JJ& Stockholms lans landsting PROTOKOLL 1 (14)

Landstingsfullmdktige 2015-01-20 §§ 1-20

Justerat tisdagen den 3 februari 2015

Annika Sandstrom Mikael Sundesten Inger Strombom

§1

Inledning och justering m.m.
Ordféranden forklarade sammantriadet 6ppnat.

Ordforanden konstaterade att 125 ledamoter var narvarande och 24 ledamoter var fran-
varande.

Att tillsammans med ordforanden justera sammantradets protokoll utsags forste och andre
vice ordforanden.

Protokollet skall justeras senast tisdagen den 3 februari 2015.

§2

Interpellation 2014:15 av Robert Johansson (S) om psykoterapi i landstinget
som inte overensstimmer med vetenskap och beprovad erfarenhet

LS 1412-1471 Ant 16

Inleddes Kkl. 10.05 och avslutades kl. 10.18.

Interpellationen ar stélld till landstingsradet for hdlso- och sjukvérdsfragor. Fullméktige
medgav den 17 december 2014 att interpellationen fick stallas.

Svar pa interpellationen, se bilaga 1.

Landstingsradet Anna Starbrink hanvisade till det skriftliga svaret. Vidare yttrade sig Robert
Johansson, landstingsrddet Anna Starbrink samt Karin Michal.

§3

Interpellation 2014:16 av Nanna Wikholm (S) om SL:s dystra ekonomi och
aviserade besparingar
LS 1412-1472 Ant. 7-19

Inleddes Kkl. 10.18 och avslutades kl. 10.50.

Interpellationen ar stélld till landstingsradet for trafikfragor. Fullmaktige medgav den 17
december 2014 att interpellationen fick stéllas.

Svar pa interpellationen, se bilaga 2.
Landstingsradet Kristoffer Tamsons hanvisade till det skriftliga svaret. Vidare yttrade sig

landstingsraden Nanna Wikholm och Kristoffer Tamsons, Rickard Wall, Gunilla Roxby
Cromvall, Malin Karlsson, Lukas Forslund samt Anna Sehlin.
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§4
Interpellation 2014:17 av Vivianne Gunnarsson (MP) om Nya Lidingobron
LS 1412-1473

Ant.  20-27

Inleddes Kkl. 10.50 och avslutades Kl. 11.05.

Interpellationen ar stilld till landstingsradet for trafikfragor. Fullmédktige medgav den 17
december 2014 att interpellationen fick stillas.

Svar pa interpellationen, se bilaga 3.

Landstingsradet Kristoffer Tamsons hanvisade till det skriftliga svaret. Vidare yttrade sig
Vivianne Gunnarsson, landstingsraden Kristoffer Tamsons och Paul Lindquist samt Rickard
Wall.

Fullmaiktige ajournerade sig sedan till kl. 12.00.

§5
Fragestund
LS 2015-0117 Ant.  28-75

Inleddes Kl. 12.00 och avslutades kl. 12.53.

Fullmaktige beslutade enligt 2:e vice ordférandens forslag att de inkomna fragorna fick
stallas.

1) Fraga av Erika Ullberg (S) till finanslandstingsradet Torbjorn Rosdahl (M): Kommer du
att presentera en plan for hur borttagandet av effektiviseringskravet for akutsjukhusen ska
finansieras?

2) Fraga av Vivianne Gunnarsson (MP) till trafiklandstingsradet Kristoffer Tamsons (M):
Finns nu en 16sning pa hur det tilltinkta Nobelcentret pa Blasieholmen kan kombineras med
vinterhamnen for fartyg inom skirgardstrafiken och dess underhallsverksamhet som bedrivs
péa platsen?

3) Fréga av Hakan Jornehed (V) till hilso- och sjukvéardslandstingsradet Anna Starbrink
(FP): Kan sjukvardslandstingsradet garantera att vantetider och vardkvalitet inte forsamras
p.g.a. de 42 miljoner i besparingar som ska ske inom Karolinska sjukhusets cancervard?

4) Fraga av Dag Larsson (S) till hilso- och sjukvardslandstingsradet Anna Starbrink (FP):
Kanner du dig trygg med att landstingets sjukhus kommer kunna leverera en cancervard
som ar patientsidker och haller hogsta moéjliga kvalitet trots tuffa besparingskrav?

5) Fraga av Birgitta Sevefjord (V) till finanslandstingsradet Torbjorn Rosdahl (M): Avser
finanslandstingsradet att utreda ett inforande av karantiansregler for landstingsrad som
lamnar sitt politiska uppdrag och gar direkt till det privata naringslivet?

6) Fraga av Nanna Wikholm (S) till trafiklandstingsradet Kristoffer Tamsons (M): Vet du
som ansvarigt trafiklandstingsrad hur stort fusket i kollektivtrafiken var ar 2013?

7) Fraga av Jonas Lindberg (V) till finanslandstingsradet Torbjorn Rosdahl (M): Anser
finanslandstingsradet att man haft kontroll pa akutsjukhusens ekonomi under ar 2014 da
underskottet uppgar till ungefar 1 miljard?


1LXC
Maskinskriven text
Anf. 20-27

1LXC
Maskinskriven text
Anf. 28-75


Jt Stockholms lans landsting PROTOKOLL 3 (14)

Landstingsfullmdktige 2015-01-20

8) Fraga av Tara Twana (S) till barn- och dldrelandstingsradet Ella Bohlin (KD): Anser du att
SLL gor tillrackligt for att forebygga benskorhet hos kvinnor?

Fragorna antecknades som besvarade.

Fullméktige beslutade enligt 2:e vice ordforandens forslag att den aterstaende fragan pa den

utdelade forteckningen inte skulle besvaras.
Ant.  76-81

Landstingets bemotandepris for ar 2014 delades ut av landstingsradet Stig Nyman och full-
maktiges presidium. Priset gick till Psoriasisforeningen i Stockholms ldn som féretraddes av
vice ordforande Johan Wikstrém, Gunnel Kohler, och Nina Nordenskjold. Hedersom-
ndmnande gick till Psykoterapimottagningen Linden som foretraddes av Barbro Sjostrom-
Miljand, Stefan Eknert och Elisabeth Bjernevall Nygren.

§6
Bekriftande av fullmiktiges beslutsforhet

Inleddes Kl. 13.14 och avslutades Kkl. 13.15.

Ordforanden konstaterade att 144 ledamoter var niarvarande och 5 ledaméter var fran-
varande, enligt bilaga A.

§7

Kungorelse och annonsering
Inleddes Kl. 13.15 och avslutades Kkl. 13.16.

Kungorelsen om fullméaktiges sammantrade anslogs den 8 januari 2015 pa landstingets
anslagstavla och skickades samma dag till fullmaktiges ledamoter och ersattare samt till
lansstyrelsen.

Foredragningslistan inférdes den 13 januari 2015 i de tidningar dar enligt fullmiktiges
beslut annonsering ska ske.

Tillagg till foredragningslista anslogs den 16 januari 2015 pa landstingets anslagstavla och
skickades samma dag till fullméaktiges ledaméter och erséttare.

Det antecknades att sammantradet kungjorts i laga ordning.

§8

2014 ars uppfoljning av den regionala utvecklingsplanen for Stockholms-
regionen, RUFS 2010 (forslag 9o0)

LS 1404-0525 Ant.  82-114

Inleddes Kl. 13.16 och avslutades Kkl. 14.43.

I drendet yttrade sig landstingsraden Gustav Hemming och Jens Sjostrom, Tomas Eriksson,
Anna Sehlin, Ebbe Adolfsson, Freddie Lundqvist, landstingsradet Paul Lindquist, Karl
Henriksson, Anders Olander, Mattias Lonnqvist, Michel Silvestri, Hans Andersson, Tomas
Melin, Rolf Lindell, landstingsradet Anna Starbrink samt Rickard Wall.
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BESLUT
Fullmaktige beslutade enligt landstingsstyrelsens forslag
att godkanna 2014 ars uppfoljning av den regionala utvecklingsplanen RUFS 2010.

S-ledamoterna, MP-ledamoterna och V-ledamoéterna lit till protokollet anteckna sarskilda
uttalanden likalydande med respektive partis uttalande i landstingsstyrelsen.

§o

Motioner av Helene Hellmark Knutsson m.fl. (S) om anstillningstrygghet
(2013:27) och om krav pa kollektivavtal i samband med landstingets upphand-
lingar (2013:28) samt av Paul Lappalainen m.fl. (MP) om inforande av en anti-
diskrimineringsklausul i landstingets upphandlingar (2013:17)

(forslag 91) Ant.  115-140

LS 1309-1153, 1312-1540, 1312-1541

Inleddes Kl. 14.44. och avslutades Kkl. 15.53.

I drendet yttrade sig landstingsradet Erika Ullberg, Shadi Larsson, landstingsraden Torbjorn
Rosdahl och Nanna Wikholm, Stefan Johansson, landstingsrdden Susanne Nordling och
Jens Sjostrom, Pia Ortiz Venegas, Dick Bengtsson, landstingsrdden Peter Carpelan och
Hékan Jornehed samt Lowisa Anderzon.

YRKANDEN

1)  bifall till landstingsstyrelsens forslag

2)  bifall till S-ledamoternas forslag om bifall till motionerna 2013:27 och 2013:28

3)  Dbifall med instimmande av V-ledamoterna till MP-ledamoternas forslag om bifall till
motionerna 2013:17, 2013:27 och 2013:28

Ordforanden stallde forst propositioner om avslag respektive bifall till motionerna 2013:27
och 2013:28 ovan och fann att fullméaktige avslagit motionerna.

Begard omrostning genomfordes enligt foljande voteringsproposition.

Den som bifaller landstingsstyrelsens forslag om avslag rostar ja. Den det €j vill rostar nej.
Vinner nej har fullmiktige beslutat bifalla motionerna 2013:27 och 2013:28

Efter omrostningen konstaterade ordforanden att sammanrakningstablan visade 68 ja-
roster, 62 nej-roster, att 9 ledamoter avstod och att 10 ledamoter var franvarande.

Hur ledamoterna rostade framgar av bilaga 4.
BESLUT
Fullméktige beslutade enligt landstingsstyrelsens forslag

att avsla motionerna 2013:27 och 2013:28.
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RESERVATION
S, MP- och V-ledamoterna reserverade sig mot fullmaktiges beslut.

Ordforanden stillde sedan propositioner om avslag respektive bifall till motionen 2013:17
ovan och fann att fullmaktige avslagit motionen.

BESLUT

Fullmaiktige beslutade enligt landstingsstyrelsens forslag

att avsla motionen 2013:17.

RESERVATIONER

V- och MP-ledaméterna reserverade sig mot fullmiaktiges beslut.
SAMMANFATTANDE BESLUT

Sammanfattningsvis hade fullmiktige beslutat enligt landstingsstyrelsens forslag

att avslda motionerna 2013:17, 2013:27 och 2013:28.

RESERVATIONER

S-, MP- och V-ledamoéterna reserverade sig mot fullméaktiges beslut.

§ 10 .o

Motion 2014:3 av Helene Oberg m.fl. (MP) om en satsning pa friskare forskole-
barn i Stockholms lan (forslag 92)

LS 1402_0226 Ant.  141-149

Inleddes Kl. 15.54 och avslutades kl. 16.13.

I drendet yttrade sig landstingsraden Susanne Nordling och Anna Starbrink, Kerstin
Mannerquist, Gunilla Roxby Cromvall, Shadi Larsson samt Petra Larsson.

YRKANDEN
1)  Dbifall till landstingsstyrelsens forslag

2)  bifall med instimmande av S- och V-ledaméterna till MP-ledamoternas forslag om
bifall till motionen

Ordforanden stillde propositioner om bifall respektive avslag till yrkandena ovan och fann
att fullmaktige bifallit landstingsstyrelsens forslag.

BESLUT
Fullmaktige beslutade enligt landstingsstyrelsens forslag

att avsla motionen.
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RESERVATION

MP-, S- och V-ledamoéterna reserverade sig mot fullmaktiges beslut.

§11

Motion 2014:7 av Helene Oberg m.fl. (MP) om akutmottagning for valdtagna
man (forslag 93)

LS 1403-0348 Ant.  150-155

Inleddes Kl. 16.14 och avslutades kl. 16.22.

I drendet yttrade sig landstingsraden Susanne Nordling, Anna Starbrink och Hakan
Jornehed.

BESLUT

Fullméktige beslutade enligt landstingsstyrelsens forslag

att anse motionen besvarad.

§ 12 )

Motion 2013:15 av Helene Oberg m.fl. (MP) om att tillsiatta en kriskommission

for tryggare akutsjukvard (forslag 94)
LS 1309-1151

Ant.  156-188
Inleddes Kl. 16.22 och avslutades Kl. 17.37.

I drendet yttrade sig landstingsraden Susanne Nordling och Marie Ljungberg Schott, Ninos
Maraha, landstingsradet Hakan Jornehed, Tuva Lund, Jonas Lindberg, Michel Silvestri, Olle
Reichenberg, landstingsradet Dag Larsson, Sandra Ivanovic, landstingsradet Ella Bohlin
samt Robert Johansson.

YRKANDEN

1)  bifall till landstingsstyrelsens forslag

2)  bifall med instimmande av V-ledamoterna till MP-ledaméternas forslag om bifall till
motionen

3)  Dbifall med instimmande av MP- och V-ledamoéterna till S-ledaméternas forslag om
bifall till motionens forsta att-sats

Ordforanden stillde forst propositioner om bifall respektive avslag till yrkandena under 1)
och 2) ovan och fann att fullmaktige bifallit landstingsstyrelsens forslag.

BESLUT
Fullméktige beslutade enligt landstingsstyrelsens forslag

att anse motionen besvarad.
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RESERVATION

MP- och V-ledamoterna reserverade sig mot fullmaktiges beslut.

Ordforanden stéllde sedan propositioner om avslag respektive bifall till yrkandet under 3)
ovan och fann att fullméktige avslagit yrkandet.

Begird omrostning genomfordes enligt f6ljande voteringsproposition.
Den som bifaller avslagsyrkandet rostar ja. Den det €j vill rostar nej. Vinner nej har fullmak-
tige beslutat bifalla S-, MP- och V-ledaméternas forslag om bifall till motionens forsta att-

sats.

Efter omrostningen konstaterade ordforanden att sammanréakningstablan visade 65 ja-
roster, 61 nej-roster, att 9 ledamoter avstod och att 14 ledaméter var franvarande.

Gunnel Orselius-Dahl avsag att rosta ja om tekniken fungerat.

Hur ledamoterna rostade framgar av bilaga 5.

BESLUT

Fullmaktige beslutade

att avsla S-, MP- och V-ledamoternas forslag.

RESERVATIONER

S- MP- och V-ledamoterna reserverade sig mot fullmaktiges beslut.
SAMMANFATTANDE BESLUT

Sammanfattningsvis hade fullmaktige beslutat enligt landstingsstyrelsens forslag
att anse motionen besvarad.

RESERVATION

S- MP- och V-ledaméterna reserverade sig mot fullmaktiges beslut.

§13
Motion 2013:16 av Helene Oberg m.fl. (MP) om att fornya ambulanssjukvarden

(forslag 95)
LS 1309-1152

Ant.  189-197

Inleddes Kkl. 17.38 och avslutades kl. 18.01.

I arendet yttrade sig Rodolfo Alvarez, landstingsradet Marie Ljungberg Schétt, Jonas
Lindberg, landstingsradet Dag Larsson, Pir Hommerberg samt landstingsradet Susanne
Nordling.

YRKANDEN

1)  Dbifall till landstingsstyrelsens forslag
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2)  bifall till MP-, S- och V-ledamoternas forslag om bifall till motionen

Ordforanden stéllde propositioner om bifall respektive avslag till yrkandena ovan och fann
att fullmaktige bifallit landstingsstyrelsens forslag.

