovriga langfristiga skulder 1800 1084 2000 1000
Kortfristiga skulder till
kreditinstitut 6041 38 38 281
Leverantorsskulder 4209 2916 1917 2372
Skatteskulder - - 2 2
Ovriga kortfristiga skulder 11232 1174 10703 708
Upplupna kostnader och férut- 2173 2517 2808 2161
betalda intakter
Summa skulder 30245 13123 22348 11953
Summa eget kapital,
avsattningar och skulder 30697 14323 22903 12401
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B.7

Utvald finansiell
information,
fortsdttning

Koncernens kassaflode i sammandrag

Oversiktligt ~ Oversiktligt
Revision granskad granskad Reviderad
Redovisningsstandard K3 K3 K3

2017-01-01 2016-01-01 2016-01-01
TSEK 2017-03-31 2016-03-31 2016-12-31
DEN LOPANDE VERKSAMHETEN
Roérelseresultat 270 1078 618
Avskrivningar pa materiella anlaggningstillgangar 138 62 370
Reavinst forsaljning materiella anlaggningstillgangar - -494
Valutakursdifferenser -66 - 264
Ovriga e] kassaflédespaverkande poster -14 - 14
Rantenetto -43 -24 -161
Betald inkomstskatt -6 -6 -268
Kassaflode fran den I6pande verksamheten fore 279 616 837
forandringar i rorelsekapital
Férandringar i rérelsekapital
Okning (-)/Minskning (+) av varulager -258 1275 -641
Okning (-)/Minskning (+) av rérelsefordringar -863 -2 890 539
Okning (+)/Minskning (-) av rorelseskulder 1923 1451 -497
Kassaflode fran den I6pande verksamheten 1081 452 238
INVESTERINGSVERKSAMHETEN
Forvarv avimmateriella anlaggningstillgangar -1871 -1129 -4 066
Forvarv av materiella anlaggningstillgdngar -913 -447 -862
Forvarv av finansiella tillgangar
Avyttring av finansiella tillgangar 44 -303 -651
Kassaflode fran investeringsverksamheten -2740 -1 879 -5579
FINANSIERINGSVERKSAMHETEN
Upptagna lan 6003 - 1000
Amortering av 1an - -10 792
Okning/minskning av kortfristiga finansiella skulder - - 10139
Kassaflode fran finansieringsverksamheten 6003 -10 10347
Periodens kassaflode 4344 -1437 5006
Likvida medel vid periodens bérjan 8296 3172 3172
Kursdifferens i likvida medel -13 4 -14
Omréakningsdifferens -3 23 133
Likvida medel vid periodens slut 12624 1762 8296
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B.7

Utvald finansiell
information,
fortsdttning

Nyckeltal

Med undantag for "Antal aktier utestdende vid perioden slut” och "Medelantal heltidsanstéllda
under perioden” ar nyckeltalen inte definierade eller specificerade enligt BFNR, vilket innebdr att
dessa inte n6dvandigtvis ar jamforbara med motsvarande nyckeltal for liknande bolag. Nyckel-
talen som ej ar definierade eller specificerade enligt BFNR har inkluderats for att underlatta for
investerare sd att de enklare kan skapa sig en rattvisande bild av Bolaget. Om inte annat anges
har nyckeltalen ej reviderats.

2017-01-01  2016-01-01  2016-01-01  2015-01-01
2017-03-31  2016-03-31  2016-12-31  2015-12-31

Bruttomarginal (%) 68,4% 71,2% 69,7% 64,7%
EBITDA-marginal (%) 4,1% 13,4% 3,1% -4,2%
Rérelsemarginal (%)" 2,7% 12,6% 1,9% -4,9%
Kassalikviditet (%) 74,2% 135,2% 80,2% 131,8%
Soliditet (%)" 2,4% 9,5% 5,5% 3,6%
Medelantal heltidsanstallda 16 16 16 I
under perioden

Eget kapital per aktie (SEK)? 0,09 0,16 015 0,05
Utdelning per aktie (SEK)? - - -

Kassaflode per aktie (SEK)? 0,50 -0,17 0,58 -
Antal aktier utestdende 8680000 8680000 8680000 8680000

vid periodens slut?

1 Nyckeltalen for heldren 2016 och 2015 &r reviderade. Nyckeltalen fér perioderna 1 januari-31 mars 2016
och 1 januari-31 mars 2017 ar oreviderade men dversiktligt granskade av Bolagets revisor.
2 Justerat for fondemission och uppdelning av aktier som beslutades vid extra bolagsstdmma den 5 april 2017.

Nyckeltal Definition Motivering for anvandande av nyckeltal

Bruttomarginal Bruttoresultat dividerat  Bruttomarginalen ar ett I6nsamhetsmatt och
med summa rorelse- har inkluderats for att visa den underliggande
intakter. |[6nsamheten.

EBITDA-marginal EBITDA dividerat med EBITDA-marginalen har inkluderats for att vissa
nettoomsattningen. investerare, vardepappersanalytiker och andra

intressenter vanligen anvander rérelseresulta-
tet fére av- och nedskrivningar (EBITDA) som ett
matt pa ett foretags Ionsamhet. Bolaget anser att
nyckeltalet bidrar till investerares forstaelse for

Rorelsemarginal Rorelseresultat dividerat Rorelsemarginalen visar hur stor andel av net
med nettoomsattning.  toomsattningen som ar kvar som resultat innan
finansiella poster och skatt och har inkluderats
for att investerare ska kunna skapa sig en bild av
Bolagets I6nsamhet.

Kassalikviditet Omsattningstillgdngar  Kassalikviditeten har inkluderats for att visa Bola-
exklusive varulager divid- gets kortsiktiga betalningsformaga.
erat med kortfristiga
skulder.

Soliditet Totalt eget kapital + 78  Soliditeten visar hur stor andel av balansomslut-
procent av obeskattade ningen som utgdrs av eget kapital och har inklud-
reserver dividerat med  erats for att investerare ska kunna skapa sig en

totala tillgangar. bild av Bolagets finansiella stabilitet och formaga
att klara sig pa lang sikt.
Medelantal heltids- Genomsnittligt antal Nyckeltalet har inkluderats for att investerare ska
anstallda under heltidsanstallda for kunna skapa sig en uppfattning om utvecklingen
perioden perioden. av antalet anstallda pa Bolaget.

Eget kapital per aktie Totalt eget kapital + 78  Eget kapital per aktie har inkluderats for att for
procent av obeskattade att ge investerare information om det bokférda
reserver dividerat med  egna kapitalet som representeras av en aktie.
antal utestdende aktier
vid periodens slut.

Utdelning per aktie Utdelning dividerat med Sedana Medical har inte lamnat nagon utdelning
antal utestdende aktier under relevanta rakenskapsperioder.
vid periodens slut.

Kassaflode per aktie Periodens kassaflode Kassaflode per aktie har inkluderats for att for
dividerat med antal att ge investerare information om det kassaflode
aktier for perioden. som representeras av en aktie under perioden.
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B.7 | Utvald finansiell
information,
fortsdttning

Harledning av vissa alternativa nyckeltal

2017 2016 2016 2015
TSEK Jan-mar Jan-mar Jan-dec Jan-dec
BRUTTOMARGINAL
Nettoomsattning 9892 8538 32155 28113
Aktiverat arbete for egen rakning 573 - 1580 -
Ovriga rérelseintikter 44 724 1932 975
Summa rérelseintakter 10509 9262 35667 29088
Kostnad for salda varor -3323 -2 669 -10 808 -10 264
Bruttoresultat 7 186 6593 24 859 18 824
Bruttomarginal (%) 68,4 % 71,2% 69,7 % 64,7 %
EBITDA
Summa rérelseintakter 10509 9262 35667 29088
Kostnad for salda varor -3323 -2 669 -10 808 -10 264
Ovriga externa kostnader -3523 -2268 -10 606 -10430
Personalkostnader -3227 -2 801 -11670 -7 600
Ovriga rérelsekostnader -28 -384 -1 587 -1969
EBITDA 408 1140 994 -1175
EBITDA-MARGINAL
EBITDA 408 1140 994 -1175
Nettoomsattning 9892 8538 32155 28113
EBITDA-marginal (%) 4,1% 13,4% 3,1% -4,2%
RORELSEMARGINAL
Rérelseresultat fore finansiella poster 270 1078 618 -1387
Nettoomsattning 9892 8538 32155 28113
Roérelsemarginal (%) 2,7% 12,6% 1,9% -4,9%
KASSALIKVIDITET
Omsattningstillgangar 22359 11 656 16 947 11 062
Varulager 4807 2675 4537 3779
Kortfristiga skulder 23655 6646 15468 5524
Kassalikviditet (%) 74,2% 135,2% 80,2% 131,8%
SOLIDITET
Eget kapital 749 1364 1262 448
Obeskattade reserver 0 0 0 0
Summa totala tillgangar 30697 14323 22903 12 401
Soliditet (%) 2,4% 9,5% 5,5% 3,6%
KASSAFLODE PER AKTIE
Periodens kassaflode 4344 -1437 5006 i.u.
Antal aktier 8680000 8 680 000 8680000 8680 000
Kassaflode per aktie (SEK) 0,50 -0,17 0,58 i.u.
EGET KAPITAL PER AKTIE
Eget kapital 749 1364 1262 448
Antal aktier 8680000 8680000 8 680000 8680000
Eget kapital per aktie (SEK) 0,09 0,16 0,15 0,05
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B.8 | Proformaredovisning Ej tillamplig. Prospektet innehaller inte nagon proformaredovisning.
B.9 | Resultatprognos Ej tillamplig. Prospektet innehaller inte ndgon resultatprognos eller berakning av forvantat resul-
tat.
B.10 | Anmdrkningar i Bolagets revisor har i revisionsberattelsen avseende arsredovisningen for rakenskapsaret 2015
revisionsberdttelsen ldmnat en anmarkning enligt féljande:
"Arsredovisningen har inte upprattats i sddan tid att det varit mojligt att, enligt 7 kap.
10 § aktiebolagslagen, halla arsstdmma inom sex manader efter rakenskapsarets utgang.”
B.11 | Otillrdckligt Styrelsen gor bedémningen att befintligt rérelsekapital, det vill séga rorelsekapitalet fore slutfo-
rérelsekapital randet av Erbjudandet, gj ar tillrackligt for Bolagets aktuella behov enligt gallande affarsplan under

den kommande tolvmanadersperioden eftersom Bolagets rorelsekapitalbehov éverstiger dess
kort- och langsiktiga finansiella resurser. Rorelsekapital avser i denna bemarkelse Bolagets moj-
lighet att erhalla tillgang till likvida medel for att fullgéra sina betalningsforpliktelser i den takt de
forfaller till betalning. Per den 31 mars 2017 uppgick Bolagets likvida medel till cirka 12,6 miljoner
SEK. Bolagets finansiella resurser fore genomférandet av Erbjudandet bedoms enligt rédande
affars- och utvecklingsplan racka fram till och med juli 2017.

Styrelsens beddmning ar att rorelsekapitalbehovet for perioden fram till slutférandet av den
kliniska registreringsstudien av AnaConDa och isofluran uppgar till omkring 96 miljoner SEK.
Rorelsekapitalbehovet férvantas kunna tillgodoses med den emissionslikvid som tillférs Bolaget
genom Erbjudandet. Exklusive Overtilldelningsoptionen férvéntas nyemissionen tillféra Bolaget
omkring 89 miljoner SEK efter transaktionskostnader vilket tillsammans med Bolagets likvida
medel beddms tdcka rorelsekapitalbehovet fram till och med 2019 varefter styrelsen beddmer att
Bolagets rorelsekapitalbehov kan tillgodoses genom internt genererade medel. Erbjudandet ar
villkorat av att Erbjudandet inbringar minst 100 miljoner SEK foére avdrag for kostnader relaterade
till Erbjudandet.

| det fall Erbjudandet ej skulle komma att fullfoljas kan Bolaget i forsta hand tvingas minska
investeringar, men kan aven tvingas soka alternativa finansieringsmaojligheter i form av exempelvis
en foretradesemission, en riktad nyemission eller langsiktig I1anefinansiering fran existerande eller
nya investerare. Styrelsen gor bedomningen att endera av dessa Idsningar ar genomférbara.

Enligt géllande affarsplan forvantar sig styrelsen att Bolaget kommer att bli ldngsiktigt I6nsamt
efter att marknadsforingsgodkannande erhdllits for IsoConDa, vilket forvantas ske under fjarde
kvartalet 2019.

AVSNITT C - VARDEPAPPER

Cca Vérdepapper som Aktier i Sedana Medical AB (publ) (ISIN SE0009947534).
erbjuds
C.2 | Valuta Aktierna ar denominerade i SEK.
C.3 | Aktier som Sedana Medicals stamaktier ar denominerade i SEK.
dr emitterade Bolagets bolagsordning foreskriver att aktiekapitalet ska vara lagst 800 000 SEK och hogst
3200 000 SEK samt att antalet aktier ska uppga till Iagst 8 000 000 och hdgst 32 000 000.
Bolagets registrerade aktiekapital uppgar per dagen for Prospektet till 868 000 SEK fordelat pa
8 680 000 aktier, envar med ett kvotvarde om 0,1 SEK.
Sedana Medicals aktier ar utgivna i en serie och alla aktier i Bolaget har lika ratt.
C.4 | Rdttigheter som Bolagets aktier &r emitterade i enlighet med svensk ratt och aktiedgarnas rattigheter forknippade
hénger samman med aktierna kan endast andras i enlighet med aktiebolagslagen.
med vdrdepappren Sedana Medicals aktier ar per Prospektets datum utgivna i en serie och alla aktier ger lika ratt till
utdelning och andel i Bolagets vinst, samt lika ratt till eventuellt dverskott i handelse av likvidation.
De nya aktierna som kommer emitteras i Erbjudandet medfor réatt till utdelning forsta gangen
pa den avstdamningsdag som infaller ndrmast efter det att nyemissionen har registrerats hos
Bolagsverket och aktierna har inforts i aktieboken hos Euroclear Sweden AB.
C.5 | Eventuella bverldtelse- | Ej tillamplig. Aktierna ar inte foremal for inskréankningar i den fria verlatbarheten.

inskrénkningar
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C.6 | Upptagande till handel | Ejtillamplig. Aktierna kommer inte tas upp till handel pa en reglerad marknadsplats. Sedana
pa reglerad marknad Medicals styrelse har ansokt om att lista aktierna pa Nasdaq First North. Nasdaq First North ar
en handelsplattform och har inte samma legala status som en reglerad marknadsplats. Forsta
dag for handel ar planerad till eller omkring den 21 juni 2017.

C.7 | Utdelningspolicy Sedana Medical kommer fortsatt att fokusera pa utveckling och kommersialisering av sina pro-
dukter samt forsaljningsorganisation. Tillgangliga finansiella resurser och det redovisade resulta-
tet ska darfor dterinvesteras i rérelsen for finansiering av Bolagets langsiktiga strategi. Styrelsens
avsikt ar darfor att inte foresld ndgon utdelning till aktiedgarna innan dess att Bolaget genererar
en langsiktigt uthallig lonsamhet. Eventuella framtida utdelningar och storleken dérav kommer att
faststéllas utifran Bolagets langsiktiga tillvaxt, resultatutveckling och kapitalbehov med hansyn
tagen till vid var tid gallande mal och strategier. Utdelningen ska, i den man utdelning foreslas,
vara val avvagd med hansyn till verksamhetens mal, omfattning och risk.

AVSNITT D - RISKER

D.1 Huvudsakliga risker En aktieinvestering i Sedana Medical &r forenad med risker. Bolagets verksamhet kan paverkas av
avseende Sedana ett antal faktorer helt eller delvis utanfér Sedana Medicals kontroll. Investerare som dvervager att
Medical och branschen | investera i aktierna bér noggrant analysera nedan beskrivna riskfaktorer, vilka inte &r beskrivna i
nagon prioritetsordning eller i detalj, men bedéms utgéra de huvudsakliga riskerna for Bolagets
framtida utveckling, finansiella stallning och resultat.

+ Sedana Medicals AnaConDa-produkter ar ur ett regulatoriskt perspektiv att anse som medicin-
tekniska produkter. Savél medicintekniska produkter som lakemedel ar foremal for omfattande
regleringar varlden ¢ver och ar dvervakade av myndigheter. Utover sddan branschspecifik
reglering &r Bolaget ocksa foremal for ett flertal 6vriga krav och restriktioner som féljer av miljo-,
halso- och skyddslagar. Dessa krav kan dven komma att utdkas framgent. Kostnaderna for att
folja tilldmpliga lagar, krav och riktlinjer kan vara stora. Dessutom har den regulatoriska miljon
med tiden generellt blivit mer strang och omfattande. Skulle Bolaget inte folja tillampliga regler
kan det resultera i sanktioner, vilka pa ett vasentligt sétt skulle kunna 6ka Bolagets kostnader,
medféra forseningar i utvecklingen och kommersialiseringen av Bolagets produktkandidater och
vasentligt skada mojligheten att generera planerade intdkter och nd Insamhet. Om riskerna
ovan aktualiseras skulle det kunna ha en vasentlig negativ inverkan pa Bolagets verksamhet,
finansiella stallning och resultat.

* Innan Sedana Medicals AnaConDa-produkter, antingen i kombination med IsoConDa eller inte,
far marknadsforas inom behandlingsomradet inhalationssedering inom intensivvard pa en
ny nationell eller regional marknad maste Bolaget erhdlla marknadsforingsgodkannande eller
liknande tillstand fran relevanta myndigheter i de lander dar Bolaget avser marknadsfora sina
produkter. Regleringen kring marknadstilltrade for medicintekniska produkter ar tids- som
kostnadskravande och det ar svart att forutse vid vilken tidpunkt ett potentiellt godkannande
eller tillst&nd kan erhallas. Aven efter att en medicinteknisk produkt eller ett Idkemedel erhallit
marknadstilltréde kan produkten bli foremal for krav pa ytterligare studier eller begransningar i
anvandningsomraden. Vidare kan redan marknadsforda produkter bli dterkallade fran markna-
den av olika skal, till exempel om produkterna visar sig vara osakra eller verkningslésa. Samtliga
ovan angivna risker skulle kunna ha en vasentligt negativ inverkan pa Bolagets verksamhet,
finansiella stallning och resultat.

+ Bolaget initierade under fjarde kvartalet 2016 en registreringsgrundande klinisk studie avse-
ende sin lakemedelskandidat IsoConDa (isofluran) fér anvandning inom behandlingsomradet
inhalationssedering inom intensivvarden. Genomférandet av studien &r avgdrande for att kunna
marknadsfora Bolagets AnaConDa-produkter tillsammans med IsoConDa som terapi for inha-
lationssedering. Om 6nskade resultat inte uppnas kan det leda till att nédvandiga marknadsfo-
ringsgodkdnnanden uteblir vilket i sin tur kan aventyra Bolagets mojlighet att marknadsféra och
sélja sina produkter och produktkandidater.

- Aven om en produkt uppfyller kraven fér marknadstilltrade, sésom genom att erhélla marknads-
foringstillstand, finns risk for att dnskad niva av marknadsacceptans inte uppnas, vilket skulle
kunna hindra Bolaget fran att generera dnskade intdkter och na lénsamhet.
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Huvudsakliga risker
avseende Sedana
Medical och branschen,
fortsdttning

+ Sedana Medicals produkter for inhalationssedering av intensivvardspatienter méter primart
konkurrens fran sederingslakemedel for intravends behandling. Intravends sedering ar en
valetablerad terapimetod och standardbehandling for sedering av intensivvardspatienter idag.
Aven om Bolaget har tilltro till dess produkters mojlighet att ta marknadsandelar frén féretag
som saljer Idkemedel for intravends sedering sa finns det alltid en risk att Bolaget inte uppnar
6nskad marknadsacceptans. Aven om Bolaget skulle lyckas ta marknadsandelar fran traditionell
behandling med sederingslakemedel for intravends behandling, finns det en risk att Bolaget
utsatts for konkurrens inom indikationen inhalationssedering. Samtliga namnda risker relate-
rade till konkurrens skulle kunna medfora vasentlig negativ inverkan pa Bolagets verksamhet,
finansiella stallning och resultat.