BESLUT
Fullmaiktige beslutade enligt landstingsstyrelsens forslag

att avsla motionen.

RESERVATION

MP-, S- och V-ledamoéterna reserverade sig mot fullmaktiges beslut.

§14

Motion 2013:24 av Hikan Jornehed m.fl. (V) om att starta en rullande rontgen

(forslag 96)
LS 1310-1342

Ant.  198-199
Inleddes Kkl. 18.02 och avslutades kl. 18.09.

I drendet yttrade sig landstingsraden Hikan Jornehed och Marie Ljungberg Schott.
BESLUT

Fullmaiktige beslutade enligt landstingsstyrelsens forslag

att uppdra at halso- och sjukvardsndmnden att utreda forutsattningarna for inforande av en
mobil rontgen i Stockholm

att i ovrigt anse motionen besvarad.
§15
Motion 2013:10 av Hikan Jornehed m.fl. (V) om att tillgiingliggora ratten till

abort for utlindska kvinnor i Stockholms léins landsting (forslag 97)
LS 1306-0804

Ant.  200-203
Inleddes Kkl. 18.09 och avslutades Kkl. 18.20.
I drendet yttrade sig landstingsraden Hakan Jornehed och Ella Bohlin samt Cecilia Elving.
BESLUT
Fullmiktige beslutade enligt landstingsstyrelsens forslag

att tillgangliggora information pa flera sprak om abortmojligheter i Stockholms lan och i
ovrigt anse motionen besvarad.


1LXC
Maskinskriven text
Anf. 198-199

1LXC
Maskinskriven text
Anf. 200-203


Jt Stockholms lans landsting PROTOKOLL 9 (14)

Landstingsfullmdktige 2015-01-20

§16

Motion 2013:13 av Helene Oberg m.fl. (MP) om det férsta motet inom reha-
bilitering (forslag 98)

LS 1309-1149 Anf.  204-213

Inleddes Kkl. 18.21. och avslutades kl. 18.48.

I drendet yttrade sig Michel Silvestri, landstingsradet Ella Bohlin, Margaretha Akerberg,
Jessica Ericsson, Pia Ortiz Venegas, Karin Filldin samt Hanna Stymne-Bratt.

YRKANDEN
1)  bifall till landstingsstyrelsens forslag
2)  bifall till MP-, S- och V-ledaméternas forslag om bifall till motionen

Ordféranden stéllde propositioner om bifall respektive avslag till yrkandena ovan och fann
att fullméktige bifallit landstingsstyrelsens forslag.

BESLUT

Fullmaiktige beslutade enligt landstingsstyrelsens forslag

att anse motionen besvarad.

RESERVATION

MP-, S- och V-ledamoéterna reserverade sig mot fullméktiges beslut.

§17

Motion 2013:30 av Tomas Melin m.fl. (MP) och Pia Ortiz-Venegas m.fl. (V) om
endometrios (forslag 99)

LS 1312-1543 Ant.  214-227

Inleddes Kkl. 18.49 och avslutades kl. 19.19.

I drendet yttrade sig Tomas Melin, Pia Ortiz Venegas, landstingsradet Ella Bohlin, Petra
Larsson, Cecilia Elving, Sandra Ivanovic samt Kerstin Burman.

YRKANDEN
1)  Dbifall till landstingsstyrelsens forslag
2)  bifall till MP-, S- och V-ledamoternas forslag om bifall till motionen

3)  bifall till MP- S- och V-ledamoternas vid sammantradet framlagda forslag om bifall till
forsta att-satsen i landstingsstyrelsens forslag.

Ordféranden stillde propositioner om bifall respektive avslag till yrkandena ovan och fann
att fullméaktige bifallit landstingsstyrelsens forslag samt MP-, S- och V-ledamoéternas
yrkande under 3) ovan.
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BESLUT

Fullmaktige beslutade enligt landstingsstyrelsens forslag med instimmande av MP-, S och
V-ledamoterna avseende forsta att-satsen.

att uppdra at hilso- och sjukvardsndmnden att utviardera verksamheten pa centrum for
endometrios pa Karolinska Huddinge

att i 6vrigt anse motionen besvarad.
RESERVATION
MP-, S- och V-ledamoéterna reserverade sig mot fullmiktiges beslut betraffande landstings-

styrelsens forslag i ovrigt.

§18

Valarenden (forslag 100)

LS 1409-1001, 1409-1008, 1409-1058, 1410-1076, 1410-1096, 1410-1120, 1410-1142, 1410-
1154, 1410-1175, 1410-1213, 1411-1325, 1411-1326, 1411-1327, 1412-1439, 1412-1497, 1412-
1517, 1412-1524, 1412-1525

Inleddes Kl. 19.21 och avslutades Kkl. 19.27.

Fullmaiktige beslutade att medge befrielse for Filippa Reinfeldt fran uppdraget som ledamot
i landstingsfullmaktige, valkrets Nordost, for Fredrik Stéhl (S) fran uppdraget som ledamot i
landstingsfullmaktige, valkrets 4 samt for Carl-Johan Gestrup (M) fran uppdraget som
ersittare i landstingsfullméktige, valkrets Ost.

Fullmiktige valde enligt valberedningens forslag

1. Bordlagda val och fyllnadsval

Revisorsgrupp I for tiden 20 januari 2015 - 31 december 2018

Ordforande Vice ordforande

(S) Kenneth Stromberg (M) Lena Cronvall Morén

Revisorsgrupp II for tiden 1 januari 2015 - 31 december 2018

Revisor

KD Lena Samuelsson

Ordforande Vice ordforande

(S) Hans-Erik Salomonsson (M) Berit Assarsson
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Revisorsgrupp III for tiden 1 januari 2015 - 31 december 2018
Revisor fran majoriteten bordlaggs

Ordforande Vice ordforande

(MP) Bordlaggs (M) Lars Joakim Lundquist
Revisorskollegium for tiden 1 januari 2015 - 31 december 2018
Ordforande Vice ordforande

M  Lars Joakim Lundquist S  Kenneth Stromberg
Revisorskollegium for tiden 20 januari 2015 - 31 december 2018
Ersattare

(V)  Sverre Launy

Stockholmsregionens Europaforening for tiden intill dess ordinarie foreningsstaimma
halls under det fjarde rakenskapsaret efter revisorsvalet

Ersattare for lekmannarevisor

(S) Bordlaggs

Revisionens budgetberedning for tiden 20 januari 2015 - 31 december 2018
Ledamot

(S) Bordlaggs

Vikarierande gruppledare 1/2-tid for tiden 21 januari 2015 intill dess att ordinarie
gruppledares forialdraledighet upphor

MP Malin Karlsson (for Tomas Eriksson)

Vikarierande vice gruppledare 1/2-tid for tiden 21 januari 2015 intill dess att vikariat
for ordinarie gruppledare upphor

MP Michel Silvestri (for Malin Karlsson)
Valberedningen for tiden 20 januari 2015 - 14 oktober 2018
Ledamot

(S) Bordlaggs

Patientniamnden for tiden 20 januari 2015 - 31 december 2015
Ledamot

1 plats for majoriteten bordlaggs
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Stammoombud att foretrada landstinget pa bolagsstammor i hel-, delidigda och
indirekt digda aktiebolag samt stiftelser for tiden 20 januari 2015 - 31 december 2018

Ombud
2 platser for majoriteten bordlaggs

Milardalsradet for tiden fran ordinarie rddsmote 2015 intill slutet av ordinarie rddsmote
2019

Ledamot Personliga ersattare

(S) Bordlaggs (S Bordlaggs (for Jens Sjostrom)
S) Bordlaggs (for Erika Ullberg)

Stiftelsen Clara for tiden 20 januari 2015 - 31 december 2018

Ledamot

() Anne Rundquist

Stockholms lins hemslojdsforening for tiden 20 januari 2015 - 31 december 2018
Ledamot Ersattare

(S) Bordlaggs 1 plats for majoriteten bordlaggs

Forvaltningsritten i Stockholm for tiden 20 januari 2015 - 31 december 2015

(M) Tomas Sunesson (efter Bisra Kocatiirk)
(C) Bordlaggs

(C) Bordlaggs

(C) Bordlaggs

(S) Bordlaggs

(S) Bordlaggs

(S) Bordlaggs

(S) Bordlaggs

(S) Bordlaggs

(S) Bordliggs (efter Torbjorn Astrom)

Namndeman for (V namndeman bordlaggs

Marie-Louise Siverstrand
Anna Hedlund

Bill Nilsson

Helena Jonsson

Sereno Norman Dolci
Ann Christin Rosén
Goran Ahlin

Eva Wallin

Bappe Bjuggren

Anna Helena Ekenberg
Tommy Brandin
Ivonne Barros
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Namndeman {for (SD) = 28 ndimndemaén bordlaggs

(SD) Lars Herling (efter Linus Lof)

Forvaltningsriatten i Uppsala for tiden 20 januari 2015 - 31 december 2015
Namndeman

(V)  Bordlaggs

Svea hovritt for tiden 20 januari 2015 - 31 december 2015

(M) Lena Akerlind (efter Ralph Svalstedt)
(S) Bordlaggs
(S) Bordlaggs (efter Gunilla Lindberg)

(V) Bordlaggs
(V) Bordlaggs

Kammarriatten for tiden 20 januari 2015 - 31 december 2015
Namndeman
(S) Bordlaggs

Overvakningsnimnden Stockholms forsta for tiden 20 januari 2015 — 31 december
2018

Ledamoter Ersattare
(M) Héakan Wallensten (M) Bjorn Holmberg
1 plats for oppositionen bordlaggs 1 plats for oppositionen bordlaggs

Overvakningsnimnden Stockholms andra for tiden 20 januari 2015 — 31 december
2018

Ledamoter Ersattare

1 plats for oppositionen bordliggs (M) Magnus Svensson
1 plats for oppositionen bordlaggs

Overvakningsnimnden Sédertdrn for tiden 20 januari 2015 — 31 december 2018
Ledamot Ersattare

(M) Mats Falt (M) Eva Carlsson Paulsén

2. Nomineringar

Nordiska skirgardssamarbetets rad
Ledamot Personlig ersittare

1 plats for oppositionen bordlaggs 1 plats for oppositionen bordlaggs
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Regionala etikprovningsniamnden i Stockholm
Ledamoter

M  Ewa Schenstrom

M  Christer Grunder

M  Bordlaggs

FP Bordlaggs

S Bordlaggs

S Bordlaggs

MP Bordlaggs
V  Bordlaggs

§19

Anmailan av nya motioner

LS 2015-0120, LS 2015-0121

Inleddes Kkl. 19.27 och avslutades kl. 19.27.

Nr 2015:1 av Kerstin Mannerquist (S) om atgiarder mot vardrelaterade infektioner inom
sjukvard och kommunal omsorg

Nr 2015:2 av Jonas Lindberg m.fl. (V) om inforande av akademisk specialisttjanstgoring for
sjukskoterskor

Motionerna remitterades till landstingsstyrelsen for beredning.

§ 20

Anmailan av nya interpellationer

LS 2015-0101, LS 2015-0102

Inleddes Kl. 19.27 och avslutades kl. 19.28.

Nr 2015:1 av Marit Strand Pettersen (V) om en rokfri kollektivtrafik

Nr 2015:2 av Catharina Wahlgren (V) om tillgéng till ambulans i Norrtilje kommun
Interpellationerna ska besvaras vid nista sammantrade.

Avslutningsvis informerade ordféranden om att det vid fullmiktiges nasta sammantrade den
17 februari 2015 kommer att hallas en foredragning om Nya Karolinska Solna (NKS) efter
behandlingen av interpellationer, ca klockan 11.00.

Avslutning

Ordforanden avslutade sammantradet kl. 19.29.

Vid protokollet

Elisabeth Angard Levander Karin Mikaelsson



Anforanden vid Stockholms lans landstingsfullméktiges sammantrade den 20 januari 2015

§ 1 Interpellation 2014:15 av Robert Johansson (S) om psykoterapi i
landstinget som inte 6verensstimmer med vetenskap och beprovad
erfarenhet

Anforande nr 1

Robert Johansson (S): Fru ordférande! Tack, landstingsradet, for ett bra svar pa
min interpellation! Inledningsvis vill jag siga att det sjdlvklart rader en bred politisk
enighet om det som min interpellation handlar om. Interpellationen handlar inte om att
sétta dit den storre minoriteten eller forvaltningen. I stillet 4r bakgrunden till
interpellationen att jag vet att det fortfarande finns psykoterapeuter som anvinder dessa
av forskningen starkt ifrdgasatta metoder och mal med terapin. Interpellationen ska
darfor ses som ett uttryck for min oro 6ver risken for att detta finansieras med
skattepengar.

En enkel sokning pa Internet racker for att hitta mangder med kvacksalveri. Det ror sig
om sddant som jag skulle vilja kalla for rent bedrageri, och det utfors av olegitimerad
personal. Det ar naturligtvis inget vi i landstinget ska d4gna storre uppmarksamhet. Vi
betalar inte for detta, och det ar upp till riksdagen, regeringen och myndigheter att stoppa
det.

Ibland finns det ocksa personer som ar legitimerade och som bedriver bade-och, det vill
siaga bade kvacksalveri och vard som bygger pa beprévad erfarenhet och vetenskaplig
grund, under samma tak. Vissa behandlingsmetoder kan bygga pa beprovad erfarenhet
och vetenskaplig grund for en sirskild sjukdom men inte for andra. Som exempel kan
namnas att det finns kontrollerade studier som visar att hypnos har effekt mot IBS. Det
betyder dock inte att hypnos fungerar mot andra sjukdomar.

Det ar inte vi politiker som ska peka ut vilka vardmetoder som far anviandas, men det ar
var skyldighet att se till att medborgarna far en patientsidker vard. I alla organisationer —
landsting, hockeyklubbar eller storforetag — kan efterlevandet av beslut och riktlinjer
fallera. Darfor ar det viktigt att det finns egenkontroll, uppf6ljning och revision.

I svaret skriver landstingsradet att uppfoljning av avtalen gors: "Vid nagra tillfallen har
uppfoljning gjorts av tillimpning av regionala vardprogram. D4 kan uppfoljning dven
goras av specifika behandlingsmetoder.” Det dr bra, men den bild jag har fatt ar att det
framst géller specialistvarden, inte primarvarden. Senare i svaret skriver landstingsradet:
“Enligt de uppgifter jag har fatt fram forekommer inte i nagon storre utstrackning att
psykoterapi ges i Stockholms ldns landsting som inte 6verensstimmer med vetenskap och
beprovad erfarenhet.”

Da kommer min oro 6ver uppfoljningen tillbaka. En dellésning pa detta problem tror jag
kan vara att skriva in i forfragningsunderlagen att huslikarmottagningar, oavsett om de ar
privata eller vara egna, méste delge forvaltningen vilka underleverantorer de skriver avtal
med. Det 4r ndmligen dir grunden till min oro finns. Det handlar inte om psykiatrin som
specialitet eller om husldkarnas egen in-house-verksamhet, utan det handlar om den
verksamhet de sjalva upphandlar. Darfor blir jag extra glad nir landstingsradet skriver att
ett utvecklingsomrade ar darfor att uppfoljningen i framtiden inriktas pa att se hur
verksamhetscheferna sékerstéller att varden ges enligt vetenskap och beprovad
erfarenhet”.

Jag vill stélla foljande uppfoljande fragor till landstingsradet:
1. Kommer vi som inte tillhor den styrande minoriteten att fa vara delaktiga i
utvecklingen, sa att vi kan bevara den breda samsyn vi har i denna fraga?

2. Skulle du kunna 6ppna for att i forfragningsunderlagen krava att
huslakarmottagningar ska for forvaltningen redovisa sina avtal med
underleverantorer?