- Bolagets tillvaxtmal bygger huvudsakligen pa en teknologi och en terapiinriktning; inhalationsse-
dering inom intensivvard. Det finns en risk att Bolagets produkter inte kommer att erhalla mark-
nadstilltrade eller tillracklig marknadsacceptans pa nya marknader. Vidare kan det, om andra
bolag utvecklar konkurrerande produkter eller alternativa behandlingar, visa sig att produkter
fran andra bolag skulle visa sig vara battre eller uppna stdrre marknadsacceptans an just Sedana
Medicals produkter. Om Bolaget inte kan uppna kommersialisering av sina produkter, oavsett
skél, kan det innebara att Bolaget inte kan bibehalla verksamheten i dess nuvarande form, eller
slutligen, behéva upphdéra med verksamheten eftersom Bolagets verksamhet till strsta del ar
uppbyggd kring dessa produkter. Om namnda risker skulle realiseras kan det komma att paverka
Bolagets verksamhet, finansiella stallning och resultat negativt.

+ Patent och andra immateriella réattigheter ar en central tillgang i Bolagets verksamhet och déar-
med ar eventuella framtida framgangar till stor del beroende av méjligheterna att kunna bibe-
halla existerande immaterialratter sdsom varumarken och patent och att erhalla patentskydd
for ingivna och framtida patentansokningar. Det finns en risk att Bolaget i framtiden inte kan
utveckla produkter som ar patenterbara, erhdlla erforderligt patentskydd, att beviljade patent
inte kommer att kunna uppratthallas eller att beviljade patent inte kommer att utgéra tillrackligt
skydd mot intrdng och konkurrens. Bolagets patentskydd for produkten AnaConDa l6per vidare
ut inom kort vilket mojliggor for konkurrenter att tillverka och salja konkurrerande produkter.
Om Bolagets patent och andra immateriella rattigheter skulle komma att férloras eller inskran-
kas, eller om Bolaget i dvrigt inte kan uppratthalla ett erforderligt patentskydd, kan det paverka
Bolagets verksamhet, resultat och finansiella stallning vasentligt negativt.

+ Bolag verksamma inom lakemedel och medicinteknik ar exponerade for risker for produktansvars-
krav, s& aven Sedana Medical. Produktansvarskrav kan uppkomma i samband med kliniska studier
samt vid anvandning av salda produkter ute pa sjukhusen till f6ljd av att studiepersoner och patien-
ter drabbas av negativa biverkningar eller andra skador pa grund av Bolagets produkter. Det finns
vidare en risk att gallande forsakringar inte erbjuder tillracklig tackning vid eventuellt produktansvar.
Bolaget star darmed betydande risker for skadestand for det fall dess nuvarande eller framtida pro-
dukter orsakar sjukdomar, kroppsskador eller dodsfall. Om ndgon av dessa risker uppstar skulle det
kunna ha vasentligen negativ paverkan pa Bolagets verksamhet, resultat och finansiella stéllning.

+ Det finns inga garantier for att Sedana Medicals skattesituation inte kommer utmanas av skatte-
myndigheter eller att Bolaget kommer att vara framgangsrikt vid en sddan héndelse. Ett beslut
av skattemyndighet kan komma att férandra Sedana Medical tidigare skattesituation, vilket skulle
kunna komma att ha en negativ inverkan pa Bolagets verksamhet, finansiella stallning
och resultat.

D.3

Huvudsakliga risker
avseende vardepappren

Investeringar i vardepapper ar forenade med risker. Sddana risker kan leda till att priset pa Bola-
gets aktier faller avsevart och en investerare riskerar att forlora hela eller delar av sitt investerade
kapital. Huvudsakliga risker avseende Sedana Medicals vardepapper innefattar:

- Det finns risk att priset i Erbjudandet inte kommer att motsvara den kurs till vilken aktierna i
Sedana Medical kommer att handlas pa Nasdaq First North efter Erbjudandet och att aktiv han-
delinte kommer att utvecklas och etableras efter listningen.

- Sedana Medical har historiskt inte lamnat ndgon utdelning och forekomsten av och storleken pa
eventuella framtida utdelningar ar beroende av Bolagets framtida utveckling. Det finns saledes
en risk att utdelning inte kommer att ldamnas i framtiden.

- Betydande forsaljningar av aktier som gors av stérre aktiedgare, liksom en allman marknads-
férvantan om att forséljningar kommer att goras, kan paverka kursen for Sedana Medicals aktie
negativt. Vidare kan en eventuell nyemission av aktier leda till utspadning av aktiedgarnas innehav.
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AVSNITT E - ERBJUDANDE

EA Intéikter och kostnader | Nyemissionen i Erbjudandet beraknas tillféra Bolaget en emissionslikvid, fore transaktionskost-
avseende Erbjudandet | nader, om cirka 100-115 miljoner SEK beroende pé i vilken utstrackning Overtilldelningsoptionen
utnyttjas. Bolagets kostnader fér Erbjudandet och listningen pa Nasdaq First North forvantas
uppga till cirka 11 miljoner SEK.

E.2a | Motiv till Erbjudandet | Sedana Medical ar ett medicinteknikbolag pa vag mot att dven bli ett Idkemedelsbolag. Bolaget
grundades 2005 i samband med att nuvarande huvuddgarna Ola Magnusson, Sten Gibeck och
Bengt Julander, tillsammans med Mikael Bender och ett irlandskt konsortium under ledning av
Michael Ryan och Ron Farrell, kopte ut AnaConDa-teknologin fran Teleflex Inc. Sedana Medical ar
verksamt inom omradet inhalationssedering for mekaniskt ventilerade intensivvardspatienter.
Verksamheten omfattar bland annat utveckling, marknadsféring och forsaljning av den medi-
cintekniska produkten AnaConDa och dess tillbehér. AnaConDa ar en patenterad produkt med
en unik teknologi som for forsta gdngen gor det praktiskt och kommersiellt mojligt att sedera
patienter med ett flyktigt anestetikum - s.k. inhalationssedering. Sedan Bolaget grundades har
AnaConDa utvecklats i flera steg och har mottagit stort intresse fran lakare och sjukhus runt om
ivarlden och det finns ett stort underlag av klinisk forskning som visar pa fordelarna med flyktiga
anestetika jamfort med nuvarande standard for sedering inom intensivvarden.

For att anvanda AnaConDa for sedering kravs en flyktig anestetika sdsom isofluran. Inget
flyktigt anestetikum ar &nnu godkant for sedering inom intensivvard och som ett resultat klassas
all anvandning av flyktig anestetika for denna indikation som off-label vilket innebar att mark-
nadsforing ar otillaten. Trots de hinder som foljer av att Bolagets produkt ar och hela tiden har
varit off-label-klassad for indikationen inhalationssedering inom intensivvard har efterfragan
pa Bolagets produkt AnaConDa varit stor. Under 2016 hade Sedana Medical en forséljning pa
omkring 32 miljoner SEK och forséljningen har vuxit med i genomsnitt cirka 30 procent per ar
sedan 2010. Bolaget har vidare inlett en registreringsgrundande studie avseende isofluran, under
namnet IsoConDa. Syftet med studien &r att erhdlla marknadsféringstillstand for IsoConDa och
AnaConDa for indikationen inhalationssedering inom intensivvarden.

I syfte att stodja Sedana Medicals évergripande malsattning att géra inhalationssedering med
AnaConDa till en global standard for sedering inom intensivvarden har Bolaget beslutat om att
genomfora en nyemission om 100 miljoner SEK i samband med Erbjudandet. Under forutsatt-
ning att Overtilldelningsoptionen utnyttjas till fullo kommer nyemissionen totalt att uppga till 115
miljoner SEK. En vasentlig del av emissionslikviden ska anvéndas till att finansiera den pagaende
registreringsstudien av IsoConDa i Europa. Studien omfattar upp till 550 patienter och slutligt
beslut om att initiera studien fattades under fjarde kvartalet 2016. Den totala kostnaden for stu-
dien uppskattas uppga till cirka 40 miljoner SEK och studien &r berdaknad att avslutas under fjarde
kvartalet 2018. Syftet med studien ar initialt att erhalla marknadsforingstillstand for IsoConDa i
ett antal lander i Europa vilket férvantas ske under fjarde kvartalet 2019. Vidare ska emissions-
likviden anvandas till finansiering av kliniska studier och registreringsprocess for IsoConDa och
AnaConDa i USA vilka beréknas pabérjas under 2017. Kostnaden for dessa berdknas uppga till
cirka 32 miljoner SEK under perioden 2017-2019. Bolaget réknar sedan med att kunna finansiera
aterstdende delar av registreringsprocessen i USA genom kassaflode fran den Iépande verksam-
heten. Genom att erhalla relevanta tillstand eliminerar Bolaget off-label-klassificeringen och kan
da marknadsféra sina produkter aktivt for deras avsedda andamal vilket forvantas ha en hogst
betydande inverkan pa Bolagets framtida forsaljning.

Utdver att finansiera registreringsstudierna for IsoConDa har Bolaget for avsikt att anvanda
omkring 10 miljoner SEK av emissionslikviden till forskning och utveckling som bland annat inbe-
griper design och produktion av AnaConDa samt att utveckla skyddande atgarder for Bolagets
produktportfolj. Slutligen kommer omkring 18 miljoner SEK att anvandas for allmanna foretags-
andamadl, daribland aterbetalning av brygglan, kostnader kopplade till emissionen och listningen
samt reglering av det avtal som Bolaget ingick med Teleflex Inc. i samband med att AnaCon-
Da-projektet forvarvades.

E.3 | Erbjudandets villkor Allmant

Erbjudandet omfattar 5 128 205 nyemitterade aktier i Sedana Medical. Bolaget har pa begéran
av Pareto Securities atagit sig att emittera ytterligare hogst 769 230 aktier for att tdcka eventuell
overtilldelning i samband med Erbjudandet.
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E.3 Erbjudandets villkor Pris i Erbjudandet

fortsdttning Erbjudandepriset ar faststallt till 19,50 SEK per aktie. Priset har faststallts av Bolagets styrelse i
samrad med Pareto Securities och ar baserat pa en forhandling mellan Bolaget och Cornerstone
Investors som tillsammans tecknat aktier for 55 miljoner SEK, motsvarande 47,8-55,0 procent av
Erbjudandet beroende pd i vilken utstréckning Overtilldelningsoptionen utnyttjas. Priset for akti-
erna i Overtilldelningsoptionen kommer att vara detsamma som priset i Erbjudandet. Erbjudande-
priset &r detsamma for bade institutionella investerare som for allmanheten. Courtage utgar ej.

Teckningsperiod

Allmanheten i Sverige ska anmala sig for forvarv av aktier inom ramen for Erbjudandet under
perioden 8-16 juni 2017. Institutionella investerare i Sverige och internationellt ska anmala sig for
férvarv av aktier inom ramen for Erbjudandet under perioden 8-19 juni 2017.

Bolagets styrelse forbehaller sig rétten att forlanga eller forkorta anmalningsperioden i Erbju-
dandet till allmanheten. Meddelande om sddan eventuell forlangning eller férkortning lamnas
genom pressmeddelande fére anmalningsperiodens utgng.

Anmadlan kan goras till Pareto Securities eller Avanza Bank AB ("Avanza”) enligt respektive
banks instruktioner.

Anmalan

Anmalan for allmanheten i Sverige ska avse lagst 500 och hogst 51 000 aktier, i jdmna poster om
10 aktier. Institutionella investerare i Sverige och internationellt anmaler sig for forvarv i Erbjudan-
det i enlighet med sarskilda instruktioner.

Tilldelning

Beslut om tilldelning av aktier fattas av Bolagets styrelse i samrad med Pareto Securities varvid
malet ar att uppna en bred spridning av aktierna bland allmanheten for att mojliggéra en regel-
bunden och likvid handel med Bolagets aktie pa Nasdagq First North.

Likviddag

Den planerade likviddagen ar den 22 juni 2017.

Villkor for Erbjudandets fullfoljande
Erbjudandet ar villkorat av att Erbjudandet inbringar minst 100 miljoner SEK fore avdrag for kost-
nader relaterade till Erbjudandet.

E.4 | Intressen och Pareto Securities ar sole manager i Erbjudandet. Pareto Securities tillhandahaller finansiell radgiv-
intressekonflikter ning och andra tjanster till Bolaget i samband med Erbjudandet. Pareto Securities ager inga aktier
i Bolaget och har, utover pa forhand avtalad ersattning for sina tjanster, inga andra ekonomiska
intressen i Sedana Medical.

E.5 | Lock up-avtal Storre aktiedgare, aktiedgande styrelseledaméter och Bolagets ledande befattningshavare har ta-
git sig, med vissa forbehall, att inte sélja sina respektive innehav under viss tid efter att handeln pa
Nasdagq First North har inletts (“Lock up-perioden”). Totalt omfattas cirka 95 procent av utestaende
aktier fore Erbjudandet (men efter konvertering av utestaende konvertibler och aktiedgarlan) av lock
up. Lock up-perioden for styrelseledaméter, ledande befattningshavare och aktiedgare som innehar
mer an fem procent av aktierna och rosterna i bolaget fore Erbjudandet kommer att vara 360 dagar.
For aktieagare med aktieinnehav i intervallet en till fem procent kommer Lock up-perioden att vara
90 dagar. Omedelbart i samband med listningen av Bolagets aktier pa Nasdagq First North kommer
konvertibler utgivna av Bolaget att bytas ut till aktier. Vidare kommer konvertibla 1an att konverteras
till aktier. Aktier som tillkommer i samband med utbytet/konverteringen kommer att omfattas av lock
up-atagandet. Lock up-atagandet kommer dock inte att omfatta eventuella aktier som forvarvas mot
kontant betalning inom ramen for Erbjudandet.

E.6 Utspddning Nyemissionen som genomférs som en del av Erbjudandet kan, om Overtilldelningsoptionen ej
utnyttjas, medfora att antalet aktier i Sedana Medical 6kar med 5 128 205, vilket motsvarar en
utspadning om 31,5 procent.” Vid fullt utnyttjande av Overtilldelningsoptionen kommer antalet
aktier i Bolaget att 6ka med 5 897 435, motsvarande en utspadning om 34,5 procent.” Under
férutsattning att de finansiella instrumenten som avses konverteras till aktier i samband med
Erbjudandet konverteras, kommer antalet utestdende aktier darefter 6ka fran 11 175 103 till

16 303 308 eller 17 072 538 aktier efter Erbjudandet vid outnyttjad respektive fullt utnyttjad
Overtilldelningsoption.

E.7 | Kostnader fér investerare | Ej tillamplig. Inga kostnader kommer att dldggas investerare i Erbjudandet.

Utspadningen baseras pa det totala antalet utestaende aktier efter Erbjudandet, justerat for att de konvertibler och aktiedgarlan som avses konverte-
ras till aktier i samband med Erbjudandet konverteras. Sammanlagt resulterar némnda konverteringar i 2 495 103 nya aktier (konvertibler 1 881 509
och konvertering av aktiedgarlan 613 594) vilka kommer att emitteras utdver den nyemission som genomférs i samband med Erbjudandet. Detta ger
ett totalt antal utestdende aktier efter Erbjudandets slutférande om 16 303 308 eller 17 072 538 vid outnyttjad respektive fullt utnyttjad Overtilldel-
ningsoption.

Inbjudan till teckning av aktier « 13



Riskfaktorer

En investering i vdrdepapper dr forenad med risk. Infor ett eventuellt investeringsbeslut i Bolagets aktier i samband med
Erbjudandet dr det viktigt att noggrant analysera de riskfaktorer som beddéms vara av betydelse for Bolagets och aktiens
framtida utveckling. Nedan beskrivs riskfaktorer som bedéms vara av betydelse for Sedana Medical, utan sdrskild rang-
ordning. Det gdller risker bade vad avser omsténdigheter som dr hdnférliga till Sedana Medical eller branschen och sdda-
na som dr av mer generell karaktdr samt risker férenade med aktien och Erbjudandet. Vissa risker ligger utanfér Bolagets
kontroll. Redovisningen nedan gér inte ansprak pd att vara fullstdndig och samtliga riskfaktorer kan av naturliga skdl inte
forutses eller beskrivas i detalj, varfor en samlad utvérdering dven mdste innefatta évrig information i Prospektet samt en
allmén omvdrldsbedémning. Nedanstdende risker och osdkerhetsfaktorer kan ha en negativ inverkan pd Sedana Medicals
verksamhet, finansiella stdlining och/eller resultat. De kan dven medféra att aktierna i Sedana Medical minskar i vdrde,
vilket skulle kunna leda till att aktiecigare i Sedana Medical férlorar hela eller delar av sitt investerade kapital. Ytterligare
faktorer som fér ndrvarande inte dr kénda for Sedana Medical, eller som for néirvarande inte bedéms utgéra risker, kan
ocksd komma att ha motsvarande negativa péverkan.

Prospektet innehdller framtidsinriktade uttalanden som kan pdverkas av framtida héndelser, risker och osékerheter.
Bolagets faktiska resultat kan skilja sig vésentligt fran de resultat som forvéntades i de framtidsinriktade uttalandena pd
grund av mdnga faktorer, ddribland men inte begrdnsat till de risker som beskrivs nedan och pé annan plats i Prospektet.

Bransch- och verksamhetsrelaterade risker
Risker relaterade till den regulatoriska miljon for
medicintekniska produkter och likemedel
Sedana Medicals AnaConDa-produkter ar ur ett regulatoriskt
perspektiv att anse som medicintekniska produkter. For nar-
varande utfér Bolaget en klinisk registreringsstudie (studie pa
manniskor i syfte att erhdlla marknadsforingstillstand) med
lakemedlet IsoConDa for dess anvandning med AnaConDa for
sedering inom intensivvarden. Saval medicintekniska produkter
som lakemedel ar foremal for omfattande regleringar varlden
Over och ar dvervakade av myndigheter som exempelvis den
Europeiska lakemedelsmyndigheten ("EMA") i Europa och rele-
vanta nationella Idkemedelsmyndigheter sdsom Lakemedels-
verket i Sverige och US Food and Drug Administration ("FDA") i
USA. Godkannanden, registreringar och annan typ av kontrol-
lutdvning sker nar en medicinteknisk produkt och Idkemedel
utvecklas, tillverkas, testas, exporteras, importeras, etiketteras,
marknadsfors, saljs och distribueras. Utover sadan bransch-
specifik reglering &r Bolaget ocksa foremal for ett flertal vriga
krav och restriktioner som féljer av miljo-, halso- och skyddsla-
gar. Dessa krav kan aven komma att utokas framgent.
Kostnaderna for att folja tillampliga lagar, krav och riktlinjer
kan vara stora. Dessutom har den regulatoriska miljon med
tiden generellt blivit mer strang och omfattande. Skulle Bolaget
inte folja tillampliga regler kan det resultera i sanktioner sdsom
boter, forbud, viten, avslag pa ansékningar om marknadsfo-
ringsgodkdnnanden av Bolagets nuvarande och framtida pro-
duktkandidater, forseningar, indragna tillstand, atertagande av
licenser, beslag eller aterkallande av produkter, verksamhetsbe-
gransningar och atal. Var och en av dessa konsekvenser skulle
pa ett vasentligt satt kunna 6ka Bolagets kostnader, medféra
férseningar i utvecklingen och kommersialiseringen av Bolagets
produktkandidater och vasentligt skada mojligheten att gene-

rera planerade intékter och nd lonsamhet. Om riskerna ovan
aktualiseras skulle det kunna ha en vasentlig negativ inverkan
pa Bolagets verksamhet, finansiella stallning och resultat.

Risker relaterade till produktklassificeringssystem

eller marknadstilltradesprocess av medicintekniska
produkter och likemedel

Innan Sedana Medicals AnaConDa-produkter, antingen i kom-
bination med IsoConDa eller inte, f&r marknadsforas inom
behandlingsomradet inhalationssedering inom intensivvard pa
en ny nationell eller regional marknad maste Bolaget erhalla
marknadsforingsgodkannande eller liknande tillstand fran rele-
vanta myndigheter i de lander dar Bolaget avser marknadsfora
och sdlja sina produkter. Regleringen kring marknadstilltrade
for medicintekniska produkter ar generellt mindre omfattande
an godkannandeprocessen avseende ldkemedel. Bdda pro-
cesserna ar dock saval tids- som kostnadskravande och det ar
svart att forutse vid vilken tidpunkt ett potentiellt godkdnnande
eller tillstdnd kan erhallas. Vidare kan olika myndigheter stalla
egna krav som exempelvis krav pa tillhandahallande av ytterli-
gare data for godkannande trots att andra myndigheter redan
lamnat godkdnnanden. Myndigheter i ett land kan ocksa vagra
godkanna en produkt trots att godkdnnande erhallits fran myn-
digheter i andra lander.

Vad avser processen for marknadstilltrade avseende med-
icintekniska produkter och marknadsféringsgodkannande for
lakemedel maste vidare beaktas att den kan forandras i Europa,
USA och 6vriga relevanta marknader. Processen kan ocksa
andras pa grund av nya tolkningsdoktriner avseende befintliga
regler. Sddana forandringar kan exempelvis leda till krav pa
ytterligare kliniska studier, férandrade tillverkningsmetoder,
utokade dokumentationskrav m.m. vilket i sin tur kan leda till
6kade kostnader och férsenat marknadsintrade. En férandrad
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process for marknadstilltrade och ett infriande av namnda
risker kan dérmed inverka negativt pa Bolagets férmaga att
generera Onskade intakter.

Aven efter att en medicinteknisk produkt eller ett lakemedel
erhallit marknadstilltrade kan produkten bli féremal for krav pa
ytterligare studier eller begransningar i anvandningsomraden.
Vidare kan redan marknadsférda produkter bli dterkallade fran
marknaden av olika skal, till exempel om produkterna visar sig
vara osadkra eller verkningslosa.

For att medicintekniska produkter av klass Il och Il ska fa
marknadsféras i EU sa kravs det att ett certifikat utfardas av ett
sa kallat "anmalt organ” vari bekraftas att uppstallda regula-
toriska krav uppfylls. Bolagets certifikat for sina medicintek-
niska produkter ar giltigt till 2020. Eftersom beslut tagna av ett
"anmalt organ” ar giltigt for viss tid maste certifikatet fornyas.
Sadan fornyelseprocess kan vara tidskravande, sarskilt nar den
ursprungliga ansokan utokas till nya behandlingsomraden eller
annars genomgar betydande forandringar.

Samtliga ovan angivna risker skulle kunna ha en vasentligt
negativ inverkan pa Bolagets verksambhet, finansiella stallning
och resultat.

Risker relaterade till genomfdrandet och resultatet av
kliniska studier

Bolaget initierade under fjarde kvartalet 2016 en registrerings-
grundande klinisk studie avseende sin ldkemedelskandidat
IsoConDa (isofluran) for anvandning inom behandlingsomradet
inhalationssedering inom intensivvarden. Genomférandet av
studien ar avgorande for att kunna marknadsfora Bolagets pro-
dukter AnaConDa och AnaConDa-S tillsammans med IsoConDa
som terapi for inhalationssedering inom intensivvarden pa de
marknader som Bolaget planerar att inrikta sig mot. Bolaget

ar sdledes beroende av erhallandet av positiva resultat i den
paborjade Kliniska studien for att kunna uppna sina langsiktiga
verksamhetsmal.

Utforandet av kliniska studier ar férenat med en rad risker.
Bland annat finns alltid risk for forseningar samt for att kost-
naderna for studier blir hogre an berdknat. Férseningar kan
uppsta pa grund av problem att hitta platser for studier, pro-
blem i erhallandet av erforderliga myndighetsgodkannanden
for utforande av studier, problem med rekrytering av patien-
ter, problem med att na tillfredstallande 6verenskommelser
med exempelvis kontraktsforskningsforetag, leverantorer och
studiestdllen, etc. Fdrseningar kan leda till 6kade kostnader,
men ocksa till att lanseringen av en produkt forsenas vilket kan
leda till att Bolaget inte genererar intakter som beréknat. Okade
kostnader kan ocksa uppsta pa grund av att kostnaden per
patient blir hogre an estimerat eller pa grund av bristande kvali-
tet vid utforandet av studien pa de sjukhus dar den genomfors,
etc. Kliniska studier kan komma att pavisa negativa eller otill-
rackliga resultat inom det behandlingsomrade som Bolagets
produkter inriktar sig mot. Om 6nskade resultat inte uppnas
kan det leda till att nédvandiga marknadsforingsgodkannanden
uteblir vilket i sin tur kan dventyra Bolagets méjlighet att mark-
nadsféra och sdlja sina produkter och produktkandidater.

Om riskerna ovan skulle realiseras kan det komma att med-
fora en vasentligt negativ inverkan pa Bolagets mojlighet att
generera intdkter samt ha vasentligt negativ inverkan pa Bola-
gets verksamhet, finansiella stallning och resultat.

Risker relaterade till tredjepartsavtal avseende bl.a.
utforande av kliniska studier och tillverkning

Sedana Medical anlitar externa foretag sdsom kontraktsforsk-
nings- och tillverkningsféretag for utforandet av kliniska studier
samt for tillverkning av Bolagets produkter. Dessa foretags
verksamheter ar foremal for omfattande krav bland annat pa
rapportering, sakerhet och miljo. Det finns en risk att dessa
foretag inte foljer tillampliga lagar, regler och relevanta etiska
standarder sasom god tillverkningssed och god klinisk sed. Om
de av Bolaget anlitade foretagen underlater att félja ndmnda
lagar, regler och etiska standarder kan Bolaget bli foremal

for saval sanktioner fran myndigheter som skadestandskrav.
Vidare finns risk for bristande eller uteblivna leveranser av
produkter eller tjanster fran nuvarande och framtida anlitade
externa foretag. Detta kan paverka utvecklingen och forsalj-
ningen av Bolagets produkter negativt genom orsakande av
forseningar och dkade kostnader. Bolaget ar inte beroende av
nagot enskilt kontraktsforsknings- eller tillverkningsféretag,
men byte av leverantor kan trots allt vara saval kostsamt som
tidskravande. Det finns vidare en risk att Bolaget inte hittar
lampliga ersattare vid tillfallet for bytet till sddana anlitade
externa foretag som erbjuder likvardiga villkor, kvalitet eller
pris. Infriandet av ovan beskrivna risker skulle kunna ha en
negativ inverkan pa Bolagets verksamhet, finansiella stalining
och resultat.

Risker relaterade till misslyckad marknadsacceptans fran
vardgivare, patienter och sjukvardsbetalare inklusive
maojligheten att omfattas av ersattningssystem
Aven om en produkt uppfyller kraven fér marknadstilltréde,
sasom genom att erhalla marknadsforingstillstand, finns risk for
att 6nskad niva av marknadsacceptans inte uppnas fran lakare,
sjukhus, patienter, sjukvardsbetalare och branschen i allménhet,
vilket skulle kunna hindra Bolaget fran att generera dnskade
intakter och na lonsamhet. Marknadsacceptans av Bolagets
produkter fran lakare, patienter och sjukvardsbetalare kommer
att bero pa ett antal faktorer, som i manga fall ligger utanfor
Bolagets kontroll, inkluderande bland annat att varje produkt
anses utgdra en saker och effektiv behandling, anvandarvan-
lighet, enkelhet vid administrering och andra upplevda fordelar
jamfort med konkurrerande produkter, forekomsten och svarig-
hetsgraden av biverkningar, kostnaden for behandlingen i for-
hallande till alternativa behandlingar samt i vilken utstrackning
produkten har godkants for att upptas hos sjukhus.
Marknadsacceptans ar dven beroende av tillgangligheten av
ersattningssystem fran myndigheter och privata sjukvardsbeta-
lare, sdsom forsakringsbolag och andra. Om l&kare, sjukhus och
andra medicinska vardgivare inte erhaller adekvat ersattning fran
sjukvardsbetalare, eller om ersattningen blir Idgre &n forvantat,
kan det leda till en motvilja mot anvandning av Bolagets produkter.
Vidare sa kan Bolagets satsning pa att utbilda vardgivare,
samt 6ka medvetenheten om produkternas fordelar i jamfo-
relse med andra tekniker och behandlingar hos vardgivare,
misslyckas. Om inte tillrackliga atgarder vidtas avseende detta
kan det leda till felanvandning av Bolagets produkter vilket i
sin tur kan resultera i otillfredsstallande resultat for patienter,
patientskador, negativ publicitet eller rattsliga dtgarder. Negativ
medierapportering kan begransa en bred acceptans av produk-
terna, vilket 6kar risken for ovantade resultat pa marknaden.
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Utebliven marknadsacceptans hos lakare, sjukhus, patienter,
sjukvardsbetalare samt vardbranschen i allmanhet kan paverka
Sedana Medicals rykte och den generella efterfragan pa Bolagets
produkter samt hindra kommersialisering for nuvarande och
framtida produkter, vilket skulle kunna ha vasentlig negativ inver-
kan pa Bolagets verksamhet, finansiella stéllning och resultat.

Risker relaterade till marknadsforing, forséljning och
prissattning

Bolaget ar beroende av att ldkemedelskandidaten IsoConDa
erhdller marknadsféringsgodkannande for att Bolaget ska
kunna marknadsfdra sina AnaConDa-produkter for anvandning
inom deras avsedda indikation inhalationssedering inom inten-
sivvard. Bolaget har darfor initierat en registreringsgrundande
studie for IsoConDa med ambitionen att erhalla marknadsfo-
ringsgodkannande under fjarde kvartalet 2019. Uteblivet mark-
nadsforingsgodkannande for IsoConDa skulle inverka negativt
pa Bolagets mojlighet att kommersialisera sina produkter och
darmed medfora en vasentligt negativ inverkan pa Bolagets
framtida forsaljning och resultat.

For narvarande kommer vidare en stor del av Sedana Med-
icals intakter fran forsaljning i Tyskland, Frankrike och Spa-
nien genom Bolagets egen séljkar som arbetar med att sélja
Bolagets medicintekniska produkter pa de lokala marknaderna.
Bolaget har dessutom planer pd att utoka sin egen forséaljnings-
organisation och ambitionen &r att etablera egna forsaljnings-
kanaler i ytterligare nio lander fore utgangen av 2018. For att
uppna den planerade utvidgningen av Bolagets saljorganisation
kommer det kravas rekrytering av ytterligare personal och fort-
satt utveckling av forsaljningsstrategier, vilket troligen blir saval
tids- som kostnadskravande. Om Bolagets insatser inom detta
omrade fordrojs eller misslyckas finns en risk att Bolaget inte
kommer ha den forsaljningskapacitet som kravs for att uppna
uppsatta tillvaxtmal, vilket skulle forsamra Bolagets potentiella
framtida forsaljning och resultat.

P& 6vriga marknader dar Bolaget séljer produkter eller avser
salja produkter anlitas aterforsaéljare. Det finns alltid en risk att
dessa aterforsaljare, av flera skél, inte uppfyller sina dtaganden
i den utstrackning som Bolaget finner tillfredstallande, inte mot-
svarar avtalade eller nddvandiga kvantitativa eller kvalitativa
standarder eller inte levererar i tid. Detta kan ocksa paverka
Bolagets framtida forsaljning och resultat.

Risker relaterade till konkurrens
Sedana Medicals produkter for inhalationssedering av inten-
sivvardspatienter moter primart konkurrens fran sederingsla-
kemedel for intravends behandling. Intravends sedering ar en
vdletablerad terapimetod och standardbehandling for sedering
av intensivvardspatienter idag. Aven om Bolaget har tilltro till
dess produkters mojlighet att ta marknadsandelar fran foretag
som saljer lakemedel for intravends sedering sa finns det alltid
en risk att Bolaget inte uppnar ¢nskad marknadsacceptans.
Aven om Bolaget skulle lyckas ta marknadsandelar frén
traditionell behandling med sederingsldkemedel for intravends
behandling, finns det en risk att Bolaget utsatts for konkurrens
inom indikationen inhalationssedering. Lakemedelsindustrin
ar en konkurrensutsatt marknad praglad av omfattande global
konkurrens och snabb teknisk utveckling. Aven om Bolaget i

dagslaget endast kanner till en annan aktor som tillhandahaller
inhalationslésningar inriktade mot sedering inom intensivvar-
den, vilken enligt Bolagets bedémning inte har en lika kon-
kurrenskraftig produkt, finns alltid en risk att nya foretag kan
komma att utveckla tekniker och produkter som konkurrerar
med Bolagets. Vidare finns en risk att foretag med, i Bolagets
mening, mindre effektiva eller mer kostsamma produkter lyckas
battre med marknadsféringen av desamma och darmed erhal-
ler hogre marknadsacceptans jamfort med Bolaget.

Samtliga namnda risker relaterade till konkurrens skulle
kunna medféra vasentlig negativ inverkan pa Bolagets verksam-
het, finansiella stallning och resultat.

Risker relaterade till makroekonomiska faktorer inklusive
prissattning och efterfragan av medicinska produkter
Eftersom Sedana Medical avser marknadsfora och sdlja sina
produkter i flera delar av varlden, kan Bolaget bli paverkat av
den generella efterfragan och prissattningen av produkter for
sedering av intensivvardspatienter pd relevanta marknader.

Sedana Medical kan inte forutse utvecklingen pa finan-
siella marknader, ekonomiskt och politiskt klimat eller forutse
makro-ekonomiska handelser, och en lagkonjunktur eller en
svag ekonomisk utveckling kan innebara pafrestningar for
marknaden for medicintekniska produkter och lakemedel
och leda till utokat tryck pa sjukhus, myndigheter och andra
sjukvardsbetalare att skara ned pa kostnaderna, vilket poten-
tiellt sanker viljan att betala for produkterna generellt, Sedana
Medicals produkter inkluderat. | flera lander, ddribland USA och
lander i Europa, finns flera alternativ for att dtgarda okade kost-
nader, vilket kan resultera i reducerade ersattningsnivder och
darmed paverka Bolagets framtida forsaljning. Andra politiska
faktorer kan ocksa paverka Bolagets verksamhet. Exempelvis
skulle mojligheten att framgangsrikt erhalla marknadsforings-
godkannande for IsoConDa och AnaConDa i USA paverkas
vasentligt negativt av férandringar i det regulatoriska landska-
pet saval som forandringar av ersattningssystem och ersatt-
ningsmodeller.

Om riskerna ovan aktualiseras skulle det kunna ha vdsentlig
negativ inverkan pa Bolagets verksamhet, finansiella stallning
och resultat.

Beroende av forsaljning och utveckling av ett fatal
produkter

| dagslaget fokuserar Bolaget i huvudsak pa forséljning av Ana-
ConDa, samt genomférandet av en klinisk fas lll-studie av Bola-
gets lakemedelskandidat IsoConDa i syfte att erhdlla marknads-
foringsgodkannande for produkten for anvandning tillsammans
med Bolagets medicintekniska AnaConDa-produkter. Bolagets
tillvaxtmal bygger huvudsakligen pa en teknologi och en terapi-
inriktning; inhalationssedering inom intensivvard. Det finns en
risk att produkterna inte kommer att erhélla marknadstilltrade
eller tillracklig marknadsacceptans pa nya marknader. Vidare
kan det, om andra bolag utvecklar konkurrerande produkter
eller alternativa behandlingar, visa sig att produkter fran andra
bolag skulle visa sig vara battre eller uppna stérre marknads-
acceptans an just Sedana Medicals produkter. Kan Bolaget

inte uppna kommersialisering av sina produkter, oavsett skél,
kan det innebéra att Bolaget inte kan bibehalla verksamheten
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i dess nuvarande form, eller slutligen, behdva upphéra med
verksamheten eftersom Bolagets verksamhet till stérsta del
ar uppbyggd kring dessa produkter. Om namnda risker skulle
realiseras kan det komma att paverka Bolagets verksamhet,
finansiella stallning och resultat vasentligt negativt.

Risker relaterade till nyckelpersoner

och kvalificerad personal

Sedana Medical bedriver sin verksamhet genom en liten organi-
sation med ett begrénsat antal anstallda och konsulter. Bolaget
ar beroende av sina medarbetare, sarskilt Bolagets ledande
befattningshavare och andra nyckelmedarbetare, Bolaget star
vidare infor en expansion av sin personalstyrka och ar darmed
beroende av att kunna rekrytera hogt kvalificerad personal for
den fortsatta utvecklingen av Bolagets verksamhet. Om Bolaget
skulle forlora ndgon av sina nyckelmedarbetare eller inte lyckas
rekrytera kvalificerad personal skulle det kunna ha en negativ
effekt pa Bolagets pagdende projekt samt tillvaxt och leda till
forseningar i produktutveckling samt till att forsaljning inte nar
6nskade nivaer, vilket i sin tur kan medfora negativ inverkan pa
Bolagets verksamhet, finansiella stallning och resultat.

Risker relaterade till Bolagets skydd av sina immateriella
rattigheter

Patent och andra immateriella rattigheter ar en central tillgdng
i Bolagets verksamhet och darmed ar eventuella framtida
framgangar till stor del beroende av mojligheterna att kunna
bibehdlla existerande immaterialratter sdsom varumarken och
patent och att erhalla patentskydd for ingivna och framtida
patentansokningar. Sedana Medical har en aktiv strategi vad
galler immaterialratter for att skydda sina produkter, omfat-
tande saval beviljade patent och patentansokningar som varu-
markesansokningar.

Det finns en risk att Bolaget i framtiden inte kan utveckla
produkter som ar patenterbara, erhdlla erforderligt patent-
skydd, att beviljade patent inte kommer att kunna uppréatthal-
las eller att beviljade patent inte kommer att utgora tillrackligt
skydd mot intrdng och konkurrens. Om Bolaget inte erhaller
patent for sina produkter eller om patent upphavs (exempelvis
genom upptdckt av "prior art”), kan tredje part som innehar
nodvandig know-how komma att anvanda teknologin utan att
ersatta Bolaget. Bolagets patentskydd for produkten Ana-
ConDa I6per vidare ut inom kort vilket mojliggor for konkur-
renter att tillverka och salja konkurrerande produkter. Vidare
kan intrang i Bolagets immaterialratter kan ocksa ge upphov till
omfattande rattegangskostnader, krava tid och uppmarksam-
het fran bolagsledningen.

Tredje parts mojlighet att anvanda opatenterad teknik
forstarks av det faktum att en publicerad patentansdkan
innehaller en detaljerad redogorelse av relevant teknologi.
Dartill kannetecknas industrin inom medicinteknik av hog inn-
ovation och snabb teknisk utveckling, varfor ny teknik och nya
produkter kan utvecklas av andra aktorer vilket kan medféra att
Bolagets immateriella rattigheter kringgds eller ersatts. Patent
har &ven en begransad livslangd. Bolagets oférmaga att sakra
patent, affarshemligheter och kontraktuella dtaganden kan
paverka Bolagets formaga att kommersialisera produkterna
framgangsrikt, vilket kan leda till att Bolaget inte kan driva verk-

samheten med vinst.

Om Bolagets patent och andra immateriella rattigheter skulle
komma att forloras eller inskrankas, eller om Bolaget i 6vrigt
inte kan uppratthalla ett erforderligt patentskydd, kan det
paverka Bolagets verksamhet, resultat och finansiella stallning
vasentligt negativt.