Anforande nr 2

Landstingsradet Starbrink (FP): Ordférande, fullméktige! Tack, Robert Johansson, for
din angeldgna interpellation! Det behover ju inte vara konflikt kring alla fragor som ar
angeldgna och behover tas upp i den har forsamlingen.

Fragan handlar som sagt om vikten av vetenskap och beprévad erfarenhet inom
psykoterapin. Bakgrunden till interpellationen, som du ju skrev for en tid sedan, ar den
uppmairksammade dokumentiren om Tomas Quick som sidndes i SVT i hostas. Jag tror att
maénga av oss sidg den med intresse och kanske ocksa med forfaran.

Jag menar att det ar en central uppgift att sdkerstilla att virden av psykiskt sjuka
manniskor ar forankrad i vetenskap. Dar har en stark utveckling skett inom Stockholms
lans landsting under senare ar, bland annat genom Centrum for psykiatriforskning, som
tillkom for ett antal ar sedan. Detta arbete maste fortsitta. Psykiatrin har lika stor
anledning att hela tiden utvecklas och forankras i vetenskap och beprovad erfarenhet som
exempelvis cancervarden eller vilken annan halso- och sjukvard som helst.

Utvecklingsarbetet inom psykiatrin méaste ske systematiskt. Precis som Robert ar inne pa
handlar det om vikten av regelverk och av att vi foljer upp hur de efterlevs. Att vi foljer upp
kvalitetsaspekter, som det ju handlar om har, ska ses som en sjalvklarhet.

Lat mig svara pa din fraga om alla politiker som vill och som tillhor berérda namnder
kommer att kunna vara delaktiga. Sjalvklart blir de hir en fraga i hilso- och
sjukvardsndmnden och i berord beredning, sa det finns alla moéjligheter att fora
diskussionen vidare dar. Da tycker jag att vi sarskilt ska bevaka barnens situation och ha
ett barnperspektiv hir. Det forefaller som om evidens och forskning har storre genomslag
nar det giller vuxna. D4 blir det ett sarskilt ansvar for oss att se till att barn- och
ungdomspsykiatrin ocksa arbetar efter vetenskap och beprovad erfarenhet.

Pa din konkreta fraga — om det forekommer icke-vetenskapliga metoder — ar det arliga
svaret att vi inte kan veta exakt, for uppfoljning sker inte pa en sddan detaljniva. Det var
precis detta som du sjilv var inne p4, alltsa vikten av att vi fordjupar detta och forbéattrar
var uppfoljning.

Jag blev vildigt glad nar jag horde dig ta upp detta med kvacksalveri. Regelverket i
lagstiftningen i dag omfattar inte psykiskt sjuka eller psykiskt skora personer. Fran mitt
parti har vi foreslagit att vi ska skirpa patientsdkerheten pa den punkten. I dag kan jag
sjalv satta upp en skylt pa dorren och kalla mig for sorgeterapeut och ta emot manniskor i
kris utan att férdenskull bryta mot nagon lag. Sa far det inte vara.

Anforande nr 3

Robert Johansson (S): Tack, Anna, for ett bra svar! Som sagt ar vi nog valdigt
overens om vad som ar problemet och om att vi maste fa bort den har verksamheten.
Darfor stiller jag min andra fraga igen, som du kanske missade: Skulle du kunna 6ppna
for att i forfragningsunderlagen krava av huslikarmottagningar att de redovisar sina avtal
med underleverantorer for halso- och sjukvardsforvaltningen? Skailet till det ar att jag sjalv
vid mitt googlande har hittat tre verksamheter — jag ar glad over att kunna saga att jag inte
tror att de jobbar for landstingspengar, men de skulle faktiskt kunna gora det — som under
samma tak och med samma organisationsnummer bedriver bade kvacksalveri och
verksamhet som bygger pé vetenskap och beprovad erfarenhet. Jag har skickat dessa tre
organisationsnummer till forvaltningen, som ska kolla upp om de eventuellt ar
underleverantorer till ndgon husldkarmottagning. Problemet &r att forvaltningen i sa fall
maste kolla detta med de huslikarmottagningar som finns i narheten, for denna
information samlas inte in i forfragningsunderlaget.

Jag stiller alltsa fragan igen. Skulle du kunna 6ppnad for att i forfragningsunderlag krava
att husldkarmottagningar redovisar sina avtal med underleverantorer?



Anforande nr 4

Landstingsradet Starbrink (FP): Ordférande! Jag ber om ursikt. Jag missade helt
enkelt att svara pa den fragan. Jag tycker att det som du tar upp, Robert, ar intressant och
val vart att titta pa. Jag tycker att Oppenhet ar centralt i vara verksamheter, och nir vi
anvander skattemedel ska det vara transparent. Jag har alltsa ingen invindning mot det
forslaget, utan jag tycker att vi ska ta det vidare till hilso- och sjukvardsndamnden och
berorda beredningar.

Anforande nr 5

Karin Michal (MP): Ordférande, ledaméter! Anna Starbrinks svar ar eftertanksamt
och noggrant. Jag tror inte heller att denna sorts terapi forekommer i landstingets regi.
Problemet ir snarare ett annat, nimligen att det saknas kompetens och personal for
behandling av patienter med en traumarelaterad problematik. Det vet jag eftersom jag har
haft kontakt med foreningen hopp i Stockholm, som arbetar just med sexuellt
traumatiserade personer — kvinnor, man och barn. De har alltid 1ang ko. Ibland ar den sé
lang att vantelistan maste stangas. De har kommit fram till att 70 procent av dem som
soker hjalp hos dem tidigare har sokt hjalp hos landstinget men inte tycker att de har fatt
ratt hjalp dar.

Jag vill ocksa ta upp ndgot om den sektliknande terapin, som Robert Johansson pratar
om. Det ar vildigt 14tt att hamna i ett sekttinkande. Landstinget ar inte immunt mot det. I
borjan av privatiseringsvagen praglades landstingets psykiatri av ett sekttankande, till
exempel nar Hjarnhalsan tog 6ver psykiatrin i sydost, padhejad av forvaltningen har. Da
avskedades erfarna psykologer och ersattes av snabbutbildade KBT-terapeuter. KBT skulle
vara den enda metoden, en quick fix. Men det var inte evidensbaserat eller baserat pa
beprovad erfarenhet. Manniskan fortsatte att vara en komplicerad varelse ocksa efter
2006. Till exempel kunde dessa sa kallade terapeuter inte arbeta med traumarelaterad
problematik, &ven om de nog forsokte, for den yttrar sig ofta som depression, angest eller
sjalvdestruktivt beteende.

I februari kommer P.C. Jersild, forfattaren och lakaren, ut med en bok om psykiatrin. Den
heter Den stokiga psykiatrin, och den beskriver psykiatrin som sjukvardens sorgebarn
som alltid ar praglat av trender, politik och ideologi. Den ser jag fram emot att lasa.

Miljopartiet vill forstas att landstinget ska satsa pa vilutbildade psykoterapeuter med
olika specialiteter och legitimation. Det ar bra att vi ar 6verens om det.

Anforande nr 6

Landstingsradet Starbrink (FP): Jag vill bara kommentera Karin Michals anférande.
Det var ju en intressant betraktelse Gver situationen i dag och utvecklingen. Jag vill giarna
betona vikten av att vi skapar god tillgdanglighet i psykiatrin och att man utifran de
forutsattningar man har som patient far komma till ratt vardniva. Vi vet att
husldkarmottagningarna och psykologer pa plats dér, i forsta linjens psykiatri, skulle
kunna betyda mycket. Det har vi sett exempel pa pa annat hall, till exempel i Norge, men
ocksa i vart eget landsting. Jag delar alltsa helt uppfattningen att psykiatrin méaste racka
till och finnas pa ratt nivd med ratt kompetens. Det ar en viktig uppgift for oss.

§ 3 Interpellation 2014:16 av Nanna Wikholm (S) om SL:s dystra ekonomi
och aviserade besparingar

Anforande nr 7

Landstingsradet Wikholm (S): Nu har vi ett nytt ar i en ny mandatperiod. Det kommer
troligtvis att praglas av den utveckling vi har sett i Stockholmsregionen med 6kade
befolkningssiffror och forhoppningsvis tillvaxt och utveckling pa en hel del andra
omraden. For att utvecklingen ska bli hallbar och kraftfull ar det klart att kollektivtrafiken
spelar en nyckelroll.



Darfor ar vi oroade 6ver ekonomin i SL under de senaste dren och under det ar som vi nu
gar in i. Vi har missat biljettintdktsprognoserna med ganska stora tal samtidigt som vi ser
att kostnaderna okar och produktiviteten inte ar tillrackligt bra. Det ar bakgrunden till att
vi har skrivit denna interpellation. Vi maste fa en tydlig diskussion om hur vi l6ser dessa
viktiga fragor tillsammans.

Vi socialdemokrater har ett antal I6sningar. Det kan handla om att gora ett tydligare
arbete med till exempel foretagsforsiljning for att 6ka vara intakter. Jag har den senaste
veckan borjat traffa vara bussentreprenorer. Ett budskap jag har fatt frdn dem ar vi kan
jobba tillsammans med kommuner for att fa fram bussarna. Det dr de I6sningar som vi
har. Men den har interpellationen handlar om vilka 16sningar den styrande minoriteten
sitter inne med. Det ar vad de konkreta fragorna i interpellationen handlar om.

Jag har fatt ett villovligt och ganska trevligt svar fran trafiklandstingsradet. Det star
manga fina saker dir. Svaren pa fragorna ar dock inte sa tydliga i svaret, och jag hoppas
darfor att de i stillet ska bli tydliga under debatten. Jag hoppas som sagt att man ska
erkidnna de problem som finns, att de 14ga biljettintakterna har varit en besvikelse, att vi
faktiskt inte har rad att misslyckas och att en ny politik behovs for att vinda trenden.

Trafiklandstingsradet avslutar sitt svar med att saga att detta blir viktiga frdgor under
kommande ar. Det ar sant, men jag tycker att det ar viktiga fragor ocksa under detta ar.
Darfor vill vi veta vad som ar er analys av att biljettintdkterna understiger budgeten, av att
kostnaderna fortsatter att 6ka mer dn biljettintdkterna och hur vi skulle kunna ga till viga
for att oka produktiviteten i kollektivtrafiken.

Det hér leder ju till att vi under innevarande ar har ett besparingsbeting pa 250 miljoner
kronor. Finns det nigon tydlighet om var dessa besparingar kommer att tas ut? Ar 2013,
da vi hade en liknande situation, gjordes besparingar pa planeratunderhall. Det har ocksa
sina negativa sidor.

Jag hoppas att vi kan ha en framatsyftande debatt om hur vi l6ser dessa problem, s att vi
kan fortsatta driva Stockholmsregionens utveckling framét. Vi har sex sju konkreta fragor
som stills i den hir interpellationen.

Anférande nr 8

Landstingsradet Tamsons (M): Ordforande, landstingsfullmaktige! Lat mig borja med
att tacka Nanna Wikholm for den har interpellationen, som ju tar upp en viktig fraga.
Bortom Bommerviksretoriken faingar den méanga av de resonemang och fragestillningar
som vi samfallt har att svara upp mot, bade i forhallande till de resenérer som utnyttjar
kollektivtrafiken och i férhallande till de skattebetalare som betalar landstingsskatt och
forvantar att vi nyttjar deras medel pa biasta sitt.

Det finns en utmaning som vi 4gnade timmar att diskutera i anslutning till budgetdebatten
i december och som fangar en del av de fragestillningar som interpellanten hir tar upp,
det vill sdga: Hur ska vi klara av att satsa pa att bade bygga ut, forbattra och hoja
kvaliteten i kollektivtrafiken samtidigt som vi sdkerstiller en langsiktigt hallbar ekonomi?

Alliansen har genom aren visat sig vara beredd att ta sig an den uppgiften. Vi har visat oss
kapabla att gora historiska satsningar pa kollektivtrafik och samtidigt uppvisa en bra
ekonomisk utveckling. Samtidigt 4r det en utmaning att under kommande ar konsolidera
en del av vart arbete och bade gasa och bromsa samtidigt. Vi har i var budget ett tydligt
uppdrag att se 6ver hur vi arbetar med fragor som ror investeringar och driftskostnader
for att nyttja vara resurser pa bista sitt.

Det finns ocksa ett antal andra saker som jag tror ar valdigt viktiga for oss att ha med oss.
En ir att stirka kampen mot fusk och tjuvdkande, som ju faktiskt kostar Stockholms lans
landsting flera hundra miljoner kronor varje &r. Om ménniskor i stillet vore villiga att
gora ratt for sig och det kindes mer for fuskikare skulle dessa pengar kunna anvéandas till
att forstiarka och bygga ut kollektivtrafiken.



Till detta kommer att vi maste jobba med véara intdkter. D4 talar vi om forsaljning,
utveckling av fastighetsbestand, reklamintakter och annat, som maste utvecklas pa ett
sddant sitt att vi langsiktigt forstarker ocksa den typen av intékter till kollektivirafiken.

Detta dr nagot om vad vi bor gora och ska gora. Var budget tar ocksa fasta pa att vi har
pekat ut detta som arbetet for kommande ar. Daremot ska vi inte leka sidnka skepp med
trafikens ekonomi pé det sitt som ett antal partier har forsokt gora i en del
budgetomrostningar. Det har handlat om allting fréan inférande av en ofinansierad
enhetstaxa till sinkning av priserna i Vaxholmstrafiken, ofinansierat, och en lang rad
taxejusteringar som sammantaget skulle kosta uppemot 2 miljard kronor. Inget av detta
var finansierat av de partier som forde fram den typen av forslag i den har forsamlingen.

Ansvarsfullt ska vi jobba med ekonomin. Det ir ett arbete som vi i Alliansen har kunnat
fora ut och som ocksa fortsatt giller.

Anforande nr 9

Rickard Wall (SD): Nu star jag infor er for andra gangen. Veckan fore jul stod jag har
forsta gdngen. Kanske borde jag d& ha markerat min debutstatus och presenterat mig lite.
Darfor gor jag det nu i stallet.

”I ett nummer av Ekonomisk Debatt nyligen skriver Rickard Wall, doktor i
nationalekonomi, om en omfattande studie han gjort for Arlanda flygplats. Han har
berdknat vad det skulle innebidra om man halverade priset pa Arlanda Express. Man skulle
forstas sla ut flygbusstrafiken. Man skulle ocksa ta betydande marknadsandelar av
taxitrafiken och av persontrafiken. Nar han riknar in kostnaderna for trafiken, dven
miljokonsekvenserna, ar hans slutsats att detta vore samhallsekonomiskt lonsamt.”

Jag tackar for dessa uppskattande ord, som yttrades av Jonas Sjostedt den 7 juni 2011 i en
riksdagsdebatt med davarande infrastrukturministern Catharina Elmsater-Svard.

Jag vill ocksa tacka Nanna Wikholm for att hon tagit initiativ till den har
interpellationsdebatten. For oss som ska lyssna pa den ar den vildigt givande. I
interpellationen tar man upp hela kiarnfradgan om den kortsiktiga planeringen av var
kollektivtrafik. Investeringssidan ar nagot annat.

Vi sverigedemokrater kanske kan sigas representera det tredje blocket i denna forsamling.
Det ar darfor jag har gatt upp i debatten nu.

Interpellanten skriver: "Vi vet att utbud ar den viktigaste faktorn for 6kat resande.” Sa ar
det nog, om vi vill uppna transportpolitiska mal om minskad trangsel, battre miljo och sa
vidare. Men det ar inte detta som ar rubriken for den hir debatten. Interpellationens
amne ar ju den dystra ekonomin, och da maste man titta mer pa kostnadssidan.

Jag laser vidare i interpellationen. Nanna Wikholms skriver att man inte kan kompensera
for ett daligt utbud av trafik och om att erbjuda utbud av trafik av hog kvalitet. I
Sverigedemokraterna far vi kianslan av att det Socialdemokraterna vill ha ar offensiva
satsningar pa utbud utan att ta hansyn till att det faktiskt kostar pengar. Ska man ta
hansyn till ekonomin kan man inte bara vraka pa med utbud.

Fréan Sverigedemokraternas sida vill jag nu deklarera att vi inte kommer att stilla oss
bakom samhallsekonomiskt olonsamma utbudssatsningar en masse, som till exempel
cirkusen under trangselskatteforsoket, dd man korde nattbussar bara for att det skulle bli
mer kollektivtrafik.

Slutligen maste jag be om ursikt. Inledde jag mitt anforande med att sdga: Presidium,
ledamoter! Om jag inte gjorde det ber jag djupt om ursakt.



Anforande nr 10

Gunilla Roxby Cromwall (V): Ordférande, fullméktigeledamoter, dhorare! Det
har dr en mycket viktig interpellation. Vi har gigantiska problem i bade hilso- och
sjukvard och trafik. Vi stora underskott nir det géller driften.

Det ar ménga bra svar du ger, Kristoffer, men nar jag hor ditt inlagg har blir jag bekymrad.
Vi maste gora en analys av varfor vi tappar biljettintakter i forhallande till den budget vi
har. Det ar ytterst allvarligt. Vi maste ocksa gora en analys av de drastiska besparingar
som kanske maste goras. Vad kommer de att innebara? Kommer de att gora att vi tappar
annu mer biljettintdkter? Kommer detta att leda till att andelen som aker bil kommer att
oka? Stammer det att busslinjer ska dras in? Det 4r ménga stora fragor som kraver en
ordentlig analys.

Jag hade inte tdnkt ga upp i den hir debatten, men jag véljer att &nda gora det, for jag blir
bekymrad nar du, Kristoffer, bara namner fusk och tjuvikande nir du ska konkretisera
vad problemen beror pa. Problemet dr ju att vi har en vildigt hog kostnadsutvecklingstakt
i trafiken som inte motsvaras av en utveckling av den andel som aker kollektivt. Andelen
som aker kollektivt ar oforandrad. Det har i sin tur att gora med att de motoriserade
transporterna ar de stora miljobovarna, och dar hander ingenting. Vi kommer till detta
nar vi ska debattera RUFS s smaningom.

Kristoffer Tamsons talar om fusk och tjuvdkande som det stora problemet och pastar att
enhetstaxa skulle vara att sdnka skepp. Sedan trangselforsoket vet vi ju faktiskt att
enhetstaxan var det som gjorde att andelen som reser kollektivt 6kade.

Det beh6vs en gemensam analys 6ver det ytterst besvirliga lage som rader i Stockholms
lans landsting och att vi sdtter in ratt atgirder for att 6ka kollektivtrafikens attraktivitet.
Det har inget att gora med att nagra tyvarr fuskaker.

Anférande nr 11

Malin Karlsson (MP): Ordforande, ledamoter, 8horare! Fler och fler méanniskor i
Stockholms lan vill resa kollektivt. Har inne i salen finns det en stor samsyn om att vi ska
mota det behovet och att kollektivtrafikandelen ska 6ka.

Som Tamsons skriver i sitt svar ar forutsattningen for det att hela samhallsplaneringen
gors pa ett sddant sitt att kollektivirafiken blir det basta alternativet. Tyvarr gar mycket av
planeringen just nu i motsatt riktning. Ett sldende exempel ar Forbifart Stockholm, en
motorvagstunnel som ar helt planerad for biltrafik och beraknas kosta mer an en miljard
per kilometer. Trafikverket och trafikforskarna ar 6verens om att vagen kommer att fora
till att kollektivtrafikandelen i Stockholms 14n minskar. Motorvagen saknar forbindelse till
kollektivtrafikens knutpunkter, och bussar riskerar att fastna i koer till och fran samt inne
i tunneln.

Om vi vill att fler manniskor ska kunna resa kollektivt och att kollektivtrafikens andel ska
oka, vilket ju ocksd Tamsons skriver i sitt svar, ar det valdigt osmart att prioritera en sddan
satsning. Om ni nu dnda ska driva igenom det har projektet vill jag att ni har och nu
berattar vad ni avser att gora for att kollektivtrafikandelen dnda ska oka eller atminstone
inte minska.

Anforande nr 12

Landstingsradet Wikholm (S): Hir pa bilden visas det som vi pratar om i dag. Vi har
prognostiserade biljettintdkter som vi inte nar. Da undrar jag vad er analys av detta ar.
Vad tror ni att det har beror pa? Det ar ju viktigt att ha det som grund om man ska kunna
ga framat.

Ett av huvudproblemen ar att vi inte far in de biljettintikter vi behover for att kunna
utveckla trafiken. Biljettintakterna finansierar ungefar hilften av var trafik. Det andra
problemet ar att kostnaderna 6kar mer.



Nu visar jag ett diagram. Strecken langst ned speglar ungefar befolkningsokningen. Det ar
en av de flackare kurvorna. De 6vre kurvorna visar intdkter och kostnader, och dar ser vi
att kostnaderna okar ganska mycket. Intdkterna hanger med ibland. Néar vi gor stora,
drastiska hgjningar av taxan kommer intdkterna i kapp. Det gor att vi blir oroade.

Vad ska vi gora at att kostnaderna har 6kat mer an intdkterna? Det ar detta som den hir

interpellationen tar upp. Jag hoppas att alla har inne vill vara ansvarsfulla. Vi ska inte ha
nagon tavling om vem som ar mest ansvarsfull eller inte. Den hir fragan handlar i stillet
om hur vi ska gora. Vilka ar strategierna och idéerna?

Enhetstaxa ar ett forslag pa 16sning eftersom vi tappar biljettintékter pa grund av krangel.
Vi kan i TMR:s eftervalsundersokning se att ett av de stora problem som ménniskor
upplever i SL-trafiken ar krangel. Det en av vara teorier nar det géller varfor
biljettintdkterna inte gar upp som de ska. Ni far gidrna presentera andra, alternativa
teorier. Detta ar en av fragorna i interpellationen.

En annan frdga som tas upp som problem i TMR:s eftervalsundersokning ar trangsel.
Trangseln dr ocksa ndgot som man ar missngjd med. Om man da gor snabba
nedskarningar, vilket vi redan har sett i Norrort, blir manniskor dn mer kritiska eftersom
trangseln okar.

Annu en géng har vi chansen att diskutera de frigor som finns i interpellationen och inte
bara den allménna bilden. Den kan vi diskutera pA manga sitt, men jag tycker att ett
nyvalt fullmaktige bor fordjupa sig i sjdlva fragorna. Egentligen ar detta nagot som angar
alla fullméktigeledamoter, inte bara oss i trafikndamnden, som kanske far se en mer
konkretiserad budget om ett tag.

Jag ar overtygad om att alla ledamoter i fullmaktige ar engagerade i kollektivtrafiken i
Stockholms ldn och vill veta hur ni ser pa de problem som finns och vilka de konkreta
losningarna ar.

Anforande nr 13

Landstingsradet Tamsons (M): Ordférande, landstingsfullméktige! Det ar av vikt att vi
diskuterar ekonomin i landstinget. For mig som moderat ar det fa saker som ar sa viktiga
som att ha ordning och reda i ekonomin. Jag har anvint ett antal ar i mitt liv at att st upp
for de varderingarna i arbetet i Regeringskansliet nar finanskrisens vindar blaste. Jag har
ocksé anvint ett stort antal ar i den har forsamlingen at att arbeta for ordning och reda i
ekonomin i olika sammanhang. Jag tanker fortsatt se det som en av de viktigaste
uppgifterna. Slarvar man med ekonomin har man pa sikt inte rdd med vare sig den
lopande driften av kollektivtrafiken eller med de investeringar som vi behover genomfora
for att Stockholmsregionen bade ska kunna vixa och utvecklas och samtidigt inte kastas in
i taxeexperiment eller skattehojningar som hotar en gynnsam och positiv utveckling.

Vi har lagt fram en stark budget. Vi har debatterat den i december, och jag ser fram emot
att f6lja upp den. Vi ska bade gasa och bromsa under kommande ar nir det géller
kollektivtrafiken.

Men vi ska vara arliga mot varandra och titta pa de skillnader som faktiskt finns mellan de
olika politiska alternativen, kanske framfor allt interpellantens partis budgetforslag och
det budgetforslag som Alliansen lade fram i denna forsamling.

Jag visar nu en bild. Har pa bilden ser vi skillnaden mellan Alliansens och
Socialdemokraternas intikter for trafiknimnden under 2015. Ett vil tranat 6ga ser att det
ar exakt identiskt budgeterat.



Har ser vi skillnaden i landstingsbidrag mellan Alliansen och Socialdemokraterna. Vi ser
att det dr 0,6 procents skillnad i budgetramar. Socialdemokraterna har ett ndgot hogre
anslag till kollektivtrafiken, men det byts tyvarr snabbt i ett underskott pa 2,3 procent nir
man tar hansyn till de olika ofinansierade taxeforandringar som partiet foreslar i sin
budget. Det skulle alltsa leda till nedskarningar i kollektivtrafiken.

Ser man till den sammanvégda skillnaden i budgetforslag mellan Socialdemokraterna och
Alliansen ser det ut s har. Det dr i praktiken inte ens méatbart. Bdda anslar i praktiken
19,5 miljarder for att kollektivtrafiken ska kunna utvecklas och fungera under kommande
ar. Socialdemokraterna landar med vissa taxeforandringar i ett underskott som kommer
att bli tufft att hantera, men vara ramar ar desamma. Det ar detta som vi borde ha en
diskussion om i stillet for att peka finger at varandra for att den ena vill ha mer eller
mindre pengar till kollektivtrafiken.

Anforande nr 14

Lukas Forslund (C): Fru ordférande! Som man ser i landstingsradets
interpellationssvar, och dven i de grafer som interpellanten nyss visade, 6kar
biljettintakterna. Det rader det ingen tvekan om.

Sedan staller interpellanten fragor om varfor det finns en skillnad mellan det budgeterade
och utfallet. Det kan man fundera pa. Det ar ocksa nagot som vi kommer att titta pa. Ni vet
att vi ska tillsitta en parlamentarisk utredning om biljettsystemet, som forutsattningslost
ska titta pa vad vi ska ha for biljettsystem. Dar tittar man naturligtvis pa hur det ser ut och
varfor det har sett ut pa det séttet, och man har ocksa ett tydligt fokus pa att resandet ska
vara smidigt och effektivt. Den fragan kommer vi tillbaka till.

En aspekt som vi inte har tagit upp har ar det faktum att nér ni inskranker fragan till att
handla om det motoriserade resandet tappar ni bort ett trafikslag som kanske ar det allra
miljovanligaste, namligen cykeln. Att vissa manniskor inte koper SL-kort for att de i stillet
valjer att cykla ar inget negativt.

Stockholm viaxer. Vi kommer att behova fler cyklar och starkare kollektivtrafik, och vi ser
ocksa att det finns vildigt mycket bilar. Att det ar trangt kommer vi att fa vinja oss vid.
Sedan ska vi naturligtvis effektivisera och gora detta pa basta satt. Att svara pa de har
fragorna i dag ar dock att forega en process som vi alla har varit med och beslutat om.

Anforande nr 15

Anna Sehlin (V): Fru ordforande! Jag hade egentligen inte tankt g upp i debatten, for
jag tyckte att interpellationssvaret var ganska bra. Sedan blev jag lite besviken nér
Kristoffer Tamsons borjade tala om fuskdkare och sddant, men jag ska inte ga ndrmare in
pa det.

Jag tror att den kostnadsutveckling vi ser inom SL och kollektivtrafiken inte har ndgon
quick fix. Det dr nagot som vi verkligen maste titta pa. Det ar dyrt att bygga bostiader i
Stockholm. Det ar dyrt att bygga kollektivtrafik. Det ar svara processer.

Négot som jag saknar dr att man ser 6ver den utforar- och bestillarorganisation som vi
har i forvaltningen nu. Jag tror att det ocksa kan vara valdigt kostnadsdrivande att man
har vildigt lite egen trafik och lagger ut allt pa entreprenad. Man har en férvaltning som
bara bestiller trafik. Dar kan vi ocksa se kostnadsutvecklingar. Sjalvklart finns det ocksa
andra orsaker, men jag skulle vilja se en genomlysning ocksa av den utforar- och
bestillarorganisation som vi har i dag. Det perspektivet vill jag alltsa lyfta in.

Jag tror ocksa att vi maste titta pa det totala utrymme som finns i dag. Vi méste fordela
om utrymmet pa viagarna och lata bussarna komma fram. Vi maste minska privatbilismen
och anvinda trangselavgifterna battre. Bussarna maste fram, och det behovs
kollektivtrafikkorfilt. Vi kan inte hela tiden bygga nya vagar — det har vi inte pengar till —
utan vi maste omfordela det befintliga utrymmet.



Som Lukas var inne pa: Det dr inga problem om fler cyklar. Om fler aker bil ar det dock
stora problem. Vi har inte rad att bygga nya vagar for alla som vill resa med bil, utan vi
maste anvianda de viagarna for dem som vill resa kollektivt och 6ka andelen som reser
kollektivt.

Anforande nr 16

Landstingsradet Wikholm (S): Jag ska borja med att vara snall. Tack, Lukas, for att du
svarar pa fragor i interpellationen! Det ar just den diskussionen jag tror att vi behover ha.
Precis som dven Gunilla och Anna var inne pa finns det mycket bra i interpellationssvaret.
Det ar kloka tankar om hur vi ska samverka och ta tag i de har fragorna. Jag hade tyckt att
det skulle ha varit trevligt om vi hade kunnat gora det i dag, men det dr uppenbart att vi
inte kommer att fi konkreta svar om hur vi ska gora och var analyserna ligger.

I stéllet tinkte jag anvanda min sista halvminut i den har debatten &t att sdga ndgot om
vad som ar vara l6sningar. Det har ju inte kommit mycket till 16sningar fran andra sidan.
En ar som sagt att vi i samtal med kommuner och med bussentreprenorer har sett att en
viktig framgangsfaktor for 6kad produktivitet i busstrafiken — det vill saga att bussarna
kommer fram snabbare, sa att manniskor far kortare restider och att vi kanske behéver
farre bussar — ar att ha riktiga, bra samrad med lanets kommuner. D4 kanske de kan cka
signalprioriteringen och inféra busskorfalt. Det dr en bra vig framat. Vi har dnnu fler
l6sningar.

Anforande nr 17

Landstingsradet Tamsons (M): Ordférande, landstingsfullmiktige! Vi antog alltsa en
budget i december som innehaller ett stort antal uppdrag som vi gemensamt har att arbeta
med i trafiknamnden och dess underliggande beredningar. Det handlar om ekonomin pa
béde kort och lang sikt. Det géller hur vi ska se 6ver driftsekonomin nér det géller
kollektivtrafiken och hur vi ska se 6ver véra investeringar, prioriteringen av dem,
tidshorisonter for dem och mycket annat.

Jag tror mycket pa det arbetet. Ett sddant arbete méaste féregas av regelratta analyser som
handlar om att sikra vara intdkter och om att vi ska arbeta smartare inom ramarna for
trafikndmnden och trafikforvaltningen. Vi har att se 6ver bade administration och
kostnader for hur vi arbetar med trafik, investeringar, drift och underhall. Som jag har
sagt tidigare i denna forsamling ar syftet med detta inte primart att spara pengar, utan det
ar att skattebetalare och resenirer ska kunna lita pé att vi anvander deras pengar pa basta
mojliga satt. Jag ar tacksam for alla inspel i denna process.

I en vixande region handlar det om att gasa och bromsa samtidigt. Jag ar 6vertygad om
att vi kommer att klara av detta om vi tar ansvar for ekonomin och ar villiga att gora ratt
prioriteringar.