Risker relaterade till know-how och affarshemligheter
Utover registrerade immateriella rattigheter har Sedana Med-
ical utvecklat betydande know-how i sin verksamhet, vilket

inte ar skyddat genom registrering pa samma satt som andra
immateriella rattigheter. Sedana Medical &mnar skydda sadan
know-how genom sekretessavtal med dess anstallda, konsulter,
radgivare och samarbetspartners nu och i framtiden. Det finns
en risk att Bolagets anstallda, konsulter, radgivare eller samar-
betspartners agerar i strid med sekretessataganden avseende
konfidentiell information, eller att konfidentiell information inte
kan skyddas med réattsliga medel eller pa annat satt blir kand pa
grund av omstandigheter Bolaget inte kan rada 6ver. Dessutom
skulle konkurrenter eller andra utomstaende sjalvstandigt
kunna utveckla liknande know-how, vilket skulle kunna leda till
skada for Sedana Medicals verksamhet. Om négon av de ovan
namnda riskerna realiseras, kan det paverka Bolagets verksam-
het, resultat och finansiella stallning vasentligt negativt.

Risker relaterade till intrang i tredje parts

patent eller andra immateriella rattigheter

Bolaget riskerar vid tillverkning och marknadsforing av sina
produkter att géra intrang i annans rattigheter. Vid krav pa
grund av pastadda patent- eller andra immaterialrattsintrang
riskerar Bolaget att ddras omfattande kostnader och tvingas
lagga ner omfattande tid for att bestrida talan eller pa annat
satt bestrida eventuella krav. Vidare kan processer avseende
immaterialrattsintrang utmynna i omfattande skadestandskrav
samt till att Bolagets innehavda patent eller andra immaterial-
ratter upphavs eller forklaras ogiltiga. Om risker relaterade till
intrang i tredje parts patent eller andra immateriella rattigheter
realiseras kan det fa vasentligen negativ paverkan pa Bolagets
verksamhet, resultat och finansiella stallning.

Risker relaterade till potentiella

produktansvarskrav och forsakring

Bolag verksamma inom lakemedel och medicinteknik ar expo-
nerade for risker for produktansvarskrav, sa aven Sedana
Medical. Produktansvarskrav kan uppkomma i samband med
kliniska studier samt vid anvandning av salda produkter ute pa
sjukhusen till foljd av att studiepersoner och patienter drabbas
av negativa biverkningar eller andra skador pa grund av Bola-
gets produkter. Det finns vidare en risk att gallande férsakringar
inte erbjuder tillracklig tackning vid eventuellt produktansvar.
Bolaget star darmed infor betydande risker for skadestand for
det fall dess nuvarande eller framtida produkter orsakar sjuk-
domar, kroppsskador eller dodsfall.

Vidare finns en risk att Bolaget inte kan utverka tillrdckligt
forsakringsskydd pa acceptabla villkor i framtiden. Dessutom
kan processer rorande felaktig hantering, férvaring, avfalls-
hantering m.m. fa betydande ekonomiska och administrativa
foljder. Vidare kan marknaden uppfatta Bolagets produkter

Inbjudan till teckning av aktier « 17



negativt om de uppfattas som osakra eller ineffektiva vilket i sin
tur kan férhindra den fortsatta utvecklingen och forsaljningen
av Bolagets produkter. Denna risk for forluster till foljd av nega-
tiv publicitet finns dven nar eventuella produktansvarskrav ar
ogrundade. Om nagon av dessa risker uppstar skulle det kunna
ha vasentligen negativ paverkan pa Bolagets verksamhet, resul-
tat och finansiella stallning.

Risker relaterade till fluktuerande valutakurser

Bolaget redovisar finansiell stallning och resultat i SEK. Daremot
utgors en vasentlig del av Bolagets rorelsekostnader och intak-
ter av EUR, och i framtiden vantas Bolagets rorelseintakter och
kostnader aven utgoras av andra valutor. Till foljd av detta ar
Bolaget foremal for vaxelkursrisker i forhallande till betalnings-
floden inom och utanfér Sverige och eurozonen, sdsom fluktu-
ationer dar vaxelkursen andras fran det att avtal ingas till dess
betalning ska ske enligt avtalet vilket kan leda till valutatransak-
tionsforluster eller vinster (sé kallad transaktionsexponering)
som Bolaget inte kan férutse. Valutatransaktionsforluster skulle
det kunna medfora vasentlig negativ effekt pa Bolagets fram-
tida verksamhet, finansiella stallning och resultat.

Risker relaterade till nuvarande och ytterligare finansiering
Omfattningen av de resurser som kommer kravas for imple-
mentering av Bolagets verksamhetsplan inkluderande utveck-
ling och kommersialisering av medicintekniska produkter och
|&kemedel beror pa en rad faktorer som inte ar kdnda for Bola-
get i nuldget. Sddana faktorer inkluderar bland annat resultat
och tidsatgang avseende pagaende och eventuella framtida
kliniska studier, kostnader férenade med expansionen av Bola-
gets saljorganisation, kostnader och tidpunkt for erhallande
av marknadsforingsgodkdnnande, kostnader for att erhalla,
uppratthalla, gora gallande och eventuellt forsvara immateri-
ella rattigheter, méjligheten att ingd och uppréatthalla avtal med
samarbetspartners pa for Bolaget gynnsamma villkor, m.m.

Det finns en risk att Sedana Medical inte kommer uppna
tillrackliga intdkter i ratt tid for att kunna finansiera Bolagets
verksamhet och utveckling. Om Bolaget inte kan erhalla god-
tagbar finansiering kan det begransa Bolagets mojligheter att
bibehalla sin position pa marknaden eller konkurrenskraften
for sina erbjudanden. Bolaget kan vidare tvingas soka ytterli-
gare finansiering for att kunna fortsatta sin verksamhet. Sddan
finansiering kan s6kas hos externa investerare eller existerande
aktiedgare samt ske genom publika eller privata finansierings-
initiativ. Det finns en risk att nytt kapital inte kan anskaffas nar
det behovs eller pad godtagbara villkor eller att erhallet kapital
inte racker till for att finansiera verksamheten i enlighet med
uppréattad verksamhetsplan och uppstéllda mal. Det kan resul-
teraiatt Bolaget tvingas begransa sina utvecklingsaktiviteter
eller, i férlangningen, att upphoéra med sin verksamhet. Villko-
ren for tillganglig finansiering kan ocksa ha negativ inverkan pa
Bolagets verksamhet eller aktiedgares rattigheter. Om Bolaget
tar in kapital via emission av aktier eller andra instrument
kommer vidare aktiedgare som inte deltar i sddana emissioner
bli féremal for utspadning, medan ldnefinansiering, i den man
det ar tillgangligt for Bolaget, kan innehalla begréansande villkor
vilket skulle begransa Bolagets flexibilitet.

Om risker forenade med problem att erhalla tillrackliga

intakter eller tillracklig finansiering for att uppratthalla Bolagets
verksamhet infrias, kan det fa en vasentlig negativ inverkan pa
Bolagets framtida verksamhet, finansiella stallning och resultat.

Risker relaterade till exponering for

skattekrav och dndringar i skatteregler

Sedana Medical bedémer att Bolaget efterlever tillamplig skatte-
lagstiftning. Fran tid till annan kan dock olika lagstiftningsalterna-
tiv foreslas vilka kan inverka negativt pa Bolagets skattesituation.
Vidare ar skattereglering komplex och féremal for olika tolk-
ningar. Det finns inga garantier for att Sedana Medicals skatte-
situation inte kommer utmanas av skattemyndigheter eller att
Bolaget kommer att vara framgangsrikt vid en sadan handelse.
Ett beslut av skattemyndighet kan komma att forandra Sedana
Medical tidigare skattesituation, vilket skulle kunna komma att ha
en negativ inverkan pa Bolagets verksamhet, finansiella stallning
och resultat.

Risker relaterade till ackumulerat skattemassigt underskott
Till foljd av att verksamheten har genererat betydande under-
skott har Sedana Medical stora ackumulerade skattemas-

siga underskott. Agarférandringar som leder till att ndgon far
bestammande inflytande 6ver Bolaget kan leda till begransningar
i mojligheten att utnyttja sddana underskott i framtiden. Mojlig-
heten att utnyttja underskotten i framtiden kan aven komma att
paverkas negativt av andringar i tillamplig lagstiftning. Sddana
begransningar och andringar skulle kunna fa negativ inverkan pa
Sedana Medicals verksamhet och finansiella stallning.

Risker relaterade till aktien och Erbjudandet
Aktierelaterade risker
Aktiedgande ar alltid forknippat med risk och risktagande.
Eftersom en investering i aktier bade kan komma att stiga och
sjunka ivarde finns en risk att investerare inte kommer att fa
tillbaka det investerade kapitalet. Sdval aktiemarknadens gene-
rella utveckling som specifika bolags aktiekurs ar beroende av
ett flertal faktorer som inkluderar bland annat utvecklingen av
Bolagets verksamhet och produktportfolj, forandringar i Bolagets
resultat och finansiella stallning, férandringar i aktiemarknadens
forvantningar om framtida vinster och utdelning samt utbud
och efterfrdgan pa Bolagets aktier. Sedana Medicals aktiekurs
kan aven paverkas av faktorer som ligger helt utanfor Bolagets
kontroll, exempelvis konkurrenters aktiviteter och stéllning pa
marknaden.

Fore Erbjudandet har det inte funnits ndgon organiserad
marknad for aktierna i Sedana Medical. Det finns risk att priset
i Erbjudandet inte kommer att motsvara den kurs till vilken akti-
erna i Sedana Medical kommer att handlas p& Nasdaq First North
efter Erbjudandet och att aktiv handel inte kommer att utveck-
las och etableras efter listningen. Det finns en risk att aktierna
blir foremal for betydande fluktuationer pa aktiemarknaden i
stort. Sadana fluktuationer kan férekomma oavsett hur Sedana
Medical presterar. Aktiekursen och handeln med Sedana Med-
icals aktie paverkas av bland annat utbud och efterfrdgan eller
faktiska resultat, forhallanden pa aktiemarknaden i allmanhet
eller Bolagets bransch i synnerhet, regulatorisk utveckling eller
ekonomiska och politiska forandringar och handelser i saval Sve-
rige som i omvarlden.
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Dessutom kan aktiekursen paverkas av bevakning och rap-
portering om Bolaget av aktie- och branschanalytiker. Om en
eller fler av dessa analytiker slutar folja Bolaget eller inte publi-
cerar regelbundna rapporter kan Bolaget bli mindre synligt pa
finansmarknaderna, vilket i sin tur kan leda till att aktiepriset
och/eller handelsvolymerna fluktuerar.

Risker att framtida utdelningar uteblir

Investerare som deltar i Erbjudandet kan komma att vara
berattigade till eventuell framtida utdelning som beslutas efter
listningen. Sedana Medical har historiskt inte lamnat utdel-
ning och forekomsten av och storleken pa eventuella framtida
utdelningar ar bland annat beroende av Bolagets framtida
resultat, finansiella stdllning, kassafléden, rorelsekapitalbehov,
legala och finansiella restriktioner och andra faktorer. Det finns
saledes en risk att utdelning inte kommer att ldmnas i framti-
den och sa lange ingen utdelning ldamnas kommer investerares
avkastning enbart vara beroende pa aktiens framtida kursut-
veckling.

Agare med betydande inflytande

Huvudagarna kontrollerar gemensamt cirka 74 procent av
aktierna och résterna i Bolaget fore Erbjudandet och de kon-
verteringar av aktiedgarlan och konvertibler som avses utféras
i samband darmed. Aven efter Erbjudandets genomférande
kommer Huvudagarna att ha ett betydande innehav i Bolaget.
Huvudadgarna kommer framgent att ha ett starkt inflytande
6ver Bolaget i fragor som ar foremal for godkannande fran
aktiedgarna, exempelvis styrelseval. Det finns en risk att en eller
flera av Huvuddgarnas intressen inte éverensstammer med
dvriga aktiedgares intressen i Bolaget. En eller flera av Huvud-
agarna skulle ocksa kunna forhindra att Bolaget forvarvas
genom ett offentligt uppkdpserbjudande, eller att vidta andra
atgarder som skulle kunna komma att paverka aktiekursen
negativt.

Risker relaterade till framtida forsaljning

av storre aktieposter samt nyemissioner

Betydande forsaljningar av aktier som gors av storre aktiedgare,
liksom en allman marknadsférvantan om att ytterligare forsalj-
ning kommer att genomféras, kan paverka kursen pa Sedana
Medicals aktie negativt. Dessutom skulle en eventuell nyemis-
sion av aktier leda till en utspadning av dgandet for aktiedgare
som inte deltar i en sddan emission eller valjer att inte utéva sin
ratt att teckna aktier. Detsamma galler om en emission riktas till
andra an Bolagets aktiedgare.

Storre aktiedgare, aktiedgande styrelseledaméter och
Bolagets ledande befattningshavare har atagit sig, med vissa
forbehdll, att inte salja sina respektive innehav under viss
tid efter att handeln p& Nasdaq First North har inletts (“Lock
up-perioden”). Totalt omfattas cirka 95 procent av utestdende
aktier fore Erbjudandet (men efter konvertering av utestdende
konvertibler och aktiedgarlan) av lock up. Lock up-perioden for
styrelseledaméter, ledande befattningshavare och aktieagare
som fore Erbjudandets genomférande innehar mer an fem
procent av aktierna och résterna i Bolaget kommer att vara 360
dagar. FOr aktiedgare med aktieinnehav i intervallet en till fem

procent fore Erbjudandets genomforande kommer Lock up-pe-
rioden att vara 90 dagar. Efter utgdngen av respektive Lock
up-period kan aktierna komma att bjudas ut till forsaljning,
vilket kan paverka marknadspriset pa aktien. Pareto Securities
kan komma att medge undantag fran ifrdgavarande ataganden.
Efter att tillamplig lock up-period I6pt ut kommer det std de
aktiedgare som berdrts av lock up-perioden fritt att salja sina
aktier i Bolaget. Forsaljningen av stora mangder av Bolagets
aktier av nagon av Huvudagarna eller Bolagets ovriga befint-
liga aktiedgare efter utgangen av lock up-perioden (eller under
lock up-perioden efter tillstand), eller forvantan om att sddana
forsaljningar kommer att genomforas, kan fa kursen for Sedana
Medicals aktier att sjunka.

Risker relaterade till att teckningsataganden

inte ar sakerstallda

Bolaget har erhallit teckningsataganden i Erbjudandet fran
Healthinvest Partners AB, Alto Invest SA, Brohuvudet AB,
Nyenburgh Holding B.V. och Alfred Berg Kapitalforvaltning AB
("Cornerstone Investors”) att teckna aktier i motsvarande
totalt 55 miljoner SEK. Baserat pa full teckning i Erbjudandet
och att Overtilldelningsoptionen utnyttjas till fullo omfattar
atagandet 2 820 510 aktier, motsvarande 47,8 procent av det
antal aktier som omfattas av Erbjudandet och 16,5 procent av
det totala antalet aktier i Bolaget efter Erbjudandet, forutsatt
att de finansiella instrument som avses konverteras till aktier i
samband med Erbjudandet konverteras. Cornerstone Investors
ataganden ar emellertid inte sakerstallda genom bankgaranti,
sparrmedel eller pantsattning eller liknande arrangemang, var-
for det finns risk for att Cornerstone Investors inte kommer att
kunna infria sina dtaganden. Cornerstone Investors dtaganden
ar vidare forenade med villkor. For det fall att ndgon av dessa
villkor inte uppfylls finns det en risk att Cornerstone Investors
inte uppfyller sina dtaganden, vilket skulle kunna fa en negativ
effekt pa Erbjudandets genomférande.
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Inbjudan till teckning av aktier i
Sedana Medical AB (publ)

Styrelsen i Sedana Medical har tillsammans med Huvudagarna beslutat om att genomféra en nyemission av aktier i Bolaget i syfte
att framja Bolagets utveckling och fortsatta expansion. Sedana Medicals styrelse har i samband med detta dven beslutat om att
ans6ka om upptagande till handel av Bolagets aktier pa Nasdaq First North.

Investerare inbjuds harmed, i enlighet med villkoren i Prospektet, att teckna upp till 5 128 205 nya aktier i Sedana Medical. De
nya aktierna kommer att emitteras med avvikelse fran aktiedgarenas foretradesratt genom beslut vid en extra bolagsstamma den
20 juni 2017. For att tacka eventuell dvertilldelning i samband med Erbjudandet har Bolaget, pa begéran av Pareto Securities, atagit
sig att emittera ytterligare hogst 769 230 nya aktier, motsvarande hégst 15 procent av antalet aktier i Erbjudandet ("Overtilldel-
ningsoptionen”). Overtilldelningsoptionen kan helt eller delvis utnyttjas inom 30 kalanderdagar frén den férsta dagen for handel
i Bolagets aktier. Nyemissionen som genomfors som en del i Erbjudandet forvantas tillfora Sedana Medical en emissionslikvid pa
omkring 100-115 miljoner SEK, beroende pa i vilken utstréckning Overtilldelningsoptionen utnyttjas. Emissionslikviden ar angiven
fore transaktionskostnader, vilka berdknas uppga till omkring 11 miljoner SEK.

Priset per aktie i Erbjudandet har av Bolagets styrelse, i samrad med Pareto Securities, faststallts till 19,50 SEK per aktie. Priset pa
aktierna i Erbjudandet ar baserat pa en férhandling mellan Bolaget och Cornerstone Investors som tillsammans tecknat aktier for
55 miljoner SEK. Baserat pa ett pris om 19,50 SEK per aktie uppgar det totala vardet av Bolagets aktier fore Erbjudandet till omkring
206 miljoner SEK' och 318-333 miljoner SEK efter Erbjudandet, beroende pé i vilken utstréckning Overtilldelningsoptionen utnyttjas
och férutsatt att alla konvertibler och aktiedgarlan har konverterats. Priset fér aktierna i Overtilldelningsoptionen kommer att vara
samma som priset i Erbjudandet. Alla aktiedgare i Bolaget har odterkalleligen férbundit sig att résta for nyemissionen, vilken kommer
att beslutas om formellt den 20 juni 2017. Erbjudandet dr villkorat av att det inbringar minst 100 miljoner SEK fére avdrag for kostna-
der relaterade till Erbjudandet. Erbjudandet riktar sig till allmanheten i Sverige och till institutionella investerare i Sverige och utlan-
det. Skulle Overtilldelningsoptionen ej komma att utnyttjas kommer Bolagets aktiekapital att ¢ka med hégst 512 820,50 SEK fran
1117 510,30 SEK? till 1 630 330,80 SEK genom nyemission av 5 128 205 nya aktier, motsvarande en utspadning om 31,5 procent.?
Under férutsattning att Overtilldelningsoptionen utnyttjas till fullo kommer antalet aktier i Bolaget att 6ka fran 11 175 103 aktier? till
17 072 538 aktier, vilket motsvarar en utspadning om 34,5 procent.? | Erbjudandet har ett antal svenska investerare atagit sig att,
pa vissa villkor och till samma pris som 6vriga investerare, forvérva aktier motsvarande sammanlagt 55 miljoner SEK eller 47,8-55,0
procent av Erbjudandet beroende péd i vilken utstrackning Overtilldelningsoptionen utnyttjas. Dessa teckningsataganden utgors av
Cornerstone Investors, daribland Healthinvest Partners AB, Alto Invest SA och Nyenburgh Holding B.V. Fér mer information om Cor-
nerstone Investors, se avsnittet "Legala frdgor och kompletterande information - Ataganden frén Cornerstone Investors”.

I 6vrigt hdnvisas till innehdllet i foreliggande Prospekt, vilket har upprdttats av styrelsen for
Sedana Medical med anledning av ansékan om upptagande till handel av Bolagets aktier
pd Nasdaq First North samt det i samband ddrmed Idmnade Erbjudandet.

Stockholm den 7 juni 2017
Sedana Medical AB (publ)

Styrelsen

Varderingen ar baserad pa antalet utestdende aktier innan Erbjudandet, justerat for de konvertibler som i samband med Erbjudandet kommer att
konverteras till 1 881 509 nya aktier (konverteringskurs 2,50 SEK), vilket totalt ger 10 561 509 aktier fére den nyemission som forvantas genomforas
i samband Erbjudandet. Vardet av Bolagets utestaende aktier fore Erbjudandet, men inklusive Bolagets 1 040 000 utestdende teckningsoptioner
(teckningskurs 2,50 SEK) uppgar till omkring 226 miljoner SEK. Bolaget har darutover ett utestdende aktiedgarlan vilket kommer att konverteras till
613 594 nya aktier (till en kurs motsvarande erbjudandepriset) i samband med Erbjudandet, samt ett nytt teckningsoptionsprogram vilket berattigar
till teckning av maximalt 310 149 nya aktier till en teckningskurs motsvarande 130 procent av erbjudandepriset.

2 Avser aktiekapital/antal utestaende aktier i Bolaget fore genomforandet av nyemissionen, men efter att de finansiella instrument som avses konverte-
ras till aktier i samband med Erbjudandet har konverterats.

3 Utspadningen baseras pa det totala antalet utestdende aktier efter Erbjudandet, justerat for att de konvertibler och aktiedgarlan som avses konverte-
ras till aktier i samband med Erbjudandet konverteras. Sammanlagt resulterar namnda konverteringar i 2 495 103 nya aktier (konvertibler 1 881 509
och konvertering av aktiedgarlan 613 594) vilka kommer att emitteras utover den nyemission som genomfors i samband med Erbjudandet. Detta ger
ett totalt antal utestdende aktier efter Erbjudandets slutférande om 16 303 308 eller 17 072 538 vid outnyttjad respektive fullt utnyttjad Overtilldel-
ningsoption.
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Bakgrund och motiv

Sedana Medical &r ett medicinteknikbolag pa vag mot att aven bli ett Idkemedelsbolag. Bolaget grundades 2005 i samband med att
nuvarande huvudagarna Ola Magnusson, Sten Gibeck och Bengt Julander, tillsammans med Mikael Bender och ett irldandskt konsor-
tium under ledning av Michael Ryan och Ron Farrell, képte ut AnaConDa-teknologin fran Teleflex Inc. Sedana Medical ar verksamt
inom omradet inhalationssedering for mekaniskt ventilerade intensivvardspatienter. Verksamheten omfattar bland annat utveck-
ling, marknadsforing och forsaljning av den medicintekniska produkten AnaConDa och dess tillbehdr. AnaConDa ar en patenterad
produkt med en unik teknologi som for forsta gdngen gor det praktiskt och kommersiellt mojligt att sedera patienter med ett flyk-
tigt anestetikum - s.k. inhalationssedering. Sedan Bolaget grundades har AnaConDa utvecklats i flera steg och har mottagit stort
intresse fran ldkare och sjukhus runt om ivarlden och det finns ett stort underlag av klinisk forskning som visar pa fordelarna med
flyktiga anestetika jamfort med nuvarande standard for sedering inom intensivvarden.

For att anvanda AnaConDa for sedering kravs en flyktig anestetika sdsom isofluran. Inget flyktigt anestetikum &r annu godkant
for sedering inom intensivvard och som ett resultat klassas all anvandning av flyktig anestetika for denna indikation som off-label
vilket innebér att marknadsféring ar otillaten. Trots de hinder som féljer av att Bolagets produkt ar och hela tiden har varit off-label-
klassad for indikationen inhalationssedering inom intensivvard har efterfragan pa Bolagets produkt AnaConDa varit stor. Under
2016 hade Sedana Medical en férséljning pa omkring 32 miljoner SEK och férséljningen har vuxit med i genomsnitt cirka 30 procent
per ar sedan 2010. Bolaget har vidare inlett en registreringsgrundande studie avseende isofluran, under namnet IsoConDa. Syftet
med studien ar att erhalla marknadsféringstillstand for IsoConDa och AnaConDa for indikationen inhalationssedering inom intensiv-
varden.

I syfte att stodja Sedana Medicals 6vergripande malsattning att géra inhalationssedering med AnaConDa till en global stan-
dard for sedering inom intensivvarden har Bolaget beslutat om att genomféra en nyemission om 100 miljoner SEK i samband med
Erbjudandet. Under férutsattning att Overtilldelningsoptionen utnyttjas till fullo kommer nyemissionen totalt att uppga till 115
miljoner SEK. En vasentlig del av emissionslikviden ska anvéndas till att finansiera den pagaende registreringsstudien av IsoConDa i
Europa. Studien omfattar upp till 550 patienter och slutligt beslut om att initiera studien fattades under fjarde kvartalet 2016. Den
totala kostnaden for studien uppskattas uppga till cirka 40 miljoner SEK och studien ar berdknad att avslutas under fjarde kvarta-
let 2018. Syftet med studien ar initialt att erhalla marknadsforingstillstand for IsoConDa i ett antal lander i Europa vilket forvantas
ske under fjarde kvartalet 2019. Vidare ska emissionslikviden anvandas till finansiering av kliniska studier och registreringsprocess
for IsoConDa och AnaConDa i USA vilka berdknas pdbdrjas under 2017. Kostnaden fér dessa berdknas uppga till cirka 32 miljoner
SEK under perioden 2017-2019. Bolaget raknar sedan med att kunna finansiera dterstdende delar av registreringsprocessen i USA
genom kassaflode fran den I6pande verksamheten. Genom att erhalla relevanta tillstand eliminerar Bolaget off-label-klassificeringen
och kan da marknadsfora sina produkter aktivt for deras avsedda andamal vilket férvantas ha en hogst betydande inverkan pa Bola-
gets framtida forsaljning.

Utover att finansiera registreringsstudierna for IsoConDa har Bolaget for avsikt att anvanda omkring 10 miljoner SEK av emis-
sionslikviden till forskning och utveckling som bland annat inbegriper design och produktion av AnaConDa samt att utveckla skyd-
dande atgarder for Bolagets produktportfolj. Slutligen kommer omkring 18 miljoner SEK att anvandas for allmanna foretagsandamal,
daribland dterbetalning av brygglan, kostnader kopplade till emissionen och listningen samt reglering av det avtal som Bolaget ingick
med Teleflex Inc. i samband med att AnaConDa-projektet forvarvades. For information om Bolagets rorelsekapitalbehov se avsnittet
"Kapitalstruktur och annan finansiell information - Rérelsekapitalutlatande”.

Sedana Medicals styrelse och ledning anser att Erbjudandet och listningen utgor ett viktigt steg i Bolagets utveckling och forvan-
tas 6ka kdannedomen hos nuvarande och méjliga partners, kunder och opinionsledare inom Idkemedelsindustrin. Erbjudandet och
listningen bedéms dven kunna gynna Sedana Medicals framtida tillvaxt genom att forbattra Bolagets tillgang till svenska och inter-
nationella kapitalmarknader, vilket i sin tur forvantas stddja Bolagets fortsatta utvecklingsplan och studier. Av dessa skal har Sedana
Medicals styrelse ansokt om att lista Bolagets aktier pa Nasdaq First North.

| évrigt hénvisas till innehdllet i foreliggande Prospekt, vilket har upprdttats av styrelsen fér Sedana Medical med anledning av ansékan om
upptagande till handel av Bolagets aktier pé Nasdaq First North samt det i ssmband ddrmed Idmnade Erbjudandet.
Styrelsen for Sedana Medical dr ansvarig for innehdllet i Prospektet. Harmed forsikras att alla rimliga forsiktighetsatgdrder har vidtagits
for att sakerstdlla att uppgifterna i Prospektet, savitt styrelsen vet, 6verensstdmmer med de faktiska férhdllandena och att ingenting dr
uteldmnat som skulle kunna pdverka dess innebérd.

Stockholm den 7 juni 2017
Sedana Medical AB (publ)

Styrelsen
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Villkor och anvisningar

Erbjudandet

Erbjudandet omfattar 5 128 205 nyemitterade aktier som
erbjuds av Bolaget. De nya aktierna i Erbjudandet emitteras av
Bolaget med avvikelse fran aktiedgarnas foretradesratt.

Erbjudandet ar uppdelat i tva delar:

1. Erbjudandet till allmanheten i Sverige'; och

2. Erbjudandet till institutionella investerare i Sverige
och internationellt?

Utfallet av Erbjudandet férvantas offentliggoras genom
pressmeddelande omkring den 20 juni 2017.

Overtilldelningsoption

For att tacka en mojlig 6vertilldelning i samband med Erbjudan-
det har, pa begéran av Pareto Securities, styrelsen, med stéd av
bemyndigande som kommer att lamnas vid extra bolagsstamma
den 20 juni 2017, atagit sig att emittera ytterligare hogst 769 230
nya aktier, motsvarande hogst 15 procent av det totala antalet
aktier som omfattas av Erbjudandet. Overtilldelningsoptionen
kan utnyttjas helt eller delvis under 30 kalenderdagar frdn den
forsta dagen for handel i Bolagets aktier pa Nasdaq First North.
Priset for aktier i Overtilldelningsoptionen kommer att vara det-
samma som Erbjudandepriset.

Fordelning av aktier

Fordelning av aktier till respektive del i Erbjudandet kommer att
ske pa basis av efterfragan. Fordelningen kommer att beslutas
av styrelsen i samrad med Pareto Securities.

Erbjudandepriset

Erbjudandepriset ar faststallt till 19,50 SEK per aktie. Priset har
faststéllts av Bolagets styrelse i samrad med Pareto Secu-
rities och ar baserat pa en forhandling mellan Bolaget och
Cornerstone Investors som tillsammans tecknat aktier for 55
miljoner SEK i Erbjudandet, motsvarande 47,8-55,0 procent
av Erbjudandet beroende pé i vilken utstrackning Overtill-
delningsoptionen utnyttjas. Se avsnittet "Legala fragor och
kompletterande information - Ataganden frén Cornerstone
Investors” for mer information om Cornernstone Investors.
Priset for aktierna i Overtilldelningsoptionen kommer att vara
detsamma som priset i Erbjudandet. Erbjudandepriset ar det-
samma for bade institutionella investerare som for allmanheten.
Courtage utgar ej.

Erbjudande till allmanheten i Sverige

Anmilan

Anmalan om forvarv av aktier ska avse lagst 500 aktier och
hogst 51 000 aktier, i jamna poster om 10 aktier. Anmalan dr
bindande.

Anmadlan om forvarv av aktier kan ske under perioden 8-16
juni 2017.

Anmalan om forvdrv av aktier kan géras antingen 1) via en
sarskilt upprattad anmalningssedel som lamnas till Pareto
Securities, eller 2) via Avanzas internettjanst av de som ar depa-
kunder hos Avanza.

For sentinkommen anmalan, liksom ofullstandig eller
felaktigt ifylld anmdlningssedel, kan komma att ldamnas utan
avseende. Inga tillagg eller andringar far goras i den pa anmal-
ningssedeln fortryckta texten. Endast en anmadlan per investe-
rare far géras. Om fler anmalningar gors forbehaller sig Pareto
Securities ratten att endast beakta den forst mottagna.

Om du har en depa med specifika regler for vardepappers-
transaktioner, exempelvis IPS-depd, ISK-dep3, eller depa i
kapitalforsakring, maste du kontrollera med din depabank eller
forvaltare om och hur du kan férvarva aktier i Erbjudandet. |
dessa fall ska dven anmalan ske via respektive forvaltare.

Anmdlan via Pareto Securities

Den som anmaler sig for forvarv av aktier genom Pareto
Securities maste ha ett VP-konto/servicekonto eller varde-
pappersdepa hos valfritt svenskt kontoférande institut, eller
vardepappersdepa alternativt investeringssparkonto hos
Pareto Securities. Anmalan om forvarv av aktier kan goras via
en sarskilt upprattad anmalningssedel som finns tillganglig pa
Sedana Medicals hemsida (www.sedanamedical.se) och Pareto
Securities hemsida www.paretosec.se/emissioner. Anmalnings-
sedeln kan dven hamtas pa Sedana Medicals eller Pareto Secu-
rities respektive kontor. Anmalningar ska vara Pareto Securities
tillhanda senast den 16 juni 2017. 2017 klockan 17:00. Anmal-
ningar ska skickas alternativt lamnas till:

Pareto Securities AB

Issuer Service/Sedana Medical

Box 7415

103 91 Stockholm

Besoksadress: Berzelii Park 9, Stockholm
Tfn: +46 8 402 51 40

Fax: +46 8 402 51 41

E-post: issueservice.se@paretosec.com
(inskannad anmalningssedel)

Anmdlan via Avanza

De som &r depdkunder hos Avanza kan anméla sig via Avanzas
internettjanst. Anmalan hos Avanza kan goras fran och med
den 8juni 2017 till och med den 16 juni 2017 klockan 17:00.
For att inte forlora ratten till eventuell tilldelning ska depa-
kunder hos Avanza ha likvida medel tillgangligt pa depan fran
och med sista anmalningsdag den 16 juni 2017 till och med
likviddagen den 22 juni 2017. Mer information finns tillganglig
pa www.avanza.se.

Tilldelning

Beslut om tilldelning av aktier fattas av Bolagets styrelse i samrad
med Pareto Securities varvid malet &r att uppna en god institu-
tionell 3garbas och bred spridning av aktierna bland allmanheten
for att mojliggora en regelbunden och likvid handel med Bolagets
aktie pa Nasdaq First North. Tilldelningen ar inte beroende av nar
under anmalningsperioden anmalan inges. | handelse av 6ver-
teckning kan tilldelning komma att utebli eller ske med ett lagre
antal aktier an vad anmalan avser, varvid tilldelning helt eller
delvis kan komma att ske genom slumpmassigt urval. Anmal-

D Till allmanheten raknas privatpersoner och juridiska personer som anmaler sig for teckning av hogst 51 000 aktier. Bolagets anstallda i annan EU-juris-
diktion ges mojlighet att delta i Erbjudandet till allmanheten enligt undantaget i 2 kap. 4 § LHF.

2 Till institutionella investerare raknas privatpersoner och juridiska personer som anmaler sig for teckning av fler an 51 000 aktier.
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ningar fran anstallda, affarspartners och andra nérstaende till
Sedana Medical samt vissa kunder till Pareto Securities kan
komma att sarskilt beaktas vid tilldelning. Styrelseledamoter och
ledande befattningshavare har i férvag anmalt till Bolaget att de
Onskar forvarva aktier i Erbjudandet enligt féljande: Sten Gibeck
avser att forvdrva hdgst 12 500 aktier, Robert vom Dorp avser
att forvarva hogst 7 450 aktier, Thomas Eklund avser att forvarva
hogst 5000 aktier och Maria Engstrom avser att forvarva hogst
3850 aktier. De namnda personerna ar emellertid inte garante-
rade tilldelning i Erbjudandet. Tilldelning kan ske till anstallda hos
Pareto Securities och Avanza, dock utan att dessa prioriteras.
Tilldelningen sker i sddant fall i enlighet med Svenska Fondhand-
lareféreningens regler och Finansinspektionens foreskrifter.

Besked om tilldelning

Via Pareto Securities

Besked om tilldelning fér de som har anmalt sig via anmalnings-
sedel till Pareto Securities berdknas ske omkring den 20 juni
2017. Sa snart som mojligt darefter kommer avrakningsnota att
sandas ut till de som erhallit tilldelning i Erbjudandet. De som
inte tilldelats aktier far inget meddelande.

Via Avanza

De som har anmalt sig via Avanzas internettjanst erhaller
besked om tilldelning genom upprattande av nota pa angivet
konto, vilket berdknas ske omkring den 20 juni 2017.

Betalning

Via Pareto Securities

Full betalning for tilldelade aktier ska vara Pareto Securities
tillhanda kontant senast den 22 juni 2017 enligt anvisningar pa
utsand avrakningsnota.

Via Avanza

For den som ar depakund hos Avanza kommer likvid for tillde-
lade aktier dras fran angivet konto senaste pa likviddagen den
22 juni 2017. Observera att likvida medel for betalning av tillde-
lade aktier ska finnas pa depdn fran sista anmélningsdag den
16 juni 2017 till och med likviddagen den 22 juni 2017.

Bristande eller felaktig betalning

Om tillréckliga medel inte finns tillgdngliga pa bankkonto, vérde-
pappersdepa eller investeringssparkonto pa likviddagen, eller
om full betalning kontant inte sker i ratt tid, kan tilldelade aktier
komma att dverlatas eller séljas till annan part. Skulle forsalj-
ningspriset vid en sddan éverlatelse komma att understiga
Erbjudandepriset enligt Erbjudandet kan den som ursprung-
ligen erholl tilldelning av dessa aktier komma att fa svara for
mellanskillnaden.

Erbjudande till institutionella investerare
Anmalan
Anmadlningsperioden for institutionella investerare i Sverige och
internationellt dger rum under perioden den 8-19 juni 2017.
Anmalan ska ske till Pareto Securities i enlighet med sarskilda
instruktioner.

Sedana Medical forbehaller sig ratten att forkorta och for-
langa anmalningstiden i det institutionella erbjudandet. Sadan

forkortning eller forlangning av anmalningstiden kommer
offentliggdras av Bolaget genom pressmeddelande fore anmal-
ningsperiodens utgang.

Tilldelning

Beslut om tilldelning av aktier fattas av Bolagets styrelse i
samrdd med Pareto Securities varvid malet ar att uppna en god
institutionell dgarbas och bred spridning av aktierna bland all-
manheten for att mojliggdra en regelbunden och likvid handel
med Bolagets aktie pd Nasdagq First North. Tilldelningen kom-
mer att beslutas helt diskretionart och nagon garanti for tilldel-
ning lamnas inte. Cornerstone Investors ar emellertid garante-
rade tilldelning i enlighet med sina respektive dtaganden.

Besked om tilldelning

Institutionella investerare beraknas i sarskild ordning erhalla
besked om tilldelning omkring den 20 juni 2017 varefter avrak-
ningsnota utsands.

Betalning
Full betalning for tilldelade aktier ska erldggas kontant i enlighet
med avrakningsnotan och mot leverans av aktier senast den 22
juni 2017.

Bristande eller felaktig betalning

Observera att om full betalning inte erldggs inom foreskri-
ven tid kan tilldelade aktier komma att 6verlatas till annan.
Skulle forsaljningspriset vid en sddan overlatelse komma att
understiga Erbjudandepriset enligt Erbjudandet, kan den som
ursprungligen erholl tilldelning av dessa aktier komma att fa
svara for mellanskillnaden.

Registrering av tilldelade och betalda aktier
Registrering av tilldelade och betalade aktier hos Euroclear
Sweden AB beraknas, for saval institutionella investerare som
for allmanheten i Sverige, ske omkring den 22 juni 2017, varefter
Euroclear Sweden AB sander ut en VP-avi som utvisar det antal
aktier i Sedana Medical som har registrerats pa mottagarens
VP-konto/servicekonto. Avisering till aktiedgare vars innehav ar
forvaltarregistrerat sker i enlighet med respektive forvaltares
rutiner.

Observera att de forvdrvare tillhérande allmanheten som
betalar tilldelade aktier i enlighet med instruktioner pa avrak-
ningsnota till angivet bankkonto, dvs. inte har angivit depa hos
Pareto Securities, kommer att fa forvarvade aktier till anvisat
VP-konto eller vardepappersdepa forst nar full betalning har
mottagits av Pareto Securities. Detta kan beroende pa var, hur,
och vid vilken tidpunkt pa dagen betalning gors, komma att ta
tva till tre bankdagar fran inbetalningstidpunkten, vilket kan
paverka mojlighet till handel.

Listning av aktierna pa Nasdaq First North

Styrelsen for Sedana Medical har ansokt om listning av Bola-
gets aktier pa Nasdaq First North, en multilateral handelsplats
som inte har samma juridiska status som en reglerad marknad.
Under forutsattning att Nasdaq First North beviljar Bolagets
ansokan beraknas forsta dagen for handel ske den 21 juni 2017.
Ett villkor for godkdnnande ar att spridningskravet for Bolagets
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aktier ar uppfyllt senast den dag da handeln inleds. Kortnamnet
pa Nasdagq First North for Bolagets aktie ar SEDANA.