Anforande nr 18
Malin Karlsson (MP): Ordforande, ledaméter, ahorare! Jag stéallde tidigare en fraga,
men jag horde inget svar. Darfor tankte jag stilla fraigan mer konkret.

Kollektivtrafikkorfalt i motorvagstunneln vore en avsevird forbattring av projektet. Men
faktum kvarstar att vagen inte ansluter till de viktiga kollektivtrafikknutpunkterna. Ska
resendrer i omraden som Skiarholmen, Villingby och Barkarby kunna ta bussen fran
spartrafikens stationer och dka genom tunneln kravs det att vi borjar planera betydligt
bittre for kollektivtrafikanslutningar redan nu.

Min fraga ir: Ar du, Kristoffer Tamsons, som landstingsrad med ansvar for kollektivtrafik
beredd att driva detta i forhandlingar med staten och kommuner?



Anforande nr 19

Landstingsradet Tamsons (M): Ordférande, landstingsfullméktige! Jag tycker att det ar
ganska magstarkt av en representant for ett parti som fram till f{6r nagra dagar sedan
kampade for att avbryta detta vagbygge att nu stélla krav pa oss som har gatt i braschen
for att det ska bli av. Man kommer till oss och begér att vi ska framféra synpunkter pa hur
denna vag ska utformas.

Jag ar stolt och glad over att detta landsting stod upp for att Forbifart Stockholm ska
byggas. Vi lyckades mota Miljopartiet in i hornet och fick detta vigbygge till stand.

Ja, sjalvklart ska vi nu pa ett konstruktivt satt se till att denna vag nu byggs pa basta
mojliga satt for Stockholmsregionens tillvaxt och utveckling, for bostadsbyggande och for
manniskors framkomlighet, bade nar det giller dem som kor bil och dem som nyttjar
kollektivtrafik.

De partier som fortsatt kimpar for att denna vag inte ska byggas blir svaret skyldiga nar
det galler hur den har regionen ska kunna fortsatta utvecklas i en tid da vi behover fler
vagar och fler spér. Vi behover bade Forbifarten och utbyggd tunnelbana for att regionen
ska kunna fortsatta utvecklas.

§ 4 Interpellation 2014:17 av Vivianne Gunnarsson (MP) om Nya Lidingobron

Anforande nr 20

Vivianne Gunnarsson (MP): Ordférande! Tack, landstingsradet, for svaret! Jag
skrev den hir interpellationen pa grund av att jag blev forbluffad Gver att en stad som
Liding6 nu kommer att bygga en bro som ar alldeles for 14g for att det ska kunna ga
battrafik under den, d&tminstone néar det handlar om batar som ar av den dimension vi
behover i den vintergaende battrafiken.

Jag har fatt ett svar av Kristoffer Tamsons. Det var vil i och for sig ett positivt svar. Vi ar ju
ganska O6verens om att vi vill ha pendelbatstrafik. Men min fraga var om landstingsradet
har forsokt paverka brohgjden. Det kan man kanske siga att han har i och med att
trafikforvaltningen har sagt att den behover vara 8,5 meter for att fartyg ska kunna
passera. Men sedan tar han tillbaka detta och siger att det anda var ganska bra att den
blev 5,6 meter hog, alltsa bara 40 centimeter hogre an den gamla bron. Det racker ju inte
for att vara batar ska kunna passera dar! Vi ar ju bdda 6verens om att vi vill ha battrafik
dar.

Om jag var du, Kristoffer Tamsons, skulle jag ta ett samtal med Liding6 kommun. Nu
undrar jag: Har du gjort det? Har du forsokt paverka Lidingo pa négot vis for att f2 till
stdnd den battrafik som ju alla partier hir i landstinget har valkomnat? Aven
handelskammaren tycker att battrafiken ar bra, och i en artikel har de skrivit att de tycker
att det ar markligt att man bygger den nya bron sa pass l1ag. Det tycker ocksa deras
sjofartsexperter. Ocksa Stockholms hamnar har i sitt remissvar sagt att de tycker att det ar
markligt.

Min nya fraga ar alltsa: Har du forsokt paverka Lidingo kommun?

Anforande nr 21

Landstingsradet Tamsons (M): Jag beundrar ditt engagemang for sjotrafiken och
skargardstrafiken, Vivianne Gunnarsson! Det ar hedervirt pa méanga sitt. Jag gillar ocksa
att forvantningarna pa mig i mitt uppdrag ar hogt stillda fran manga partier. Jag
tilltradde som ordférande i trafiknimnden nu vid arsskiftet.

Fréan trafikndmndens och trafikforvaltningens sida har vi lamnat ett yttrande over
investeringen. Det ar ett yttrande 6ver ett samradsunderlag som Liding6 har lagt till grund
for sin planering av den nya Lidingobron. Dar har vi tagit fasta pa precis det du séager.



Vi har onskat en bro med 8,5 meters hojd. Sedan har Lidingo viagt ssmman detta med
andra intressen. Det har bland annat handlat om att man vill sakerstélla en bra trafikmiljo
ocksa for cyklister och gangtrafikanter. Utifran detta har man i sin analys och sitt eget
resonemang — det ar ju Lidingo stad som &dger fraigan — kommit fram till en broh6jd som
inte dr den som vi onskade utifran sjotrafikens synvinkel. Men den har alltsd bedomts vara
den basta utifran gangtrafikanters och cyklisters behov.

Jag har talat med representanter for Lidingo stad om detta. Jag méaste ha respekt for att de
till syvende och sist dr de som ager fragan. Det har vi att ritta oss efter, och utifran detta
far vi sedan forsoka sikerstilla att vi kan fa en bra sj6- och skiargardstrafik.

Anforande nr 22

Landstingsradet Lindquist (M): Fru ordférande! Precis som Kristoffer Tamsons
redogjorde for har trafikforvaltningen i sitt remissvar sagt att man onskar 8,5 meters
brohojd.

Jag har i min tidigare roll som kommunstyrelsens ordforande ocksa haft ganska mycket
dialog med det tidigare trafiklandstingsrddet om den gamla Lidingobron och om
tagtrafikens behov. Det finns tre viktiga 6nskemal som inte alltid gar ihop. Bdde gang- och
cykeltrafiken och den sparbundna trafiken behover ha en effektiv 6verfart 6ver Saltsjon.

SL har varit mycket tydligt med att man inte vill ha en 6ppningsbar bro. Det hade annars
varit ett 1att satt att skapa mojligheter for battrafiken att komma fram. Men det 4r ménga
fler som &ker tag dn bat, och det ar viktigare att den sparbundna trafiken mellan Lidingo
och Stockholm fungerar. Darfor har man fran SL:s sida varit mycket tydlig med att man
inte vill ha en 6ppningsbar bro.

Ska man da ha en hogre bro? For att ha det som kallas for god framkomlighet ska
lutningen inte vara mer an 2 procent. Det ar en ganska kraftig lutning. Det motsvarar den
lutning vi har pa Vasterbron i dag. Pa det sittet kan man komma upp till h6jden 8 meter.
Lutningen blir 2 procent upp och 2 procent ned. Det kommer da att vara ganska jobbigt
att cykla uppfor och nastan trafikfarligt att cykla nedfor.

Lidingo stad gjorde sin bedomning under min tid som kommunstyrelsens ordférande, och
jag uppfattar att min eftertradare och de som i dag leder det politiska arbetet i Lidingo gor
samma bedomning, ndmligen att detta inte ar en bra 16sning for gang- och cykeltrafiken.

Det ar trots allt varje dag 6ver 2 000 personer som cyklar 6ver Lidingobron varje dag
under sommarhalvaret. Dartill kommer ett antal gdende. Den trafiken maste vi prioritera.
Det handlar om att ha balans mellan battrafik, gang- och cykeltrafik och den sparbundna
trafiken. Den sparbundna trafiken och géng- och cykeltrafiken ar i volym oerhort mycket
storre an battrafiken. Darfor har den ocksa getts prioritet.

Jag skulle vilja skicka en fraga tillbaka till Miljopartiet och Vivianne Gunnarsson: Hur vill
ni se till att det blir en bra gang- och cykeltrafik och sparbunden trafik mellan Stockholm
och Liding6?

Anforande nr 23

Vivianne Gunnarsson (MP): Sjalvklart vill vi att det ska fungera for cyklister och
gdende och for annan trafik 6ver Lidingobron. Det ar ju inte det som detta handlar om.
Har handlar det om att forsoka kombinera tva bra saker.

Nu fick jag just veta att 2 procent ar 8 meter. Det dr ju ganska bra, for dé skulle man alltsa
nastan kunna komma under med de vintergaende fartygen. Om man tar en halv meter till
kommer man ju under.



Det finns massor av manniskor har i varlden som ar utbildade ingenjorer. De kan flyga till
manen och s vidare. D4 tror jag nog ocksa att de kan konstruera en bro som fungerar i
det har sammanhanget. Med langre pafarts- och avfartsstrackor kan man minska
lutningsgraden pa bron.

Nir vi ar sa pass Overens om att vi vill ha alla dessa trafikslag — vi prioriterar gangtrafik,
cykeltrafik och kollektivtrafik, bade pa land och pé vatten — borde vi ocksa kunna resonera
oss fram.

Som vi sade i den forra debatten handlar det vildigt mycket om att diskutera i god tid
mellan kommunerna. I det hir fallet handlar det inte bara om Liding6, utan det handlar
ocksa om andra kommuner i nordostsektorn, som ocksé skulle kunna ha nytta av
béttrafik.

Det handlar inte bara om Tranholmen, men det har varit borjan till diskussionen nér det
galler den har battrafiken. Jag tycker att man sd smaningom ska kunna utvidga den
trafiken. D4 ar det viktigt att man kommer under den har bron och kan jobba med
béttrafik aven pa vintern. Vi lever i ett land dar det ar is nistan varje vinter, och dd méste
vi kunna planera for det.

Jag tror att man skulle kunna l6sa detta i basta samja, om man tar lite mer tid péa sig och
tar in experter som finns pa bade sjofartssidan och tekniksidan. D4 kommer vi sikert att
kunna kombinera detta till en jattebra 16sning. Det dr min uppfattning.

Anforande nr 24

Landstingsradet Lindquist (M): Fru ordférande! Skickliga ingenjorer kan dstadkomma
mycket. Men de kan inte gora vald pa fysikens lagar. Kravs det en viss procents lutning for
att stadkomma en viss hojd ar det detta man maéste leva med.

P4 Lidingosidan m6ts man av en bergvagg, och pa Stockholmssidan handlar det om att
bron inte kan landa alltfér 1angt in for att klara den vidare kopplingen till Sparvag City
som sedan ska goras. Det dr inte sa himla enkelt att man bara kan sdga: Det fixar nagra
skickliga ingenjorer. Fysikens lagar maste vi ha viss respekt for 4ven i den har
forsamlingen.

Lidingo stad har inte bestamt nagon definitiv hojd. Det finns ett forslag som har varit ute
pé remiss, och trafikforvaltningen har svarat pa den. Vi far se var man landar ndgonstans i
slutdndan.

Men det ar ingen storre vits att gora bron 8 meter h6g om det bara ndstan skapar
forutsattningar for battrafiken, utan det ar bara om vi kan klara det behovet som den
hojden gar att motivera.

Jag noterar att Vivianne Gunnarsson fortfarande ar svaret skyldig nir det géller hur ni vill
ordna losningen for en bra gang- och cykeltrafik. Det tycker jag ocksa ar oerhort viktigt.

Anforande nr 25

Rickard Wall (SD): Presidium, ledamoter! Sverigedemokraterna slar vakt om
samhallsekonomin i Sverige. Sverigedemokraterna slar ocksa vakt om samhéllsekonomin
inom landstingets kompetensomrade.

Jag vill pAminna om att pendelbatstrafiken redan i dag har en utomordentligt skakig
samhéllsekonomisk l6nsamhet. Det lyfte jag fram fore jul. Om man nu borjar med olika
atgarder for att fixa brons h6jd kommer det att medfora ytterligare kostnader. De
kostnaderna ska laggas pa minussidan i den samhéllsekonomiska kalkylen for
pendelbatstrafiken.

Jag ville bara pAminna om det.



Anforande nr 26

Landstingsradet Tamsons (M): Ordférande, landstingsfullmiktige! Ni som horde
replikvaxlingen mellan Vivianne Gunnarsson och Paul Lindquist forstar hur svar rollen ar
att som trafiklandstingsrad viga samman var vilja att ha en bra pendelbétstrafik och de
synpunkter och tankar som finns fran Lidingo stads sida nar det giller deras behov av att
tillgodose 6ver 2 000 dagliga cyklister och gangtrafikanter 6ver bron.

Som det har namnts i diskussionen ar ett yttrande frén trafikforvaltningen inlimnat. Nu
invantar vi signalerna fran Liding6 stad om hur man ser pa det yttrandet utifran det
tidigare forslag som man har lagt. Det har vi att invanta. Det har vi att ha en fortsatt dialog
kring.

Med detta hoppas jag att vi pa basta mojliga satt ska kunna forsoka landa i det har fallet
och i vildigt ménga andra fall och komma fram till l6sningar som &r bra for det stora
flertalet och de flesta. Det kan inte alltid vara sa att vi klarar av att prioritera allt pa en och
samma gang. Vi far se hur det blir i det har fallet.

Anforande nr 27

Vivianne Gunnarsson (MP): Paul Lindquist! Jag tycker att jag var ganska tydlig
med att vi ar mycket for att det ska vara bra kollektivtrafik och aven bra cykel- och
gangtrafik. Det tyckte jag faktiskt att jag podngterade.

Jag har konsulterat nagra personer som cyklar 6ver Visterbron. Det gor de varje dag, och
det gar bra. Den lutning som vi talar om hir fungerar alltsa. En halv meter till skulle nog
inte vara nagot storre problem.

Jag tycker dnda att det var en ritt positiv debatt. Jag hoppas nu att Lidingé kommer att ta
till sig det som har kommit fram i debatten och kommer att 4ndra sig.

Om béde trafikférvaltningen, Stockholms hamnar och Stockholms handelskammare
kommer med samma argument vager det val ratt tungt, &ven om ni inte gillar mina
miljopartistiska argument. Men de ar egentligen lika de andras.

§ 5 Fragestund
Fraga 1

Anforande nr 28

Landstingsradet Ullberg (S): Fru ordférande, ledaméter och dhorare! Senast vi stod
har i fullméktige debatterade vi budgeten, och éret var fortfarande 2014. Det var en viktig
debatt, tycker jag, som visar landstingets utmaningar nar det giller ekonomin och
kostnadsutvecklingen.

Nu har det gatt mindre 4n en manad av det nya aret, och da ser vi att budgeten dessvirre
ser ut att inte hélla. Kostnaderna kommer att bli hogre dn vad budgeten forutsatter, och ni
kapitulerar och slopar planerna pa effektiviseringar och kostnadsreduceringar genom att
tala om slopade effektiviseringar pa akutsjukhusen. Jag vill girna hora finanslandstings-
radet resonera kring detta och svara pa fragan om du kommer att presentera en plan for
hur borttagandet av effektiviseringskravet for akutsjukhusen ska finansieras.

Anforande nr 29

Landstingsradet Rosdahl (M): Fru ordférande! Tack, Ulrika, for din fraga! I daghar
akutsjukhusen en kostnadsokningstakt som ar ohéllbar. Kostnaderna 6kar samtidigt som
antalet producerade vardtillfallen minskar. Ute i verksamheterna har den ekonomiska
kontrollen tyvarr inte varit tillrackligt bra. Darfor har vi borjat vidta atgarder for att
komma till ratta med det.