Stabilisering

I samband med Erbjudandet kan Pareto Securities komma

att genomfora transaktioner i syfte att halla marknadspriset

pa aktierna pa en niva hogre an den som i annat fall kanske
hade varit rdédande pa marknaden. Sadana stabiliseringstrans-
aktioner kan komma att genomféras pa Nasdaq First North,
OTCGmarknaden eller pa annat satt, och kan komma att genom-
foras nar som helst under perioden som borjar pa forsta dagen
for handel i aktien pa Nasdagq First North och avslutas senast
30 kalenderdagar darefter. Se avsnitt "Legala fragor och kom-
pletterande information - Stabilisering” for mer information.

Offentliggorande av utfallet i Erbjudandet

Det slutliga utfallet av Erbjudandet kommer att offentliggod-
ras genom ett pressmeddelande som daven kommer att vara
tillgangligt pa Bolagets webbplats www.sedanamedical.se,
omkring den 20 juni 2017.

Ratt till utdelning

De erbjudna aktierna medfor ratt till vinstutdelning forsta
gangen pa den avstamningsdag for utdelning som infaller nar-
mast efter Erbjudandets genomférande. Utdelning, om nagon,
betalas efter beslut fran drsstamman. Betalning kommer att
administreras av Euroclear Sweden AB eller, for forvaltarregist-
rerade innehay, i enlighet med respektive forvaltares rutiner.
For mer information, se avsnittet "Aktiekapital och dgarforhal-
landen - Utdelningspolicy”.

Viktig information rérande majlighet

att salja tilldelade aktier

Besked om tilldelning till allmanheten i Sverige sker genom
utskick av avrakningsnota, vilket berdknas ske omkring den 20
juni 2017. Efter det att betalning for tilldelade aktier hanterats
av Pareto Securities kommer betalda aktier att 6verforas till av
forvarvaren anvisad vardepappersdepa eller VP-konto. Den tid
som erfordras fér Overféring och registrering av betalning samt
Overforing av betalda aktier till forvarvarna av aktier i Sedana
Medical kan medféra att dessa forvarvare inte kommer att ha
forvarvade aktier tillgangliga pa anvisad vardepappersdepa
eller VP-konto férran tidigast den 22 juni 2017. Handel i Sedana
Medicals aktier pd Nasdaq First North beréknas komma att
paborjas omkring den 21 juni 2017. Investerare uppmarksam-
mas pa att det kan handa att aktier inte finns tillgdngliga pa for-
varvarens VP-konto eller vardepappersdepa forran tidigast den
22 juni 2017, vilket kan innebdra att férvarvaren inte har mojlig-
het att sélja dessa aktier Gver handelsplatsen fran och med den
dag da handeln i aktien paborjats utan forst nar aktierna finns
tillgangliga pa VP-kontot eller vardepappersdepan.

Villkor for Erbjudandets fullféljande

Bolaget i samrad med Pareto Securities avser att besluta om
tilldelning av aktier i Erbjudandet omkring den 20 juni 2017 och
avrakningsnotor beraknas skickas till investerare som erhallit
tilldelning omkring samma dag. Handel i Sedana Medicals aktier
pa Nasdaq First North berdknas komma att paborjas omkring
den 21 juni 2017.

Erbjudandet ar villkorat av att det inbringar minst 100 miljo-
ner SEK fére avdrag for kostnader relaterade till Erbjudandet,
att intresset for Erbjudandet enligt Pareto Securities bedéms
vara tillrackligt stort for tillfredstallande handel i aktien, att
Nasdaq godkanner styrelsens ansékan om listning av Bolagets
aktier pa Nasdaq First North samt att inga héndelser intraffar
som har sa vasentligt negativ inverkan pa Bolaget att det ar
olampligt att genomfora Erbjudandet ("Vasentliga negativa han-
delser”). Sddana Vasentliga negativa handelser kan exempelvis
vara av ekonomisk, finansiell eller politisk karaktar och kan avse
saval Vasentliga negativa handelser i Sverige som utomlands.
Vid beddomning om intresset ar tillrackligt stort for tillfredstal-
lande handel i aktien tas till exempel antalet inkomna tecknare
och det aggregerade beloppet som tecknats i beaktande.
Denna beddmning gors diskretionart av Pareto Securities. Om
ovan angivna villkor ej uppfylls kan Erbjudandet avbrytas. |
sadant fall kommer varken leverans av eller betalning for aktier
genomfdras under Erbjudandet. Om Erbjudandet avbryts
kommer detta att offentliggdras senast den 22 juni 2017 via
pressmeddelande och inkomna anmalningar kommer att bort-
ses fran och eventuell inbetald likvid kommer att aterbetalas. |
detta lage kommer &ven eventuell pabérjad handel att aterga.

Information om behandling av personuppgifter

Den som forvdrvar aktier i Erbjudandet kommer att lamna in
personuppgifter till Pareto Securities. Personuppgifter som
ldamnas till Pareto Securities kommer att behandlas i data-
system i den utstrackning som behdvs for att tillhandahalla
tjanster och administrera kundengagemang. Aven personupp-
gifter som inhdmtas frdn annan &n den kund som behandlingen
avser kan komma att behandlas. Det kan ocksa férekomma att
personuppgifter behandlas i datasystem hos foretag eller orga-
nisationer med vilka Pareto Securities samarbetar.

Ovrig information

Att Pareto Securities ar emissionsinstitut innebar inte i sig att
Pareto Securities betraktar den som anmalt sig i Erbjudandet
("Forvarvaren”) som kund hos Pareto Securities for place-
ringen.

Pareto Securities mottagande och hantering av anmalnings-
sedlar leder inte till att det uppstar ett kundforhallande mellan
forvarvare i Erbjudandet och Pareto Securities. Forvarvaren
betraktas for placeringen som kund hos Pareto Securities
endast om Pareto Securities har Idmnat rad till Forvarvaren om
placeringen eller annars har kontaktat Férvarvaren individu-
ellt angdende placeringen. Foljden av att Pareto Securities inte
betraktar Forvarvaren som kund for placeringen ar att reglerna
om skydd for investerare i lagen (2007:528) om vardepap-
persmarknaden inte kommer att tillampas pa placeringen.
Detta innebdr bland annat att varken sa kallad kundkategorise-
ring eller s& kallad passandebeddmning kommer att ske betraf-
fande placeringen. Forvarvaren ansvarar dérmed sjalv for att
denne har tillrackliga erfarenheter och kunskaper for att forsta
de risker som ar forenade med placeringen.
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VD har ordet

Sedana Medicals vision dr att gora inhalationssedering med vdara produkter AnaConDa och IsoConDa till en
global standardmetod for sedering av mekaniskt ventilerade patienter inom intensiwérden. Vi hoppas nd
denna ambitiosa vision genom att med AnaConDa-teknologin och Idkemedlet IsoConDa (isofluran) erbjuda
en l6sning som adresserar de problem som dagens intravendsa sederingsicikemedel ger upphov till.

Jag har med stort intresse kunnat félja Sedana Medicals mal-
medvetna arbete med att driva och leda utvecklingen av nasta
generations sederingsterapi. Som nytilltradd VD ar det darfor
sarskilt kul att fa ta 6ver och leda Bolaget i ett skede dér de
manga dren av hart och fokuserat arbete nu borjar synas och
ge resultat sdval operationellt som finansiellt. Sedan jag évertog
VD-posten i februari 2017 har mycket spdnnande hant och det
ar med stor entusiasm jag nu avser leda Sedana Medical genom
nasta fas i Bolagets utveckling.

Operationellt har 2017 hittills varit mycket handelserikt och
rekrytering av den forsta patienten till den strategiskt mycket
viktiga registreringsstudien for var nya lakemedelskandidat
IsoConDa (isofluran) férvantas ske under andra kvartalet 2017.
Studien genomfors pa flera center runtom i Tyskland och kom-
mer att omfatta totalt upp till 550 patienter. Ndr studien ar slut-
ford kommer vi, om vi erhéller marknadsforingsgodkdnnande,
som forsta bolag i varlden kunna erbjuda intensivvarden en
godkand I6sning for inhalationssedering. Ett godkdnnande ar
darfor av vasentlig betydelse och vantas ge stort genomslag pa
var framtida forsaljning da marknadsacceptansen for terapin
kommer 6ka samtidigt som vi tilldts marknadsféra IsoConDa
och AnaConDa for dess ratta anvandningsomrade. Utover
den paborjade registreringsstudien har vi, efter ldngt och hart
utvecklingsarbete, antligen lanserat den nyutvecklade och
nyligen godkanda produkten AnaConDa-S. AnaConDa-S ar en
ny innovation och en vidareutveckling av AnaConDa och ar
utformad pa ett satt som gor att patienter med lagre lungkapa-
citet kan sederas vilket inte var mojligt med den aldre modellen.
Genom den nylanserade AnaConDa-S breddas var malgrupp
med omkring 25 procent och gensvaret fran varden har varit
mycket positivt. | borjan av aret tog vi dven det forsta steget in
pa den asiatiska marknaden i och med produktgodkannandet
av AnaConDa i Sydkorea och avtal med aterforséljare i Sydkorea
har nu upprattats.

Bolagets finansiella utveckling har varit mycket god och
under de senaste sex dren har vi uppvisat en genomsnittlig
forsaljningsokning med omkring 30 procent per ar, en dkning
som i stort sett uteslutande utgjorts av 6kad forsaljning pa var
testmarknad Tyskland. Forsaljningstillvaxten ar sarskilt impone-
rande da indikationen inhalationssedering annu inte ar godkand
och darmed betraktas som off-label vilket gor att marknadsfo-
ring av AnaConDa fér inhalationssedering inom intensivvarden
ar otillaten. Efterfragan har med andra ord generats fran vard-
givare vilka sjalva efterfragat AnaConDa-teknologin och terapin
pa grund av de férdelar som erbjuds jamfort med traditionell
intravends sedering. Under 2016 passerades en viktig milstolpe
och for forsta gangen i Bolagets historia kunde vi uppvisa ett
positivt helarsresultat. Den goda utvecklingen har fortsatt
och under forsta kvartalet 2017 6kade forsdljningen med 16
procent, trots starka jamforelsesiffror. Férsaljningsutvecklingen
ligger vél i linje med vara hogt uppsatta tillvaxtmal och vi méter
fortsatt stark efterfragan hos kunder.

Marknaden som Sedana Medical &r verksam inom ar mycket
valdefinierad och utgors av mekaniskt ventilerade intensiv-
vardspatienter och en marknadspotential som uppgar till
omkring 10-20 miljarder SEK per ar. Var vision &r att gora inha-
lationssedering till en global standard inom intensivvard och
att snabbt vaxa inom denna annu oexploaterade marknad. Var
malsattning ar att inom fem ar nd en omsattning om éver 500
miljoner SEK och en EBITDA-marginal om cirka 40 procent.

Arbetet med att omsatta var vision till handling pagar nu for
fullt. Det forsta steget ar att ga fran att vara ett medicinteknik-
bolag till att aven bli ett Idkemedelsbolag. Vagen dit paborjades
redan i oktober 2016 genom att slutligt beslut fattades om att
inleda en registreringsstudie av IsoConDa for indikationen inha-
lationssedering inom intensivvard. Studien genomfors i Europa
och parallellt underséker vi kraven for registrering i USA. Den
amerikanska marknaden med dess storlek i kombination med
att lakemedelspriserna for intravends sedering bedéms vara
omkring tre gdnger hogre &n i Europa, samt att inhalationsse-
dering annu inte finns tillganglig i USA, gor det till en hogintres-
sant framtida marknad for oss.

Paradigmskiftet av sederingsbehandling pa intensivvardklini-
ker har precis inletts och som bolag ar vi val positionerat for att
leda arbetet och ta platsen som global marknadsledare inom
omradet. Jag valkomnar harmed investerare att teckna aktier
i Sedana Medical i samband med listningen och vara med och
finansiera bolagets resa mot att bli ett Idkemedelsbolag som ar
pa god vag att erbjuda den forsta kommersiella l6sningen for
inhalationssedering inom intensivvard.

Christer Ahlberg
VD i Sedana Medical
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Marknadsoversikt

Informationen i detta Prospekt rorande marknadens storlek, tillvéixt, 6vriga karaktdrsdrag och Sedana Medicals
marknadsposition i férhéllande till sina konkurrenter utgér Bolagets allmdnna bedémning baserad bdde pd interna

och externa kdllor. Dessa kéllor bestdr bland annat av information frdn oberoende nyhetskdillor, forskningsrapporter,
publicerade kliniska studier och marknadsrapporter. Uppgifter och bedémningar som Idmnas i detta avsnitt utgér, om
inte annat anges, Bolagets egna bedémningar och uppskattningar. Sedana Medical har stravat efter att anvdnda den
senaste tillgdngliga informationen fran relevanta kdllor. Viss information dr inhdmtad frén tredje part. Denna information
har Gtergivits korrekt och - savitt Bolaget kan kénna till och forsdkra genom jamférelse med annan information

som offentliggjorts av sGdan tredje part - har inga uppgifter uteldmnats pd ett sdtt som skulle géra den dtergivna
informationen felaktig eller missvisande. Aven om Bolaget anser att dessa kdllor ér tillfériitliga har ingen oberoende
verifiering av informationen gjorts, varfor riktigheten och fullsténdigheten inte kan garanteras.

Prognoser och annan framdtriktad information i Prospektet utgér ingen garanti vad gdller framtida resultat, och
faktiska héndelser och omstdndigheter kan vdsentligt skilja sig frdn de nuvarande férvéntningarna. Mdnga faktorer kan
orsaka eller bidra till sddana fordndringar. Se avsnittet "Riskfaktorer” for ytterligare information. Viss information i detta
avsnitt har sammanstdllts av Bolaget och har i somliga fall baserats pd olika antaganden.

Inledande om Sedana Medicals

verksamhet och marknad

Sedana Medical ar ett medicinteknikbolag som grundades 2005
av de nuvarande huvudagarna Ola Magnusson, Sten Gibeck,
Bengt Julander, Mikael Bender och ett irlandskt konsortium
under ledning av Michael Ryan och Ron Farrell, efter att ha for-
varvat AnaConDa-teknologin fran Teleflex Inc. Sedana Medical
ar baserat i Danderyd utanfor Stockholm, Sverige och dess
verksamhet omfattar i dagslaget utveckling av Iakemedel samt
utveckling, marknadsforing och férsaljning av den medicintek-
niska produkten AnaConDa och dess tillbehor.

AnaConDa ar en unik innovativ produkt som gor det mojligt
att administrera flyktiga anestetika pa ett enkelt och sékert satt
vilket tidigare inte varit mojligt utan en sa kallad anestesimaskin.
Flyktiga anestetika anses vara det ideala sederingslakemedlet
for sedering av mekaniskt ventilerade intensivvardspatienter.
Inget flyktigt anestetikum har idag marknadsféringstillstand for
indikationen sedering, men daremot for indikationen generell
anestesi (narkos/sévning).

Marknaden fér sedering av mekaniskt ventilerade patienter
pa intensivvardsavdelningar omfattas idag av etablerade och
valkanda narkotiska lakemedel, daribland midazolam, loraze-
pam (bensodiazepiner) och propofol. Dessa ges intravendst
och har valk&nda fordelar, men ocksé ett flertal nackdelar.
Sedana Medicals marknad ar mycket valdefinierad och utgors
av sjukhusens intensivvardsavdelningar dar slutanvandaren ar
mekaniskt ventilerade intensivvardspatienter. Malgruppen for
Bolagets produkter &r tydlig och de beslutsfattare som Bolaget
inriktar sig mot ar intensivvardslakare, intensivvardssjuksko-
terskor och dvriga beslutsfattare som ansvarar for inkdp av
medicinteknisk utrustning till dessa avdelningar.

Intensivvard

Intensivvard ar den vardniva som omfattar noggrann évervak-
ning och avancerad behandling av svart sjuka patienter, ofta

i livshotande tillstand. Intensivvardsavdelningar finns pa alla
akutsjukhus och kannetecknas av hég personaltdthet samt en
hogteknologisk miljo dar patienter i behov av mer omfattande
6vervakning an pa en vanlig vardavdelning vardas.

Intensivvarden utgor en av de mest resurskravande delarna
inom sjukvarden och ar skapad och utrustad for att ge patien-
ter med svikt i kroppens viktigaste funktioner sdsom andning,
blodcirkulation och medvetande storsta mojliga chans till
dverlevnad. P& intensivvardsavdelningar ar personal standigt
narvarande och undersokningar och omvardnad sker med téta
intervaller. Personalen pa intensivvardsavdelningarna anvander
sig av avancerad teknisk apparatur for att kunna 6vervaka och
behandla patientens medicinska status och koncentrationen av
medicinteknisk utrustning ar darfor mycket hog.

Varje ar skrivs omkring 15 miljoner patienter in pa intensiv-
vardsavdelningar runt om i vérlden och de vanligaste orsakerna
till att hamna pa intensivvarden ar (i fallande ordning) and-
ningsfel, hjartinfarkt och hjarnblodning.'® Med en kostnad pa
mellan 10 000 och 30 000 SEK'™ per varddag och patient (tre till
fem ganger hogre an en vanlig sjukhusvistelse) ar intensivvards-
patienter oerhort kostsamma for sjukhusen.’? Trots att dessa
patienter endast utgdr omkring 10 procent av alla sjukhusvis-
telser kan de uppta narmare 20 procent av sjukhusens totala
budget.’¥14"> Den hoga kostnaden for dessa patienter gor att
det finns starka incitament for sjukhusen att minska antalet
varddagar pa intensivvardsavdelningen.

9 Society of Critical Care Medicine, http://www.sccm.org/Communications/Pages/CriticalCareStats.aspx, april 2017.

M Kallan anges EUR men for att gora informationen mer lattillganglig for lasaren har den har angivits i SEK enligt EUR:SEK 1:10. Siffran baseras pa kéallan
“How is intensive care reimbursed? A review of eight European countries. An Intensive Care. 2013;3:37” som visar att kostnaden for intensivvardsvis-

telse for dtta lander i Europa.
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Behov av sedering inom intensivvarden

Sedering utgor en av hornstenarna inom intensivvarden och
mer an 85 procent av de vuxna patienter som skrivs in pa en
intensivvardsavdelning &r i behov av och ges sedering.'® Manga
av dessa intensivvardspatienter ar i mycket kritiskt tillstand
och flertalet lider av andningssvikt, nedsatt lungfunktion eller
andra akommor vilket gor att andningsassistans ar nodvandig.
Ndr en patient ar i behov av andningsassistans fors en tub ned
i patientens luftstrupe via mun eller nésa, sa kallad intube-
ring, som sedan kopplas till en respirator (ventilator) for att ge
patienten nddvandig assistans med andningen. Denna typ av
andningsassistans brukar g& under benamningen mekanisk
ventilering och av det totala antalet patienter som skrivs in pa
intensivvardsavdelningar ventileras mellan 30 och 50 procent
med mekanisk ventilering.'”

Mekanisk ventilering ar en obehaglig upplevelse och for att
patienten ska klara av den behover patienten sederas for att
dampa nervositet, oro och smarta. Sedering av ventilerade
patienter tillhdr en av de vanligaste insatserna som utfors inom
intensivvarden. Sedering ar ocksa nédvandig for att personalen
ska kunna utféra de behandlingar som kravs.

Av alla mekaniskt ventilerade patienter som skrivs in pa
intensivvardsavdelningar ar omkring 50 procent ventilerade i
mer an 24 timmar, och dessa patienter ventileras i genomsnitt i
fem dagar.'® De utgor darmed den direkta malgruppen for Ana-
ConDa. Nedan listas de vanligaste diagnoserna for mekaniskt
ventilerade patienter i Sverige.

2 Rhodes A, Ferdinande P, Flaatten H, Guidet B, Metnitz PG, Moreno RP.
The variability of critical care bed numbers in Europe. Intensive Care
Medicine. 2012:1-7.

3 Bittner M-I, Donnelly M, van Zanten AR, et al. How is intensive care
reimbursed? A review of eight European countries. An Intensive Care.
2013;3:37

4 Tan SS, Bakker J, Hoogendoorn ME, et al. Direct cost analysis of inten-
sive care unit stay in four European countries: Applying a standardized
costing methodology. Value Heal. 2012;15 (1):81-86.

"'Halpern NA, Bettes L, Greenstein R. Federal and nationwide inten-
sive care units and healthcare costs: 1986-1992. Crit Care Med.
1994;22:2001-7

9 Weinert CR, Calvin AD. Epidemiology of sedation and sedation ade-
quacy for mechanically ventilated patients in a medical and surgical
intensive care unit. Crit Care Med. 2007;35:393-401.

7 Siffran harleds fran tre kéllor som anger foljande andel mekaniskt ven-
tilerade patienter: Society of Critical Care of Medicine (20-30 procent
i USA), International Comparison in Critical Care (53,7 procent) och
Review for the NHS Executive of Adult Care Services: An International
Perspective (42-60 procent for sju EU-lander).

18) Siffran ar en uppskattning av Bolaget och grundar sig pa statistik fran
SIR 2013 som visar att omkring 50 procent av alla mekaniskt ventile-
rade intensivvardspatienter i Sverige sederas i mer an 24 timmar.

Fakta om sedering

Sederingslakemedel ar ett samlingsbegrepp for lug-
nande och ibland smartlindrande lakemedel som
anvands inom flera delar av sjukvarden. Sedering inne-
bar att man pa medicinsk vag forsatter en patient i ett
tillstand av minskat medvetande for att lindra angest,
oro och smarta. Ett av de huvudsakliga anvandningsom-
radena for sedering ar inom intensivvarden och sedering
utgor dar en av de vanligare insatserna som utfors.
Begreppet sedering ar nyanserat och omfattar en rad
nivaer av medvetandegrad och det finns ett flertal olika
skalor for att mdta dessa (RASS, Ramsay med flera). For
enkelhetens skull anvands hdr den tregradiga skalan
definierad av American Society of Anesthesiologist:

i) Ytlig sedering
i) Mattlig sedering
iii) Djup sedering

Skillnaden mellan de olika nivaerna ligger i graden av
medvetande dar ytlig sedering ger ett latt dngestdam-
pande och avslappnat tillstand dar patienten ar vid fullt
medvetande utan nadgon paverkan pa kroppens funktio-
ner. Mattlig sedering ger ett tillstand dar patienten har
en lagre grad av medvetande, men reagerar fortfarande
pa verbal eller taktil stimulans. Under mattlig sedering
halls luftvagsreflexer, andning och hjartfunktion intakt.
Vid djup sedering ar patienten i ett tillstand bortom
medvetande men svarar pa upprepad smartstimule-
ring. Under djup sedering bibehalls hjartfunktion medan
luftvagsreflexer och andning kan fa férsamrad funktion.
Preparaten som anvands for att uppna énskad
sederingsniva for dessa patienter har traditionellt sett
administrerats intravendst. Sedering av patienter som
mekaniskt ventileras med hjalp av respirator pagar ofta
under langre perioder, vanligen mellan fyra och nio
dagar’. | samband med kirurgi anvands nagot som gar
under bendamningen generell anestesi. Generell anestesi
ar ett samlingsnamn pa ett flertal metoder dar man
pa medicinsk vag ser till att séva ned patienten langt
bortom medvetande. Malet med generell anestesi ar
att patienten ska vara helt bortom medvetande och
smartlindrad under operation. Patienten svarar da inte
pa nagon form av stimulans. Denna typ av nedsévning
ar sa djup att patienten behdéver andningshjalp och ar
ytterligare en niva djupare an djup sedering. Vid generell
anestesi anvands en anestesimaskin dar preparatet
vanligen administreras genom inhalering, som ar den
gangse standarden, eller intravendst.

" Review for the NHS Executive of Adult Care Services: An Inter-
national Perspective”, Medical Economics and Research Center,
Sheffield August 1999
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DIAGNOS ANDEL PATIENTER

Akut njursu\'/‘i'kt """ 149 %
Obstruktwyﬂlyngqukdom """ 131%
Allvarlig sepsis 109 %
Septiskchock ... B 105 %
Hjértstille;ﬁénd """ o o 91%
Aortaaneurysm o o 5, 7 % ]
Subarach'r)'g‘idalblodningw o o 3, 5 % )
ARDS ,,,,,,,,,,,, 26%
Akut pankreatit B 2 2 % :
Ovrigt 275 % .

Kélla: Svenska intensivvardsregistret 2013

Intravends sedering och medicinska problem
Nuvarande praxis for sedering av mekaniskt ventilerade inten-
sivvardspatienter ar ldkemedel som ges intravenost. Intravends
sedering innebar att sederingsldkemedlet injiceras direktini
patientens blodomlopp med hjalp av en kanyl. Den intravendsa
sederingen har under lang tid anvants for sedering i intensivvard-
smiljé men tyngs av en rad valkdanda medicinska problem som har
negativ inverkan pa patient och vardkvalitet. | tabellen samman-
fattas problemen kopplade till nuvarande sederingsstandard.
Generellt gdller att nedbrytning och utséndring av preparat
som ges intravenost tar lang tid, bryts ned i levern och bygger
pa att patienten har en val fungerande amnesomséttning
(metabolism). Manga &ldre patienter har nedsatt metabolism
vilket gor att dessa patienter bor behandlas med forsiktighet.
Vidare ar manga av de patienter som skrivs in pa intensivvards-

avdelningar kritiskt sjuka och uppvisar inte sallan problem med
bade njur- och leverfunktion vilket ytterligare férdrojer krop-
pens nedbrytning och utsdndring av preparaten.
| FASS beskrivs féljande riskgrupper for det intravendsa

sederingslakemedlet midazolam:
"Sarskild forsiktighet bor iakttas nar midazolam ges till dessa
hogriskpatienter:
- Vuxna over 60 ars alder
+ Kroniskt sjuka eller pa annat satt forsvagade patienter
+ Patienter med kronisk andningsinsufficiens
+ Patienter med kronisk njursvikt, nedsatt leverfunktion eller

nedsatt hjdrtfunktion
+ Barn, sdrskilt de med kardiovaskuldr instabilitet."2®

Vid intravenos sedering ar sederingsnivan svar att dvervaka
och styra vilket manga ganger leder till for djup sedering, och
forskning visar att upp till 60 procent av alla sederade intensiv-
vardspatienter ges en for djup sedering.2” For djup sedering
innebadr att patienten ges en onddigt hog dos lakemedel vilket
ar ett sarskilt stort problem fér ovan uppraknade hogriskpa-
tienter da det tar langre tid for dem att eliminera preparaten.
Svarigheten att kontrollera sederingsdjupet tillsammans med
den langsamma nedbrytningen och utsondringen av preparat
som ges intravendst leder ofta till okontrollerade uppvaknan-
den och férlangd uppvakningstid. Det finns aven tydliga kopp-
lingar mellan anvandning av intravendsa sederingslakemedel
och uppkomst av delirium, en av de vanligaste orsakerna till
mortalitet hos intensivvardspatienter.28129)

For sedering under kortare perioder (under 24 timmar) ar

PROBLEM KOPPLADE TILL NUVARANDE STANDARD VID SEDERING INOM INTENSIVVARDEN

TILLKORTAKOMMANDEN MED INTRAVENOS SEDERING EFFEKT PA INTENSIVVARDSKVALITETEN

Nivan av sedering ar svar att kontrollera och 6vervaka'® Onodig kraft ldggs pa att pa att kontrollera sedering istallet for att
Dbehandla patienten. Okad risk for over- och undersedering.

Okad tid under vemllerlng, Bkad tid till extuberlng vilket ger forlangd
tid pa mtenswvardsavdelmngen

Extuberlng kan inte planeras. Neurologlska utvarderlngar arsvira
och blir mer kostsamma.

Intenswvardspat\enter har ofta stornlngar i eller nedsatt I'UUF ‘och
leverfunktion vilket patagllgt okar risken for dversedering.

Frekvent okmng av dosering, minskad effekt behov av ytter\‘\.‘ga're
Iakemedel for att uppratthalla 'sederingskvaliteten.

Tenderar att forlanga vistelsen pa mtenswvardsavdelmngen i synner»
het for dldre patienter. Tenderar dven att forldnga sjukhusvistelsen
efter intensivvarden. Delirium har tydlig koppling t\H 6kad dodlighet.

Beroende av levermetabolism och njurutséndring for
eliminering av sederingslakemedlet

*Extubering innebar borttagning av roret i halsen och innebar darmed att den mekanlska ventllerlngen upphor

9 U'Her, E., Lenaig, D., Pili, R., "Feasibility and Potential Cost/Benefit of Routine Isoflurane Sedation Using an Anesthetic-Conserving Device: a Prospective
Obervational Study”, Respiratory Care, 2008.

20 Se “Verksamhetsbeskrivning - Klinisk evidens”

2 Kong KL et al.: Isoflurane compared with midazolam for sedation in the intensive care unit. BMJ 1989; 298: 1277-80

22 Bauer TM, Ritz R, Haberthtr C, et al: Prolonged sedation due to accumulation of conjugated metabolites of midazolam. Lancet 1995; 346:145-147

23 Wilson KC, Farber HW: Propylene glycol accumulation during continuous- infusion lorazepam in critically ill patients. J Intensive Care Med 2008;
23:413; author reply 414-413; author reply 415

24 Reade MC, Finfer S. Sedation and Delirium in the Intensive Care Unit — NEJM. N Engl ] Med 2014; 370(5):444-454.

23 Salluh JI, Wang H, Schneider EB, et al. Outcome of delirium in critically ill patients: systematic review and meta-analysis. BMJ. 2015;350:h2538.

26) FASS forteckning 6ver humanlakemedel.

27 Jackson DL, Proudfoot CW, Cann KF, Walsh TS. The incidence of sub-optimal sedation in the ICU: a systematic review. Crit Care. 2009;13:R204.

28 Jackson DL, Proudfoot CW, Cann KF, Walsh TS. The incidence of sub-optimal sedation in the ICU: a systematic review. Crit Care. 2009;13:R204.

29 Ouimet S, Kavanagh BP, Gottfried SB, Skrobik Y. Incidence, risk factors and consequences of ICU delirium. Intensive Care Med. 2007;33:66-73.
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uppraknade problem mindre patagliga och intravends sedering
kommer sannolikt fortsatta att vara hogst betydande. For
langre perioder av sedering blir bristerna stérre och behovet av
en battre sederingsmetod stort.

trycksfall) och effekten kan férstarkas om propofol kombine-
ras med andra sederingslakemedel eller opiater.??

- Bensodiazepiner. Bensodiazepiner har sederande, sbvande
och angestdampande, men ocksa en starkt minnesstérande
effekt. De vanligaste bensodiazepinerna inkluderar midazolam,
lorazepam och diazepam. Bensodiazepiner bryts liksom 6vriga
intravenosa sederingspreparat ned i levern, men da benso-
diazepiner ger upphov till aktiva metaboliter tar det langre tid
for kroppen att bryta ned bensodiazepinbaserade ldkeme-
del. For tidigare namnda hogriskpatienter ar detta ett sarskilt
stort problem och kan leda till manga biverkningar, daribland
andningsdepression, forlangd uppvakningstid och delirium.33)
Rekommendationen enligt riktlinjer fran American College of
Critical Care Medicines ar att inte anvanda bensodiazepiner
for sedering av mekaniskt ventilerade patienter under langre
perioder.3¥

Oversikt - intravendsa sederingslikemedel

Det finns ett flertal lakemedel som idag anvands for sedering av
mekaniskt ventilerade patienter pa intensivvardsavdelningar.
Dessa ldkemedel kan kombineras pa flera olika satt for att
patienten ska uppna tillrackligt lugn for att klara behandlingar av
olika slag. Lékemedlen som anvands har manga olika egenskaper
men ofta en huvudsaklig effekt. Det kan exempelvis vara renod-
lade sederingslakemedel, anestetikum (sévande) eller opiater
(smartstillande). De mest frekvent anvanda sederingslakemed-
len i Europa ar, i fallande skala, propofol, midazolam (bensodia-
zepin) och dexmedetomidin. Nedan foljer en kort beskrivning om
respektive preparat, dess egenskaper och biverkningar.

- Propofol. Propofol har sederande, somngivande, angestdam-
pande, kramphammande och smartstillande egenskaper men
kan ocksa ge upphov till minnesstorningar. Propofol har en
hog lipidlodslighet vilket innebar att den snabbt tar sig igenom
blod-hjarnbarridren och ar darmed snabbverkande. Den
snabba verkan gor den sarskilt Iampad fér anvandning under
kortare perioder. For langtidssedering med propofol bor for-
siktighet iakttas och risk finns for mattnad i perifera vavnader
vid langre anvandande 3031

| enstaka fall kan patienter som sederas med propofol
under langa perioder och med hog dos &ven utveckla PRIS

+ Dexmedetomidin. Dexmedetomidin har sederande, smartstil-

lande och sympatolytiska egenskaper (motsdtter stimulering av
det sympatiska nervsystemet) men saknar kramphammande
egenskaper. Dexmedetomidin utévar sin effekt annorlunda &n
propofol och bensodiazepiner och patienter som sederas med
dexmedetomidin ar latta att vacka varfor preparatet lampar sig
bast for ytlig sedering. De vanligast férekommande biverkning-
arna som dr kopplade till anvandandet av Idkemedlet ar onor-
malt Idngsam eller oregelbunden hjartrytm samt blodtrycksfall.
Dexmedetomidin ar i USA endast godkant for korttidsanvand-
ning inom intensivvarden (mindre an 24 timmar).3%

(propofol infusion syndrome) som bland annat kan ge hjart-
och njursvikt, ofta med dédlig utgdng. Anvandning av propofol
ar aven kopplad till andningsdepression och hypotoni (blod-

Tabellen nedan visar de vanligaste lakemedlen for intravends
sedering av mekaniskt ventilerade patienter och dess egenskaper.

OVERSIKT — DE VANLIGASTE PREPARATEN VID INTRAVENOS SEDERING3®

HUVUDSAKLIGA . AKTIV
PRODUKT EFFEKTER TILLSLAG UTSONDRING METABOLIT* BIVERKNINGAR
Midazolam Angestdampande 2-5minuter  3-11 timmar Ja Andningsdepression, blodtry-

Ej rekommenderat
for sedering

av mekaniskt ventil-
erade patienter
Propofol

Far ej ges till barn

(anxiolytisk), min-
nesstorande (amn-
esi), sederande och
sovande (anestetikum)

Sévande (anestetikum) 1-2 minuter  Vid korttidsbehandling Néj
Sederande och angest- 3-12 timmar langtidsbe-

cksfall. Delirium, toleransutveck-
ling och utsattningsproblem.?”)
Foérlangda uppvakningstider
upp till 130 timmar.?®

Blodtrycksfall, andningsdepres-
sion, propofol-infusion syndrom,

<16 arochejlangre  dampande handling 50 + 18,6 tim forldngda uppvakningstider.

an7dagar S .
medetomidin Ytligt till mattligt 5-10 minuter Nej Langsam eller oregelbunden

For ytlig sedering sederande hjartrytm, Blodtrycksfall,

Forlust av andningsreflexen.

30 Barr, J et al.” Propofol Dosing Regimens for ICU Sedation Based upon an Integrated Pharmacokinetic- Pharmacodynamic Model”, Anesthesiology.
2001; 95(2):324-333.

31 Society of Critical Care Medicine, Guidelines 2004.

32 Barr, J et al. Critical Care Medicine, “Clinical Practice Guidelines for the Management of Pain, Agitation, and Delirium in Adult Patients in the Intensive
Care Unit", 2013.

33 Pandharipande P, Cotton BA, Shintani A, et al: Prevalence and risk factors for development of delirium in surgical and trauma intensive care unit
patients. ] Trauma 2008; 65:34-41 samt Pandharipande P, Shintani A, Peterson J, et al: Lorazepam is an independent risk factor for transitioning to
delirium in intensive care unit patients. Anesthesiology 2006; 104:21-26.

34 Barr, ] et al. Critical Care Medicine, “Clinical Practice Guidelines for the Management of Pain, Agitation, and Delirium in Adult Patients in the Intensive
Care Unit", 2013.

3% Barr, J et al. Critical Care Medicine, “Clinical Practice Guidelines for the Management of Pain, Agitation, and Delirium in Adult Patients in the Intensive
Care Unit”, 2013.
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Sammantaget har nuvarande sederingsstandard manga brister
och det finns ett stort ouppfyllt behov av att forbattra vardkvali-
teten genom att hitta en I6sning som reducerar problemen kopp-
lade till intravends sedering, i synnerhet vid langtidssedering.

Foljande ar egenskaper som intensivvarden énskar hos en

sederingsterapi:3?

- Enkel att dosera fran ytlig till djup sedering och vice versa

+ Férutsagbar och gdrna med kort effektduration (kort tid till
uppvaknande)

+ Inga aktiva metaboliter

- Ingen toleransutveckling eller utsdttningsproblematik

» Lag kostnad

Inhalationssedering

Overgripande fordelar med inhalationssedering

| jdmforelse med intravends sedering verkar inhalationssede-
ring mer selektivt an de flesta intravendsa sederingslakemedel
och manga autonoma funktioner (funktioner som andning och
hjartslag) behalls intakta under sederingen. De lagre sede-
ringsdoserna vid inhalationssedering i kombination med att
sederingsmedlet snabbare lamnar kroppen mdjliggdr snabba
forandringar i sederingsnivan utan risk for att sederingsmedlet
ackumuleras i patientens kropp. Detta innebadr att sjukhusper-
sonal pa ett mer effektivt satt kan kontrollera och halla sede-
ringen pa en for &ndamadlet lamplig nivé och darigenom minska
risken for bade 6ver (djup)- och undersedering. Till skillnad

fran intravenos sedering sa lamnar sederingsmedlet kroppen
snabbt och uppvaknandet efter inhalationssedering ar vanligen
snabbt och forutsagbart, aven efter mycket langa sederingspe-
rioder. Vidare har flyktiga anestetika inga aktiva metaboliter och
tolerans- och beroendeutveckling ar begransad.

Inhalationssedering - historia och status

De sederingslakemedel som anvands vid inhalationssedering
gar under den gemensamma benamningen "flyktiga aneste-
tika". Flyktiga anestetika sdsom isofluran ar potenta preparat
(det vill sdga snabbt och kraftfullt verkande &ven i ldg dos) som
sedan lang tid tillbaka ar godkdnda for anvandning vid generell
anestesi. Isofluran har sedan tidigt 80-tal anvants i operations-
miljo och for generell anestesi ar isofluran ansett som ett av de
sakraste preparaten varfor det ofta anvands pa patienter med
nedsatt njur- och leverfunktion.

For att administrera isofluran eller andra flyktiga anestetika i
operationsmiljé och under generell anestesi anvands komplexa
anestesimaskiner som forgasar anestetikan och gor det med
ratt flode till patienten.

Problemet med anestesimaskiner ar att de inte ar anpas-
sade for anvandning i intensivvardsmiljo vilket gér det svart att
rutinmdassigt nyttja dem for sedering av intensivvardspatienter.