Ett viktigt steg for oss att 10sa detta var att fatta beslut om en ny politisk organisation som
okar forutsattningarna for en aktiv styrning — men det avgorande arbetet for att 16sa detta
behover goras av ledningarna pé akutsjukhusen sjalva.

I budgeten for ar 2015 framgar det tydligt vilka resurser som sjukvarden har. Dar har vi
satsat pa en 6kning av resurserna med 6ver 2 miljarder till sjukvarden. Det dr resurserna i
budgeten som ar den ram som sjukvarden och akutsjukhusen har att forhalla sig till. Ett
borttagande av effektiviseringskraven innebar i sig ingen egen kostnad och har darfor
ingen egen plan utanfor budgeten.

Verksamheten har med dessa 6kade resurser ansvaret for att se till att de kan hushalla
med sina resurser och hélla sig till budget. Svaret 4r sammanfattningsvis att den plan som
du efterfragar redan finns, for det ar Alliansens budget for ar 2015.

Anforande nr 30

Landstingsradet Ullberg (S): Ordforande! Jag tinkte citera er budget. Ni skriver: For
att halla en ekonomi i balans och samtidigt genomfora stora investeringar kravs att
kostnadsokningstakten i ordinarie verksamhet begransas till vad landstinget kan bara
ekonomiskt.

Det ar oerhort klokt formulerat. Dessvirre ser det ju ut som att nir vi summerar, i alla fall
manadsrapporten for november ménad, sa ser var att vi har en kostnadsokningstakt pa
8,6 procent, medan ni budgeterar for att kostnadsokningstakten ska vara mindre an

4 procent. Realismen i att fa det har att ga ihop kdnns nagot orimligt. Darfor ar det klart
att jag funderar lite nir du siger att ni har en plan for detta i er budget och att en av
I6sningarna dr den nya organisationen.

Jag ser ocksa fram emot agarutskottets mote nésta vecka, men jag tror att de som jobbar
péa vara akutsjukhus kan bli ndgot nervésa om man satter alltfor stor tilltro till att en
organisatorisk forandring ska vara losningen.

Jag undrar 4nda om du ar beredd att géra nagra ytterligare forandringar for att fa bukt
med kostnadsokningstakten.

Anforande nr 31

Landstingsradet Rosdahl (M): Jag tycker att du séger precis det som om jag skulle
sdga. Bekymret har du belyst, det bekymmer som vi star infor har i landstinget. Vi har
fortfarande tillvaxt i Stockholms lan. Vi ar kanske det enda landsting eller region som har
tillvaxt. Men det dr ju sa att vi inte har hur mycket pengar som helst. Det vi har rdd med ar
3,5 procent.

Hittills har akutsjukhusen haft en kostnadsokning pa 8 procent. Det ar ju ohallbart! Hur vi
ska komma till ratta med detta ir inte en fraga om organisation, absolut inte. Ddremot har
vi forsokt tydliggora det hela i organisationen, man ska ha en tydlig dgare, om jag far
anvianda lite trista ord. Det 4r mycket béttre att sdga att vi ska ha en tydlig styrning.

Vi ses i nasta vecka och da ska vi lagga upp riktlinjerna. Jag tycker namligen att det ar
valdigt viktigt i den parlamentariska situation som vi har, att vi samarbetar mer dn ndgon-
sin, vilket vi ocksa har sagt vid tidigare tillfallen, och detta dr ndgot som jag ocksé har lovat
att leva upp till. Vi har ju paborjat ett arbete och det ska vi utveckla. Det hir ar en sdédan
fraga som ar viktig for oss bada.



Anforande nr 32

Landstingsradet Ullberg (S): Jag tycker att det kiinns jattebra att vi far det har svaret,
for det vittnar ju om stor sjalvinsikt om att budgeten inte kommer att ga ihop. Vi har en
kostnadsokningstakt om mer dn 8 procent och vi méaste fa en kostnadsékningstakt som ar
ldgre dn 4 procent. Du séger sjalv att 1aget ar ohéllbart. Jag delar den uppfattningen till
fullo.

Vi kan prata mer om akutsjukhusens kostnadsutveckling och de prognostiserade under-
skotten. Vi borde tala lite om varfor vi hade ett effektiviseringskrav och om vi inte ocksa
delar uppfattningen att det kan finnas viktiga effektiviseringar att gora.

Jag ar helt 6vertygad och de manniskor jag moter inom sjukvarden ar ocksa overtygade
om att vi kan gora saker och ting mer effektivt. I grunden &r det precis som du sjalv sade,
namligen att vi just nu betalar allt mer pengar for allt mindre vard. Produktiviteten faller.
Det ar helt ohallbart, for att anvinda ditt eget uttryck.

Jag ser alltsd med gladje fram emot att 4garutskottet ska dra upp de har riktlinjerna som
du sjalv understryker behovs, och att vi kan fa samsyn kring detta. Detta ar som sagt ohall-
bart!

Anforande nr 33

Landstingsradet Rosdahl (M): Vistar ju infor en stor forandring i och med inférandet
av Framtidens hilso- och sjukvard. Det innebir att vi lyssnade pa verksamheterna nir de
sade att man dessutom har ett effektiviseringskrav. Det har jag jobbat med tidigare i
organisationer — jag har ju jobbat 14 ar som politiker — men allting har sin tid.

Nu stér vi infor en stor utmaning i och med Framtidens hilso- och sjukvard. Darfor har vi
ocksa sagt att varje akutsjukhus och universitetssjukhus far ett tydligt ansvar for sin verk-
samhet under perioden 2015—19. D4 ska det tydliggoras vilken kostnad och produktion
som verksamheterna ska ha ar 2019. Det innebar att det inte ar ettdrsbudgetar, viket vi i
och for sig inte har haft pa lange. Man kan ha roda siffror ett ar, men man maéste fa det att
fungera.

Det har ar en utmaning! Jag har jobbat som tjansteman i landstinget, jag har varit politi-
ker lange i landstinget, och det har ar kanske den storsta utmaning som jag har varit med
om. Men vi ska klara det, vi ska vara tydliga. Vi har en god tillvixt, vi har ordning och reda
i ekonomin och det ska vi fortsitta med, men det kraver att vi har god dialog med vara
verksamheter.

Frdga 2

Anforande nr 34

Vivianne Gunnarsson (MP): Jagvill stilla en fraga till trafiklandstingsradet
angaende den vinterhamn och den reparationsverksamhet som finns f6r Waxholms-
trafiken vid Blasieholmskajen. I och med att det nya Nobelcentret planeras dar sa skulle
vinterhamnen och reparationsverksamheten behova flyttas darifran.

Nu har det kommit till min kinnedom att det verkar som om man dnnu inte har hittat
nagon plats ha verksamheten pa. Det 4r manga som oroar sig for det har, sarskilt manga
inom skargardstrafiken.

Min fréga ar: Finns det en l6sning pa hur det tilltdnkta Nobelcentret pa Blasieholmskajen
kan kombineras med vinterhamnen for fartyg och reparationsverksamheten?

Anforande nr 35
Landstingsradet Tamsons (M): Ordférande, landstingsfullmiktige! Svaret pa fragan
ar nej.



Anforande nr 36

Vivianne Gunnarsson (MP): Det var ett otroligt kort svar, och det visar ju ocksa
att vi nu ar illa ute om ni inte kan svara pa fragan 6ver huvud taget. Om vi inte far nagot
annat svar in nej, da vet jag inte vad vi ska gora.

Jag kommer ju att sitta i sjotrafikberedningen, och detta méste vara en av de forsta fragor
som vi maste ta hand om. Hur ska vi g till viaga for att fa tag i ndgot stélle att ha vinter-
trafiken p&, och hur ska reparationsverksamheten kunna g till?

Det hir stillet nyttjas ju varje vinter. Finns det inte nadgot mer an ett kortfattat nej som
trafiklandstingsradet och forklara sig?

Anforande nr 37

Landstingsradet Tamsons (M): Ordforande, landstingsfullméaktige! Frageinstrumentet
ar ju till for att anvindas pa sa sitt att fragestillaren ska formulera sin fraga pa sa satt att
svaranden kan svara ja eller nej pa fragan. Darav mitt svar.

Nej, det finns dnnu ingen l6sning men det finns en plan till en 160sning. Detaljplan for
omradet gar ut pa samrad i mars ar 2015. Planen ska granskas efter sommaren och god-
kannas av stadsbyggnadsnamnden i Stockholms stad hosten 2015. Det ar inte Stockholms
lans landsting som ager fragan utan kommunen Stockholms stad. Avsikten ar att
kommunfullméktige ska anta detaljplanen i december ar 2015.

For stunden sitter trafikforvaltningen i samordningsmoten med Stockholms stad, Stock-
holms Hamnar och Nobelstiftelsen och ambitionen &r fortsatt sjotrafikverksamhet pa
Blasieholmen. Det rader enligt uppgifter som jag har fatt ett gott forhandlingsklimat, och
ambitionen i detaljplanen ar att befista fortsatt hamnverksamhet med fokus pa rorlig
sjotrafik.

For Waxholmsbolagets underhéllsverksamhet héller en 16sning pa Beckholmen pa att
utarbetas. Forradsverksamheten och verkstadsentreprenoren har, som kant sikert, redan
omlokaliserats just till Beckholmen.

Anforande nr 38
Vivianne Gunnarsson (MP): Det vari alla fall lite positivt, tycker jag. Da arbetas
det alltsa med fragan.

Jag kommer att stilla nya fragor i host for att se hurdant laget ar d&, jag kommer ocksa att
folja fragan i sjotrafikberedningen. Jag tycker faktiskt att vi i sjotrafikberedningen ska ha
den fragan for 6gonen, for den ar jatteviktigt.

Om vi kan behélla en verksamhet pa Blasieholmskajen sa vore det vildigt bra.

Anforande nr 39

Landstingsradet Tamsons (M): Jag tackar Vivianne Gunnarsson for engagemanget
och far vil bara da saga att vi i sa fall gemensamt far ligga pa den nya rod-gron-rosa
majoriteten i Stockholms stad for att mojliggora just en sddan 16sning som vi vill se. Till
syvende och sist ar det dar fragan har sitt hemvist, och vi ska gora vad vi kan for att né en
god 16sning just for en kombinerad trafik som mojliggor god skargardstrafik dven
framover.

Stockholms stad och dess majoritet 4ger, som sagt, fragan. Var gemensamma uppgift har i
landstinget ar att ligga pa dem sa att den 16sning de kommer fram till 4r den basta tank-
bara for sjotrafiken.



Fraga 3

Anforande nr 40

Landstingsradet Jornehed (V): Ordférande, fullmaktigeledamoter! I november
december forra dret slog Vardforbundet larm om de neddragningar som aviserades inom
cancervarden pa Karolinska sjukhuset. Man talade bland annat om att det skulle bli farre
kontaktsjukskaoterskor och sa vidare.

Den 13 januari i ar skrev 14 cancerlidkare en debattartikel i Svenska Dagbladet dar de
menade att om de besparingar pa 42 miljoner kronor som aviseras genomfors, s kommer
bésta cancervard inte ldngre att kunna ges.

Darmed blir min fraga till sjukvardslandstingsradet: Kan sjukvardslandstingsradet
garantera att vantetider och vardkvalitet inte forsdmras pa grund av de besparingar om
42 miljoner som ska ske inom Karolinska sjukhusets cancervard?

Anforande nr 41

Landstingsradet Starbrink (FP): Ordforande, fullmaktige! Tack, Hakan, for din fraga
i ett s& aktuellt amne som cancervarden i Stockholm! Den ekonomiska situationen pa alla
vara akutsjukhus ar for narvarande allvarlig. Det tycker jag att vi ska sla fast. D4 behovs
atgarder.

Enligt min bestimda mening innebér det hir inte att vardens patientsidkerhet ar hotad.
Min utgangspunkt ar att patientens behov och att patientsdkerheten alltid ska komma i
forsta rummet, vilket ocksa ar sjukhusledningens vid Karolinska sjukhuset tydliga mening
med det program som man nu genomfor.

Problemet med cancervarden pa Karolinska sjukhuset ar inte att for manga patienter far
vard, problemet dr det omvanda. Farre patienter far vard trots att kostnaderna okar.
Kostnaderna inom sjukvarden har en 6kningstakt pa upp till 8 procent. Det &r en takt som
varje ansvarstagande ansvarig politiker naturligtvis maste ta pa storsta allvar. Det ar ju
ocksa det som Erika Ullberg och Torbjorn Rosdahl har diskuterat hir tidigare i dag.

Cancervarden i Stockholm uppvisar goda resultat, det kan vi avldsa i olika jamforelser. I
framtiden kommer cancervarden att behova utokade resurser eftersom vi tyvarr ser fram-
for oss att fler patienter kommer att fa cancer. Cancervarden kommer att behova mer
resurser ocksa darfor att det kommer att finnas mojligheter att gora mer avancerade
behandlingar och det kommer att finnas mer avancerade ldkemedel. Det medfor totalt sett
att vi kommer att behova utveckla cancervarden ytterligare, satsa mer pengar. Det gor det
ocksa dn mer angelaget att fa ordning pa den situation som vi nu befinner oss i for att pa
sa sitt sdkerstélla att vi ska kunna ha god cancervard dven i framtiden. Det kraver ett
ansvarsfullt hanterande av kostnaderna pa vara sjukhus.

Anforande nr 42

Landstingsradet Jornehed (V): Problemet ar nar man siger "kostnaderna pa vara
sjukhus”. Darmed lagger man ett sparbeting och sedan ar det osthyvelsprincipen som
galler.

Jag tror inte att de 14 ldkare som har skrivit artikeln i Svenska Dagbladet gjorde det for att
vara bangstyriga. De slar larm om nagot som héller pa att hdnda. De skriver bland annat
att sjukskrivna sjukskoterskor och lakare inte kommer att ersattas. Frigjorda tjanster vid
till exempel pensionsavgangar kommer att hallas vakanta.

Samtliga sjukskoterskor fran bemanningscentrum, vilka varit n6dvandiga for att man ska
kunna ge cellgiftsbehandlingar inom rimlig tid, ska inte fa fortsatta att arbeta. Utover
detta kommer sammanlagt mer an tio heltidsarbetande ldkare inte att fa sina tids-
begransade kontrakt forlangda. Hittills har ett ftal personer sagt upp sig.



Om allt detta forsvinner s méste det fa konsekvenser.

Anforande nr 43

Landstingsradet Starbrink (FP): Vara avtal med sjukhusen ar inte sarskilt detalj-
erade langre. Det var sa en gang i tiden. Vi gar inte in och styr precis hur manga anstillda
man ska ha och vem som ska gora vad, men vi kan konstatera att i Stockholms sjukvard i
dag har vi fler 1dkare och fler sjukskoterskor dn ndgonsin tidigare. Vi ska fortsitta att ha
god och tat bemanning, men vi kan inte ha farre patienter som far vard pa vara sjukhus
med allt fler medarbetare. Det ar inte hallbart. Det dr inte ansvarsfullt! Det dr oerhort
viktigt att sjukhuset far arbeta med de hir fragorna, och jag har stort fortroende for
Karolinska sjukhusets ledning.

Jag tycker att det dessutom ar viktigt att lyssna pa de olika roster som hors i debatten dar
de har lakarna som du namner, ST-ldkarna, ger sin bild. Det finns andra bilder ocksa.
Manga av oss har ju ocksa lyssnat pa sjukhusledningen och hur den resonerar kring de har
fragorna. Jag tycker att det ansvarsfulla som de gor nu ar pavisa behovet av att komma till
ratta med kostnadsutvecklingen, men gora det pa ett satt som klarar patientsakerheten.

Anforande nr 44

Landstingsradet Jornehed (V): Jaghar en bild. Det har ar ndgot som vi ofta siger.
Det som Anna Starbrink sager ar intressant, det om patientsikerheten. Nagra av verk-
samhetscheferna siager sa har. Likarna menar att patientsikerheten ar hotad.