Foljande egenskaper hindrar anestesimaskiner fran anvandning
i intensivvardsmiljo:

- Den inbyggda ventilatorn saknar prestanda nddvandig for att
hantera intensivvardspatienter

+ Hog investeringskostnad

+ Hog operationell kostnad samt kraver specialutbildad personal

+ Intensivvardsavdelningar saknar utrymme for ytterligare
skrymmande utrustning

Sedan 90-talet har ett flertal kliniska studier genomfoérts som
visar pa de manga medicinska fordelar som féljer av sedering
med flyktiga anestetika, se vidare i avsnittet "Verksamhetsbe-
skrivning - Klinisk evidens”. Problemet har varit att resultaten
fran studierna aldrig har kunnat omsattas i praktiken da det
saknats en praktisk och kommersiellt gdngbar 16sning for att
administrera flyktiga anestetika till intensivvardspatienter.

Det var forst i samband med utvecklingen av AnaConDa som
det stod klart att det fanns en enkel och saker l6sning for att
administrera ett flyktigt anestetikum pa intensivvardsavdel-
ningar. Den forsta kliniska studien dar isofluran, anvandes med
AnaConDa genomférdes pa Karolinska universitetssjukhuset
med lovande resultat och publicerades 2004. Intresset for Ana-
ConDa i intensivvardsmiljé har varit stort och till dags dato har
Over 95 studier med AnaConDa publicerats.

Anvdndningen av ett flyktigt anestetikum och AnaConDa var
under manga ar begransad och det var inte forran nya riktlinjer
for sedering publicerades i Tyskland 2010 (S3 Guidelines) som
anvandningen 6kade i storre skala och da framst i Tyskland.
Genom de nya riktlinjerna legitimerade den tyska intensiv-
vardsorganisationen (DGAI) anvandningen inhalationssedering
inom intensivvard vilket bidrog till ett 6kat intresse for terapin.

Konkurrenssituation

Informationen om Bolagets konkurrenter och marknadsstor-
lek for Bolagets produkter ar begrénsad, kannetecknas av lag
transparens och stora geografiska skillnader. Informationen
nedan bygger sdledes pa Bolagets samlade bedémning uti-
fran flera olika kéllor och Bolagets basta uppskattningar med
utgangspunkt i information som erhallits fran kunder, myndig-
heter och andra kontakter inom medicinteknik- och lakeme-
delsbranschen.

Utéver AnaConDa finns det for narvarande endast en annan
kommersiellt tillganglig 16sning for inhalationssedering av
mekaniskt ventilerade intensivvardspatienter och intravenosa
sederingslakemedel utgdr darmed den stdrsta konkurrensen
till Bolagets AnaConDa-teknologi. Sederingslakemedlen som
framst konkurrerar med Bolagets sederingslosning ar propofol,
bensodiazepiner sdsom midazolam eller lorazepam, remifenta-
nil och lattare beddvningsmedel som dexmedetomidin. Dessa

3% Barr, J et al. Critical Care Medicine, “Clinical Practice Guidelines for the Management of Pain, Agitation, and Delirium in Adult Patients in the Intensive

Care Unit", 2013.

37 Pandharipande P, Cotton BA, Shintani A, et al: Prevalence and risk factors for development of delirium in surgical and trauma intensive care unit
patients. ] Trauma 2008; 65:34-41 samt Pandharipande P, Shintani A, Peterson J, et al: Lorazepam is an independent risk factor for transitioning to

delirium in intensive care unit patients. Anesthesiology 2006; 104:21-26.

38 Shelly MP, Mendel L, Park GR: Failure of critically ill patients to metabolise midazolam. Anaesthesia 1987, 42: 619-626.

39 NAVAE 111 2015 (08) SACKEY.
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lakemedel ar vanligen generiska och salufors till 1agt pris, med
undantag for dexmedetomidin som kostar omkring 1 400 SEK
per dag i Europa.

Den dagliga kostnaden for intravenos sedering ar svar att
uppskatta och varierar kraftigt fran land till land. Kostnadsbe-
rakningen forsvaras aven av att olika preparat ofta kombineras
(exempelvis propofol och midazolam) for att uppna 6nskad
effekt samt att doseringen kan variera beroende pa patientens
tolerans mot preparatet. De manga faktorerna bidrar till att
kostnaden for intravends sedering kan variera mellan 200-3
000 SEK per dag. Trots svarigheten att med sékerhet veta den
faktiska kostnaden uppskattar Bolaget att den genomsnittliga
kostnaden for intravends sedering i Europa uppgar till omkring
600 SEK per dag vilket ar nagot lagre an den dagliga kostna-
den fér AnaConDa och isofluran. Priserna i USA och Kanada ar
betydligt hdgre och Bolagets bedomning ar att det genomsnitt-
liga priset ar omkring tre ganger hogre én i Europa. Da kostna-
den for sjalva sederingen utgdr en mycket liten del av den totala
kostnaden for en intensivvardsvistelse bedémer Bolaget att
intensivvardskliniker ar relativt prisokénsliga avseende sede-
ringslakemedlet .40

Bolagets beddmning ar att propofol har stérst marknads-
andel och utgdér omkring halften av den globala marknaden for
intraven®sa sederingsmedel. De huvudsakliga aktdrerna inom
marknaden for intraventsa sederingsldkemedel utgors av savél
globala Idkemedelsgiganter som Astra Zeneca, GlaxoSmithKline
och Mylan som av mindre generikatillverkare.

Bensodiazepinbaserade lakemedel som midazolam utgor
de sederingslakemedel med nast storst andel av marknaden i
Europa, men tappar marknadsandelar till dexmedetomin mot
bakgrund av de problem kopplade bland annat till tolerans-
utveckling och delirium som uppméarksammats pa senare ar.
Problemet har dven adresserats av hogre instans och i de
amerikanska riktlinjerna for sedering avrads anvandandet av
bensodiazepinbaserade ldkemedel vid l&ngtidssedering4"
Konkurrensen fran andra inhaleringslésningar for flyktiga

INTRAVENOST

SEDERINGSPREPARAT MARKE/TILLVERKARE

anestetika ar enligt Bolagets beddmning i stort sett obefintlig.
Traditionella anestesimaskiner ar varken praktiskt eller kom-
mersiellt Idmpade for intensivvardsbruk och andra I6sningar
for inhalationssedering uppfyller inte de krav pa sdkerhet och
verkningsgrad som stalls for att uppna en effektiv sedering i
intensivvardsmiljo.

Savitt Bolaget kanner till finns det idag endast en aktor som
tillhandahaller inhalationslosningar for flyktiga anestetika och
riktar sig mot intensivvarden; PALL Life Science med produkten
MIRUS™. MIRUS™ sdljs savitt Bolaget kanner till endast i Tysk-
land och Frankrike. Jamfoért med MIRUS™ har AnaConDa hogre
effektivitet dar en stdrre andel av den flyktiga anestetikan kan
reflekteras (dteranvandas).*? Resultatet av den lagre reflekte-
ringen ar att MIRUS™ férbrukar omkring dubbelt sa mycket flyk-
tig anestetika som AnaConDa. Férdelen med MIRUS™ ar att den
kan anvandas tillsammans med den flyktiga anestetikan des-
fluran som pa grund av sin laga kokpunkt inte gar att anvéanda
tillsammans med AnaConDa. Desfluran ar ett konkurrerande
preparat till isofluran och har likt isofluran en mycket god anes-
tetisk effekt med kort uppvakningstid. Desfluran saknar dock,
precis som alla andra flyktiga anestetikum, godkdnnande for
indikationen inhalationssedering inom intensivvard. Aven om
MIRUS™ erbjuder mojlighet att anvanda desfluran, kan endast
ett preparat anvandas per MIRUSTM-maskin. Har desfluran
initierats pa en maskin finns ingen maojlighet att exempelvis byta
till isofluran, utan en ny maskin méste da inforskaffas. Ur ett
ekonomiskt perspektiv ar det Bolagets bedémning att MIRUS™
ar nagot billigare i drift an AnaConDa; samtidigt har MIRUS™
en vasentligt hogre investeringskostnad da den kraver egen
apparatur medan AnaConDa gar att anvanda med befintlig
intensivvardsutrustning. Vidare ar MIRUS™ i behov av underhall
och kalibrering vilket undviks genom AnaConDa:s fardigkali-
brerade engangsanordning. Den totala kostnaden for MIRUS™
bedoms darfor vara ndgot hogre an motsvarande [6sning med
AnaConDa.

DAGLIG KOSTNAD
SVERIGE"

DAGLIG KOSTNAD
KANADA/USA?

Propofol i DIPRIVAN®/ASIra Zeneca och generika 400 5EK 71600 SEK/ 2 900 SEKT.

Midazolam o DORIMICUM/HUPNOVEL /Roche och generika T2005EK 900 58K

Remifentanil . ULTIVA®/GSK/Mylan och generika S :
Dexmedetomin 1400 58K

' Upphandlade priser for Stockholms Lans Landsting i Sverige, april 2017. Priserna har sedan multiplicerats med dygnsférbrukningen enligt
“Dexmedetomidine for Sedation in the ICU or PICU: A Review of Cost-Effectiveness and Guidelines, Canadian Agency for Drugs and Technologies
in Health; 2014 Dec.” Bolagets beddmning ar dven att kostnaden i Sverige ar lagre dn 6vriga Europa.

2 Dexmedetomidine for Sedation in the ICU or PICU: A Review of Cost-Effectiveness and Guidelines, Canadian Agency for Drugs and Technologies in
Health; 2014 Dec. Rapporten avser den Kanadensiska marknaden. Originalkallan anges i CAD men for att géra informationen mer lattillganglig for

ldsaren har den hdr angivits i SEK enligt CAD:SEK 1:7.

3 Daglig kostnad for propofol pa den amerikanska marknaden. Kostnaden bygger pa kéllan http://www.empr.com/diprivan/drug/3699/ som anger
13 USD per 20 ml som sedan multiplicerats med dygnsférbrukningen enligt “Dexmedetomidine for Sedation in the ICU or PICU: A Review of
Cost-Effectiveness and Guidelines, Canadian Agency for Drugs and Technologies in Health; 2014 Dec.”. For att gora informationen mer lattillganglig

for lasaren har siffran angetts i SEK enligt USD:SEK 1:9.

40 Se avsnitt "Verksamhetsbeskrivning - Intensivvard”.

40 Barr, J et al. Critical Care Medicine, “Clinical Practice Guidelines for the Management of Pain, Agitation, and Delirium in Adult Patients in the Intensive

Care Unit", 2013.

42) Bellgardt, M., Bomberg, H., Marcel, W. et al.: Evaluating the efficiency of desflurane reflection in two commercially available reflectors, Journal of Clini-

cal Monitoring and Computing, 2016.
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En ytterligare skillnad mellan de tva produkterna ar att
AnaConDa har brett stéd fran medicinsk litteratur avse-
ende anvandning och sakerhet*?, stéd som annu saknas for
MIRUS™. AnaConDa har dven mindre sa kallad "dodvolym™4
an MIRUS™ (50 ml istallet for 100ml) vilket gor att AnaConDa
gar att anvanda pa en betydligt bredare patientgrupp.
Under forutsattning att marknadsforingstillstand erhalls for
IsoConDa avseende indikationen inhalationssedering inom
intensivvard kommer Bolagets behandlingslésning med Iso-
ConDa och AnaConDa att vara den forsta kliniskt validerade
terapin for inhalationssedering inom intensivvard.

Marknadsstorlek och potential

Den nuvarande marknaden fér sederingsldkemedel inom
intensivvarden utgors enbart av intravendsa lakemedel. Bola-
gets beddmning ar att den totala storleken av denna marknad
uppgar till omkring 20 miljarder SEK per ar och domineras av
propofol, midazolam, dexmedetomidin, och remifentanil.4>

Varje ar skrivs omkring 15 miljoner patienter in pa intensiv-
vardsavdelningar runtom i varlden.46 Av dessa patienter ven-
tileras cirka 30 till 50 procent som darmed behover sederas.*”)
Detta ger mellan 4,5 och 7,5 miljoner ventilerade och sederade
intensivvardspatienter globalt. Av de sederade intensivvards-
patienter ar det endast de som ventileras mer an 24 timmar
som Bolaget inriktar sig mot vilka bed®ms vara omkring half-
ten.*® Totalt ger detta mellan tva till fyra miljoner patienter per
ar i Bolagets direkta malgrupp for IsoConDa och AnaConDa.
Genomsnittlig tid under ventilering for dessa patienter bedéms
uppga till omkring fem dagar vilket totalt innebar mellan 10 till
20 miljoner sederingsdagar.*?

Kostnaden for sedering med IsoConDa och AnaConDa kom-
mer att uppga till omkring 1 000 SEK per dag vilket ger en total
adresserbar marknad pa mellan 10 och 20 miljarder SEK. Vidare
vantas marknaden véxa till foljd av en dldrande befolkning.

Marknadsdrivare och trender

Sedana Medical anser att det finns fem huvudsakliga mark-
nadstrender som har paverkat och fortsattningsvis bedéms
paverka den underliggande tillvaxten av marknaden Bolaget
verkar inom. Trenderna presenteras nedan.

* Ytligare sedering med dagliga avbrott och vackning. En
bred och vaxande medicinsk litteratur visar att det ar for-
delaktigt for patienter med ytligare sedering dar patienten
andas sjalv och med daglig uppvackning sa att vitala parame-

trar kan undersokas.>? For att kunna kontrollera neurologisk
status hos patienten dr sedering med dagliga uppvaknanden
rekommenderat och har & AnaConDa en lamplig [6sning da
den ger lakaren mojlighet att genomféra undersékningen utan
att tvingas utnyttja datortomografisk undersokning. Datort-
omografisk undersékning vill helst undvikas da den bade ar
kostsam och resurskravande samt innehaller ett riskmoment
eftersom patienten maste lamna intensivvardsavdelningen da
undersokningen utfors i en annan del av sjukhuset.

Okad medvetenhet kring riskerna med delirium. Antalet
vetenskapliga studier som undersokt delirium hos intensiv-
vardspatienter har 6kat patagligt det senaste artiondet och
delirium har erkants som ett som ett vaxande folkhalsopro-
blem i USA. Delirium drabbar upp till 80 procent av alla meka-
niskt ventilerade intensivvardspatienter och den arliga kost-
naden for hantering av intensivvardspatienter med delirium
uppgar till mellan 4 och 16 miljarder USD bara i USA 535455)56)

Minskat anvdandande av bensodiazepiner. Flera studier visar
att bensodiazepinbaserade lakemedel som anvands under
langre perioder kan leda till en rad odnskade kliniska resultat.>”
Forldngd tid under ventilering, kad tid pa intensivvardsavdel-
ning och forekomst av delirium ar ndgra av de oonskade effekter
som kan kopplas till anvandandet av dessa lakemedel. Proble-
matiken med bensodiazepinbaserade Idkemedel tas upp i Ame-
rican College of Critical Care Medicines riktlinjer dar det framgar
av deras rekommendation att bensodiazepiner (midazolam och
lorazepam) bor undvikas vid sedering av mekaniskt ventilerade
intensivvardspatienter.°8)

Behov av att minska sjukvardskostnaderna. Enligt PwC
Okade de totala sjukvardskostnaderna per patient med 6,5 pro-
cent pd drsbasis i USA under 2016 och 6kningstakten bedéms
ligga kvar pa samma niva under 2017.5% De mest kostnadskra-
vande vardplatserna pa ett sjukhus &r intensivvardsplatserna
och det finns darfor starka incitament att korta ned patienter-
nas intensivvardvistelse istallet for att utoka antalet kostsamma
intensivvardsplatser. Mot bakgrund av en dldrande befolkning
och en medellivslangd som férvantas 6ka, bedéms kostnaderna
for sjukvarden och i synnerhet intensivvarden fortsatta stiga.

Aldrande befolkning. Globalt, men framférallti Europa och
USA finns en underliggande trend med aldrande befolkning.
Antalet manniskor i Europa over 65 ar forvantas stiga fran

43 Se avsnitt "Verksamhetsbeskrivning - Klinisk evidens”

44 Nar en patient andas genom ett féremal, exempelvis en snorkel eller som i detta fall, genom AnaConDa, maste all luft i féremalet bytas ut innan ny
luft kan nd lungorna. Ar dédvolymen i forhallande till patientens lungvolym for stor finns risk att patienten drabbas av dterandning av koldioxid vilket
kan leda till forgiftning. Vid mekanisk ventilering stravar man darfor efter att ha en sa 1ag dédvolym som mojligt.

4 IMS Health Pharmaceutical Sales Statistics anger den totala marknaden for propofol, midazolam, remifentanil och dexmedetomidin till 527 miljoner
EUR for tolvmanadersperioden mars 2015-mars 2016. Baserat pa den informationen bedémer Bolaget att den globala marknaden bor uppga till

omkring 20 miljarder SEK per ar.

40) Siffran bygger pa Bolagets egna estimat utifran kallorna Society of Critical Care of Medicine som uppger 5,7 miljoner intensivvardspatienter i USA och
rapporten "How is intensive care reimbursed? A review of 8 Countries’, Bittner, M. et al. (2013) som uppger 2,8 miljoner intensivvardspatienter for de
atta europeiska landerna Danmark, Frankrike, Irland, Nederldnderna, Spanien, Storbritannien Tyskland, och Osterrike.

47 Siffran harleds fran de tre kéllorna: Society of Critical Care of Medicine (20-30 procent i USA), International Comparison in Critical Care (53,7 procent)
och Review for the NHS Executive of Adult Care Services: An International (42-60 procent for sju EU-lander).

48 Siffran ar en uppskattning fran Bolaget och baseras pa statistik fran Svenska Intensivvardsregistret (2013) som visar att omkring 50 procent av alla
mekaniskt ventilerade intensivvardspatienter i Sverige sederas mer &n 24 timmar.

49 Genomsnittet baserar sig pa antalet intensivvardsdagar i tio europeiska ldander samt USA/Kanada vilka harstammar fran rapporten "Review for the
NHS Executive of Adult Care Services: An International Perspective”, Medical Economics and Research Center, Sheffield August 1999.
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0 |MS Health Pharmaceuticals Sales Statistics (2016) anger den totala marknaden for propofol, midazolam, remifentanil och dexmedetomidin i Europa
till 527 miljoner EUR for tolvmanadersperioden mars 2015-mars 2016.

51 IMS Health Pharmaceuticals Sales Statistics (2012). Marknadsstorlek for den amerikanska marknaden ar Bolagets estimat baserat pa denna kélla och
IMS Health Statistics 2014 som anger forsaljningsdata for Precedex (dexmedetomidin) som darefter dividerats med andelen av totalen.

52 Girard TD, Kress JP, Fuchs BD, et al. Efficacy and safety of a paired sedation and ventilator weaning protocol for mechanically ventilated patients in
intensive care (Awakening and Breathing Controlled trial): a randomised controlled trial. Lancet (London, England). 2008;371(9607):126-134.

53 Changing intensive care to improve life afterward—WS).com. Tillgdnglig pa: http://online.wsj.com/article/SB10001424052748704081
604576144321242020948.html. Hamtad maj 2017.

54 Hospitals fight a form of delirium that often strikes ICU patients—The Washington Post. Tillgénglig pa: http://www.washingtonpost.com/ national/
health/hospitals-fight-a-form-of-delirium-that-often-strikes-icu-patients/2011/03/23/AF518nMD_story.html. Hdmtad maj 2017.

5 Milbrandt EB, Deppen S, Harrison PL, et al: Costs associated with delirium in mechanically ventilated patients. Crit Care Med 2004; 32:955-962

560 McNicoll L, Pisani MA, Zhang Y, et al: Delirium in the intensive care unit: Occurrence and clinical course in older patients. ] Am Geriatr Soc 2003;
51:591-598

/) Barr, ] et al. Critical Care Medicine, “Clinical Practice Guidelines for the Management of Pain, Agitation, and Delirium in Adult Patients in the Intensive
Care Unit", 2013.

8 Barr, J et al. Critical Care Medicine, “Clinical Practice Guidelines for the Management of Pain, Agitation, and Delirium in Adult Patients in the Intensive
Care Unit”, 2013.

59 PwC, "Medical Cost Trend: Behind the numbers”, 2016 och 2017.
60) Statistiska Central Byran, Internationella 6versikter, Statist