Dagens Medicin gjorde en undersokning om de floskler som forekommer i varden. Da fick
man rosta. 25 procent tycker att “patientsidkerheten dr inte hotad” ar en floskel och

17 procent sager detsamma om “patienten i centrum”. Jag tycker att detta ar ratt sa
intressant.

Det som uppkommer i den har debatten ar att en verksamhetsledning siager att patient-
siakerheten inte ar hotad och 14 andra ldkare sdger att den ar hotad, och Vardférbundet
sade det redan forra aret. Detta tal att tinka pa!

Anforande nr 45

Landstingsradet Starbrink (FP): Jag tycker att vi ska akta oss for att fastna i ett
floskeltrask, men det ar inte heller dar Karolinska sjukhusets professionella ledning eller
medarbetare befinner sig. De diskuterar ju vardens vardag.

Det som jag tycker ar viktigt ar att sjukhusledningen har satt upp kriterier for de atgiarder
som ska goras, vad de innebar nar det giller varden av patienterna och vardkvaliteten. Det
foljs upp och atgiarder som inte lever upp till sjukhusledningens krav genomfors heller
inte. Det tycker jag ar ansvarsfullt.

Jag ar lite forvanad om det ar sa att Vansterpartiet inte tycker att det dr nodvandigt att vi
skapar kontroll 6ver den har kostnadsutvecklingen och dr med och tar ansvar for den. Det
sager lite grand om er roll i landstinget. Det ar i alla fall inte som ett ansvarstagande parti
som vill bidra till utvecklingen pa lang sikt.

Fraga 4

Anforande nr 46

Landstingsrddet Larsson (S): Ordforande och Anna! Jag har en friga som liknar den
som Héakan Jornehed hade. Aven jag har last debattartikeln och har aven triffat flera av de
har cancerldkarna. Jag tycker ju att den delikata balansgangen i den har fragan, och det
tror jag mig AndA har forstatt, ar att vi maste se till att vara sjukhus haller sig inom de
budgetramar som giller och att vi far ordning pa kostnadsokningstakten. I annat fall blir
situationen langsiktigt sett orimlig.



Den delikata balansgangen ar att vidta ratt atgiarder sa att patientsidkerhet och kvalitet inte
aventyras. Det ar darfor som jag stéller en fraga som ar likartad den som Hakan stéllde.
Kanner du dig trygg med att landstingets sjukhus kommer att kunna leverera en cancer-
vard som ar patientsiker och héller hogsta mgjliga kvalitet trots de besparingar som nu
diskuteras pa sjukhuset?

Anforande nr 47

Landstingsradet Starbrink (FP): Ordférande! Tack, Dag, for din fraga! Det ar vildigt
lik Hakans, men den har diskussionen om cancervérden tél val att foras en stund, den ar
hogaktuell.

Svaret pa fragan om jag kinner mig trygg med att vara sjukhus kommer att leverera en
cancervard som ar patientsidker och héller hogsta mojliga kvalitet trots det tuffa laget ar:
ja, jag kanner mig trygg med det efter de samtal som vi har fort med sjukhusledningen och
efter att ha hort manga andra roster pa sjukhuset.

Jag kianner mig ocksa helt forvissad om att det ar en ratt tuff situation som man befinner
sig i pa sjukhuset och det kommer att vara sa en tid framover. Det ar en tid med
omstéllning som ar nodvandig att genomfora. Jag har forstdtt i debatten, inte minst av
Erika Ullbergs tidigare fraga att vi delar den synen. Sedan &r fragan om vi ar Gverens om
alla atgiarder. Den fragan far vi aterkomma till.

Mitt fortroende for sjukhusledningen ar stort. Jag tycker att den nya sjukhusdirektéren pa
Karolinska sjukhuset har tagit sig an sin uppgift att bade blicka framét och arbeta med
utvecklingen av hélso- och sjukvirden inom Karolinska sjukhuset uppdrag och samtidigt
ta kontrollen 6ver kostnadsutvecklingen. Den ar fullstandigt oacceptabel och pa inget satt
héallbar och ar faktiskt ett hot mot patientsikerheten och kvaliteten i varden pa sikt. Svaret
pa din fraga ar: ja, jag kinner mig trygg.

Anforande nr 48

Landstingsradet Larsson (S): Jag tinkte ta min utgangspunkt i ett uttalande som du
har gjort och som jag faktiskt delar, nimligen att det 4r en orimlig situation om vi har
farre patienter men kraftigt stigande kostnader. Det giller generellt sett for vara sjukhus.

Daremot undrar jag om det verkligen forhéller sig pa det séttet nar det galler cancersjuk-
varden. Inom cancersjukvarden har vi natt enorma framgangar. Vi ar ganska framgangs-
rika pa att radda liv, och vi forlanger livet for vialdigt manga patienter. Exempelvis nar det
gor colorectalcancer sa har vi lyckats forlanga livstiden fran adtta manader i genomsnitt till
trettio manader i genomsnitt for dem som drabbas av den fruktansvirda sjukdomen.
Fallet ar likartat nar det giller en lang rad olika cancerformer. D4 ar fragan om vi
egentligen har tillrackliga resurser, for om vi lyckas se till att patienter 6verlever till-
rackligt linge sa behovs det ndmligen ocksa mer rehabilitering, det behdvs mer under-
stodjande sjukhusvéard under sjukdomsperioden.

Jag far en del signaler fran en del av cancerverksamheten pa Karolinska sjukhuset som
tyder pa att verksamheterna har varit hart anstrangda redan innan man kommer till de
nya tuffa besparingskraven.

Anforande nr 49

Landstingsradet Starbrink (FP): Som jagsadei ett tidigare inldgg s& kommer
cancersjukvarden i Stockholm att beh6va mer resurser i framtiden. Det handlar om precis
det som du beskriver i alla led egentligen.

Den goda nyheten ar ju att vildigt manga fler 6verlever en cancersjukdom, men i stillet
behover de en livsldng behandling. Darfor ar det oerhort viktigt att vi klarar av att halla tva
tankar i huvudet samtidigt — att skapa kostnadskontroll pa sjukhusen dven inom cancer-



varden och samtidigt arbeta med genomf6randet av den regionala cancerplanen som ju
handlar om att minska insjuknandet i cancer och att forbattra cancervarden. Da kravs ett
omfattande forandringsarbete.

Vard kommer att behova flyttas mellan sjukhus. Det ar alltid kontroversiellt men det ar
nodvandigt for att vi ska kunna uppna det goda vi vill. Och som jag har forstétt saken ar vi
overens om cancerplanens inriktning, och det vore roligt om du ville bekrafta det ocksa
hari dag.

Jag delar uppfattningen att cancervarden kommer att behéva mer resurser, men det maste
ske samtidigt som vi faktiskt ser till att varje skattekrona som vi i dag satsar anviands pa
basta satt.

Anforande nr 50
Landstingsradet Larsson (S): Jagkan bekrafta det. Vi samverkar girna i det fortsatta
arbetet med cancerplanen.

Jag tror ocksa att det ar viktigt for oss som bestéallarpolitiker att vi nogsamt nu foljer det
som sker pa Karolinska sjukhuset. Det intryck som jag far nar jag nu talar med cancer-
lakarna ar namligen att dven de forstar att det behover genomforas forandringar pa
sjukhuset i stort, men de reagerar 6ver bradskan och takten. Det har helt plotsligt kommit
valdigt konkreta besparingsforslag, och de reagerar mot en del av de besparingsforslag
som nu finns pa Karolinska sjukhuset.

Jag sjalv tycker att det vore valdigt olyckligt om man kommer att minska pa kontakt-
sjukskoterskeverksamheten vilket faktiskt ar en av foljderna av ett av de delforslag som
utarbetats. Jag tycker ocksa att det vore olyckligt om man avvecklar framtida ST-ldkare
som ska kunna bli onkologspecialister i framtiden.

Det hir ar bade en produktionsfraga och en bestéllarfraga. Jag hoppas ju att vi pa hilso-
och sjukvardsndmnden framgent ska kunna fa ndgon form av rapport om hur Karolinska
sjukhuset kommer att fortsatta att arbeta med cancersjukvarden, for det behover genom-
foras ett arbete for att se till att man far kostnadskontroll.

Vi maste sikerstilla att medborgarna och patienterna inte far simre cancersjukvard fram-
over. Om man har alltfor brattom si kan det ga fel.

Anforande nr 51

Landstingsradet Starbrink (FP): Jag tycker absolut som du, Dag! Det ar oerhort
viktigt att vi som politiskt ansvariga foljer frdgan, men inte passivt utan ger signaler om
vad vi tycker ar rimligt och viktigt att vi astadkommer.

Som jag ser saken géller detta naturligtvis inte bara Karolinska sjukhuset, &ven om det ar
dir det mediala intresset har sitt fokus. Det giller naturligtvis hela cancervarden. Lat oss
aterkomma till det och fordjupa oss i dessa fragor bade i den beredning som kommer att

ha ansvar for dessa fragor och i hela halso- och sjukvardsnamnden.

Jag vet att de har frdgorna engagerar manga har, men det ar ocksa nagonting som med-
borgarna ar intresserade av och angeldgna om hanteras pa ett konstruktivt och framat-
syftande satt.

Fraga 5

Anforande nr 52

Birgitta Sevefjord (V): Ordforande, fullmiktigeledaméter och eventuella dhorare!
Jag har stillt en fraga till finanslandstingsradet som lyder: Avser finanslandstingsradet att
utreda ett inforande av karantansregler for landstingsrdd som lamnar sitt politiska upp-



drag och gar direkt till det privata naringslivet? Jag vill understryka att jag avser att man
gar direkt till naringslivet, inte att man gér till en privat tjanst ett eller tva ar efter det att
man har avslutat sitt politiska uppdrag.

Fragan ar naturligtvis foranledd av att Sveriges mest framgangsrika sjukvardslandstings-
rad nagonsin, skulle jag vilja siga, i princip fran en dag till en annan gick fran det offent-
liga till det privata och tog med sig all den speciella kunskap som hon hade vid detta
tillfalle som hon hade erévrat under alla de ar som hon jobbat som politiker.

Hon hade dé jobbat for en omfattande privatisering av Stockholms léns landsting och
hade ocksa 6ppnat mojlighet for stora vardforetag som till exempel Aleris. Nu ar hon
ocksa anstilld pa Aleris som affarsutvecklare eller vardlobbyist som medierna siger. Jag
tycker att detta dr en orimlig utveckling.

(Andre vice ordféranden: Farjag paminna om att vi forsoker hélla oss till
principerna, inte till personer som inte dr niarvarande.)

Darfor undvek jag att naimna namnet.

(Andre vice ordforanden: Just det, det lade jag marke till, men det var en liten
vadjan.)

Anforande nr 53

Landstingsradet Rosdahl (M): Fru ordférande och ledaméter! Tack, Birgitta, for
fragan! Jag vet inte om jag pa nagot vis kommer att obstruera, fru ordférande, for den har
fragan beror ju manga ganger en person, men jag tror att jag kan svara forsiktigt. Jag
gissar att det var det tidigare sjukvardslandstingsradet som du hade i tankarna, Birgitta.

Det man ska komma ihag ar att nar man lamnar ett jobb och gar ut i 6vriga naringslivet till
exempel, sé giller fortfarande sekretessreglerna. Det gar inte att lacka uppgifter hur som
helst.

Den vanliga kritiken, det kinner du ju ocksa till fran riksdagen och sa vidare, ar ju att néar
man slutar i politiken si belastar man skattebetalarna genom fallskarmar av olika stor-
lekar. Den andra typen av kritik ar att man pastés utnyttja kunskaper, kontakter och
information som man har forvarvat i sitt politiska uppdrag da man gar direkt till det
privata naringslivet.

Antingen far man kritik for att man lever pa skattebetalarna eller s& far man kritik for att
man later sig kopas av naringslivet. I samband med offentliggérandet av 6vergangen av
den person som vi talar om och som gick till ett arbete i naringslivet, valde civilminister
Ardalan Shekarabi att kalla till presskonferens. Den presskonferensen ska mer betraktas
som ett uttryck for en 6nskan att plocka billiga politiska poéang i stillet for att kanske visa
pa politisk dadkraft.

Anforande nr 54
Birgitta Sevefjord (V): Jagvet inte om det var ett riktigt svar pa min fraga.

Det har blivit allt vanligare att hogt uppsatta politiker fran en dag till en annan forflyttar
sig fran det offentliga till det privata. Det finns ju en omfattande diskussion om detta. Det
handlar inte bara om Stockholms léns landsting, det handlar om flera ministrar ocksa. Det
ir ett nytt problem som vi maste hantera.

Vi maste hantera det just darfor att det finns en risk med denna snabba 6vergang. En
intressekonflikt kan uppsta dar kinslig information som man har fatt i sin egenskap av
politiker, och kontakter som man har skapat anvinds till exempel pa ett sddant sitt att
konkurrensen snedvrids, att det allmédnna intresset skadas eller att fortroendet for
politiken undergravs. Det ar darfor jag stéller fragan.



Det hir ar inte ett problem sarskilt for Sverige; manga lander och organisationer har infort
olika regler for den hir typen av 6vergangar. I Svenskt Naringsliv ar det en sjalvklarhet att
man inte kan ga fran ett omrade till ett konkurrerande omrade fran den ena dagen till den
andra. Dar har man olika regler med restriktioner for hur det ska ga till. Vi kan val lyssna
pa hur Svenskt Naringsliv gor.

Anforande nr 55

Landstingsradet Rosdahl (M): Du har ju redan nimnt, Birgitta, att flera ministrar har
kritiserats for att de har gatt direkt till naringslivet. Vi har ju ocksa exempel fran den har
forsamlingen. Ett tidigare oppositionslandstingsrad lamnade sin post mitt i mandat-
perioden for att bli vice VD i fjarde AP-fondens fastighetsbolag.

Du stéller en del fragor, och jag hade garna utvecklat det har mer, men du har stillt fragan
om jag kommer att utreda det har. Kommer landstinget att gora nagonting?

Jag kan inte forsta att landstinget ska ha en speciell regel. Man kan vara kommunpolitiker,
man kan vara riksdagspolitiker, rikspolitiker, man kan vara landstingspolitiker. Ska vi ha
en sarskild linje just i Stockholms lans landsting?

Civilministern utlovade pa den dar presskonferensen att han skulle tillsdtta en utredning.
Jag tycker nu att vi ska avvakta det som kommer fram genom den. Vi kommer naturligtvis
att folja det regelverk som kommer att gilla for 6vriga landet. Jag tycker darfor att vi ska
avvakta Shekarabis utredning och se vad den leder till.

Anforande nr 56

Birgitta Sevefjord (V): Jagtycker att 4ven vi som ett stort landsting och Sveriges
nast storsta parlamentariska forsamling visst kan fundera over hur vi kan hantera de har
fragorna.

Jag ar inte ute efter person, jag ar ute efter en princip. Finns det nagra principer som vi
kan f6lja i sddana hir situationer? Sa ser det ut. Runt om i vara grannlidnder finns det
redan restriktioner inforda. I Storbritannien finns en etisk kommitté som foreskriver tids-
karantin upp till tva &r nar man gor den har typen av skifte fran en stol till en annan. I
USA dr man dnnu mer restriktiva 4n vad man ar i Storbritannien. I Kanada ar det upp till
fem ars karantdn om man gar fran det offentliga och blir lobbyist for det privata. Sidana
har regler finns runt omkring i hela varlden.

Vi har vil varit lite naiva i det hdr landet och trott att vi inte beh6ver sddana hir regler,
men det ar uppenbart att vi faktiskt behover sadana. Jag vill understryka att jag ar ute
efter principer, inte person.

Det hir ar inte rimligt, och vi i Vansterpartiet tycker att det ar viktigt att ocksa landstinget
undersoker mojligheterna att inféra 6vergangsregler, for hogt uppsatta politiker men
kanske till och med for hogt uppsatta tjansteman.

Anforande nr 57

Landstingsradet Rosdahl (M): Ja,jag hor ju att du tycker att landstinget ska infora
egna regler nar det galler den har typen av karantinsregler, regler nar man slutar ett jobb.
Jag har svarat valdigt tydligt. Nej, jag kommer inte att se till att vi foregar den utredning
som var civilminister har igangsatt. Vi far se vad den kommer fram till.

Det kan mycket val bli som du sdger. Du hade en méangd exempel fran andra lander i
Europa och Amerika. Nar reglerna kommer ska vi folja dem, men att hitta pa nagot eget
som sedan ska korrigeras tycker jag ar fel vag att ga. Vi avvaktar utredningen och far se
vad den leder till. Sedan far vi forstas se om vi ska inféra dem hér i landstinget ocksa.



Fraga 6

Anforande nr 58

Landstingsradet Wikholm (S): Fullmiktige! Tidigare har vi ju redan diskuterat SL:s
biljettintiakter och fragan om att de inte nar budget s som vi skulle ha velat. D4 namnde
ocksé Kristoffer Tamsons frdgan om fusk med biljettintdkter som en av de faktorer som vi
behover tanka pa.

Jag delar absolut uppfattningen att det ar ett allvarligt problem for oss som betalar i
trafiken och som vill utveckla trafiken att det finns manniskor som inte vill betala i
trafiken utan aker pa andras bekostnad. Det méste vi absolut gora nagonting at.

I det l4get ar det ju problematiskt att vi sjdlva har haft problem med sjilva biljett-
kontrollen. Nu senast under julhelgerna har vi kunnat l4sa om en revisionsrapport som
just studerat hur biljettkontrollen fungerar respektive inte fungerar. Rapportens allvar-
ligaste kritik och huvudsakliga punkt ar vi i trafiknamnden inte alls vet det. Darfor tankte
jag att trafiklandstingsradet anda kanske vet hur stort fusket i kollektivtrafiken var ar
2013. Det ar min fraga i dag.

Anforande nr 59

Landstingsradet Tamsons (M): Jag har fragat trafikforvaltningen om deras upp-
skattning av detta fusk, och trafikférvaltningens egna matningar under ar 2014 visar att
fusket for ar 2014 preliminirt vintas uppga till ungefar 3 procent, vilket enligt deras
bedomning ar samma niva som ar 2012 och samma niva som ar 2013.

Anforande nr 60

Landstingsradet Wikholm (S): Tack! I den hér rapporten finns fler saker for oss att ga
vidare med nér vi arbetar med att begriansa fusk och svinn, men det har handlar ockséd om
att se hur vi langsiktigt kan bygga fortroende for SL-trafiken.

Hela den har resan, som vi kanske ocksa kommer in pa senare, handlar om att man gjorde
den hir upphandlingen av biljettkontrollen. Vi rostade fran borjan nej, och niar den sedan
gjordes om tyckte vi att det var vildigt viktigt att vi fick med oss personalen i kontrollen.
Det har inte skett och det kan vara ett av problemen med att biljettkontrollen inte fungerar
sarskilt val.

Om man laser rapporten kan man se att trafikforvaltningen inte hade négot statistiskt
underlag for att veta nadgonting alls for &r 2013. Man var tvungen att upphandla en ny
konsult for att gora berdkningar eftersom man inte litade p4 den entreprenor som man
hade upphandlat. Ar det inte dags att se 6ver hur vi arbetar med biljettkontrollen i det har
landstinget 6ver huvud taget? Har vi inte natt viags dnde med de har upphandlings-
experimenten?

Anférande nr 61

Landstingsradet Tamsons (M): Ordforande, landstingsfullméktige! Var det ndgon
som uppfattade Socialdemokraternas linje i fuskdkarfragan utifran Nanna Wikholms
tidigare inlagg? Jag gjorde det inte.

Daremot kan jag ge ett rakt och tydligt besked till er och alla andra dhorare och stock-
holmare i stort: jag kommer aldrig att tolerera att manniskor tjuvaker och inte gor ratt for
sig i kollektivtrafiken! Jag ar for harda tag mot dem som inte betalar biljett och dirmed pa
hért arbetande stockholmares bekostnad nyttjar en kollektivtrafik pa ett satt som inte
borde vara vare sig lagligt eller lovligt.



Harda tag mot fusk och tjuvakning har ocksa varit Alliansens linje dar vi arbetat mal-
medvetet med sparrar, med utokade kontroller och med hardare tag mot fusk och tjuv-
akning pé ett sddant sitt som enligt oberoende bedomning och enligt trafikforvaltningens
egna bedomningar visar pa en minskning savitt géller kostnaderna for tjuvdkning med en
tredjedel eller med motsvarande 120 miljoner kronor.

Mer finns att gora. Alla konkreta forslag till hur vi ska kunna bekampa fusk och tjuvikning
kommer jag att vara villig att prova och diskutera.

Anforande nr 62

Landstingsradet Wikholm (S): Sabra! Vi har ju ett som vi presenterade redan i vart
budgetforslag. Det ar att inse att det har med att upphandla den hair tjansten inte fungerar.
Det fungerade inte nir vi hoppades att ett foretag skulle genomfora s manga kontroller
som mojligt och sedan i praktiken star och riknar resenérer vid stora stationer i stillet for
att vara ute och kontrollera biljetter nir vi vet att fusket ar som storst, det vill sdga framst
kvallar och helger.

Darfor ar var bedomning att det dr en karnuppgift for SL och landstinget att vi ser till att vi
far in de intakter som vi behover och att det darfor ar en uppgift som vi behover 16sa sjalva
inom landstinget. Vi har nu forsokt med tva upphandlingar. I badda fallen har det har
fungerat illa. Den forsta gangen var det till och med sa att dem som vi hade anlitat for att
stoppa fusket, fuskade gentemot oss och vi var tvungna att avsluta det kontraktet. Dar har
du ett konkret forslag.

Jag hor inte s& manga konkreta forslag fran dig i dag. Jag jobbar i dag i fullmiktige med
att komma med de konkreta forslagen och da hoppas jag att vi gemensamt kan se 6ver hur
vi ska fa en battre fungerande biljettkontroll. Ja, vi behover alla de intdkter som vi kan fa.
Det ar klart att alla ska betala for sig i kollektivtrafiken. Da maste vi gora var hemlaxa for
att fa till stdnd en fungerande biljettkontroll.

Anforande nr 63

Landstingsradet Tamsons (M): Fusk minimeras pad manga olika sitt. Fusk minimeras
genom att vi fortsatter arbetet med att infora sparrlinjer och glassparrar men ocksa genom
att vi arbetar med kontroller pa olika satt. Jag ar villig att prova de forslag som fors fram,
granska dem och analysera om de ar gorliga eller inte och huruvida de vintas fa de
effekter som pastas.

Det handlar ocksa om andra saker som att utveckla tekniken pa ett sidant siatt som gor det
enklare for resendrer att gora ratt for sig och 16sa biljett, att underlitta visering och pa
olika forbattra insatserna vad det giller intidkter pa sa sitt.

Det handlar ocksa om att pa olika sitt ligga pa for att skirpa bade kontrollerna men det
handlar ocksa om resultatet nir ménniskor aker fast men inte gor ratt for sig, nar nagon
fuskar och tjuvdker. Det handlar om botesnivéer eller andra insatser mot dem. Det dr en
fraga som vi behover ta upp med Sveriges regering om fa veta hur villig den ar att 4ndra pa
regelverk och lagar for att det ska vara maojligt att dstadkomma effekt.

Som sagt, alla saker ar varda att prova. Alla saker ar varda att analysera och studera. Jag
kommer inte att vika en tum forran vi har sett till att fler av de manniskor i den har
regionen som i dag inte gor ratt for sig, gor ratt for sig i kollektivtrafiken.



Fraga 7

Anforande nr 64

Jonas Lindberg (V): Ordférande, ledamoter! I hostas efter valet fick vi reda pa en
del av det som ni i Alliansen inte ville skulle diskuteras i valrorelsen, nimligen de
eskalerande underskotten pa vara akutsjukhus. Strax 6ver 600 miljoner kronor var
underskotten, vilket vi fick veta da.

De senaste uppgifterna nu tyder pa ett underskott pa narmare 821 miljoner kronor vilket
ar 200 miljoner kronor mer dn hostens prognos. Detta kan tyckas absurt i en situation da
sjukvarden samtidigt ska satsa sig in i Framtidens hilso- och sjukvard.

Tidigare stod trafiklandstingsradet hir och stoltserade med att ni i Alliansen vet hur man
tar ekonomiskt ansvar och har koll pa finanserna. Mot den bakgrunden vill jag fraga
finanslandstingsradet om han anser att man har haft kontroll pa sjukhusens ekonomi med
tanke pa underskottet pa narmare en halv miljard kronor. Vad har du for analys av hur
laget har kunnat bli s har?

Anforande nr 65

Landstingsradet Rosdahl (M): Fru ordférande! Tack, Jonas, for din fraga! Din fraga
tycker jag ar en aning vag, for jag undrar vad du egentligen menar nar du sdger “man”, du
sdger om "man” har kontroll.

Svaret ar egentligen att jag har haft kontroll i den meningen att jag l16pande har fatt
information om liget. Daremot ar jag absolut inte n6jd med innehallet i den information
som jag har fatt. Det dr ocksa anledningen till att vi har utarbetat en ny strategi for
styrning av vara akutsjukhus som vi lade fast i budgeten for ar 2015.

Anforande nr 66

Jonas Lindberg (V): Jagstiller fragan for det ter sig lite méarkligt nar det bli sa att ni
under den foregdende mandatperiod anstillde vildigt manga tjinstemén pa er forvaltning
som just borde ha 6verblick och kontroll. Nu ter det sig pa sjukhusen som om den har
situationen ar ndgot som ar overraskande.

Den situation som vi tycks aterkommande fa beskriven ar ju att sjukvardens personal
valdigt sent far reda pa att ekonomin ser otroligt bister ut och darmed stressas, oroas och
pressas ta utsta tuffa besparingar — for att inte tala om alla patienter och deras anhoriga
som ar radda for att glommas bort, for att deras behandlingar skjuts upp eller for att vard-
platserna inte kommer att racka till for dem.

Det kanske ar sa som de dar onkologerna skrev i Svenska Dagbladet, namligen att den
budget som man ger till sjukhusen faktiskt ar for liten i forhéllande till det demografiska
behovet och vardproduktionen.

Darfor vill jag fraga finanslandstingsradet: Anser du att den budget man i dag ger sjuk-
husen ar tillracklig for att de ska kunna ta ett medicinskt ledningsansvar?

Anforande nr 67

Landstingsradet Rosdahl (M): Underskotten har under ar 2014 vaxt hela tiden, och i
verksamheten ute pa akutsjukhusen har man inte lyckats fa bukt med kostnads-
utvecklingen. Jag haller med dig och nar jag talar med sjukhusledningar far jag hora att
det kan vara svart for dem att na dnda ut i verksamheten, att personalen sent far reda pa
att ekonomin ar besvarlig.



Det ar darfor jag ar sa tydlig nu och later mig intervjuas och ocksé beréattar i dagspressen
att vi har en besvarlig situation. Vi har trots allt en tillvaxt. Vi lagger 2 miljarder kronor
mer till verksamheten ar 2015. Vi har rad med 3,5 procents tillvaxt i verksamheten, och
det ar de reglerna som sjukhusledningarna maste f6lja och respektera.

Darfor har vi gjort en organisationsforandring sa att vi inom politiken gemensamt lattare
ska kunna se vad som sker och dven folja upp det hela.

Jag har sjalv jobbat som tjansteman i landstinget i manga ar. Jag vet att det ar langa viagar
till besluten. Darfor ar det viktigt att vara tydlig.

Anforande nr 68

Jonas Lindberg (V): Tack for ditt svar! Det kan tyckas vara markligt och paradoxalt
att nar sjukhusen och sjukvéarden ska stélla om till Framtidens hilso- och sjukvard da ar
man ocksa dlagda besparingar pa 6ver 800 miljoner kronor.

Akutsjukhusens haveri tycker jag manifesterar Alliansens falsarium nar det gailler
ekonomiskt ansvarstagande och kontroll 6ver finanserna. Det borde vara en tydlig signal
att verksamhetschefen pa akutkliniken i Solna tillsammans med de har onkologerna nu
avgar for att han inte kan ta ett medicinskt ansvar med de besparingar som ni har alagt
hans sjukhus och klinik. Det hir kan inte fortsatta! Ni maste fa kontroll 6ver laget.

Jag undrar om du anser att de besparingar som sjukhusen nu ar dlagda gar i linje med
satsningarna pa Framtidens hilso- och sjukvard? Hur ska Karolinska sjukhuset kunna
stilla om till Nya Karolinska sjukhuset med 500 miljoner kronor i underskott?

Anforande nr 69
Landstingsradet Rosdahl (M): Det tillhor oppositionens privilegier att ha en sedel-
press i killaren och sidga det du siager. Alla beh6ver mer pengar.

Mitt ansvar ar att ha ordning och reda i ekonomin. Det innebar att jag vet hur mycket
pengar vi har att fordela. Att 1agga 2,1 miljarder mer pa sjukvarden ar inte att gora
besparingar! Men att man ute pa sjukhusen gor av med 3 miljarder mer héller diremot
inte. Man far anvanda de 2,1 miljarder extra som man har fatt. Man har rad med

3,5 procents 6kade kostnader. Den respekten kraver jag av sjukhusledningarna. Jag
kanner ocksa att den diskussion som paborjats ordentligt nu infor perioden aren 2015-19
kommer att fungera bra.

Ersittningssystemet inom sjukvarden ar nagot som vi ocksa ser over. Hela tiden ska man
skruva i verksamheterna, hela tiden ska man ocksé lyssna pa professionen och verkligen ta
till sig information om vilka forandringar som verkligen behover ske.

Vi har litat pa sjukhusledningarna. Jag tror inte att vi hér i salen kan tala om exakt vilken
sjukskoterska eller likare som ska vara pa en viss plats. Sjukvarden far en stor summa
pengar som man ska fordela pa biasta sitt.

Fraga 8

Anforande nr 70

Tara Twana (S): Ordférande, ledamoter och dhorare! Varje ar intraffar 6ver 70 0oo
frakturer som beror pa benskorhet. Det ar framfor allt dldre kvinnor som drabbas. Enligt
Statens beredning for medicinsk utvardering ar benskorhet en underbehandlad sjukdom
och endast 15 procent av kvinnor med benskorhet diagnostiseras och behandlas.

I Halland paborjades forra aret ett forsok att lata kvinnor som fick mammografi-
undersokning samtidigt f4 en handrontgenbild. Den ger en god prognos av risken att
drabbas av benskorhet och visar vad man behover behandla sjukdomen med.



For néagra ar sedan vickte Socialdemokraterna en motion om benskorhet som bland annat
handlade om att tillsdtta en utvardering av handrontgenundersokningarna. Darfor ar min
fraga: nar ar den fardig och nar kan slutsatser dras?

Anforande nr 71

Landstingsradet Bohlin (KD): Ordférande, presidium och ledamoter! Ansvars-
fordelningen ar sddan att det ar jag som svarar pa fragan. Jag vill ocksa tacka Tara for
fragan! Vi kommer lite senare i dag ocksé att diskutera sjukdomen endometrios.

Om det dr ett virdomrade dar det hinder mycket sd kan man verkligen siga att det ar
detta! Det hander mycket inom omradet osteoporos! Jag vill stolt redogora for nagra av de
sakerna.

Lite snabbt kan jag klargora for alla som inte ar bekanta med osteoporos att det ar
benskorhet. For att sdkerstilla om en patient lider av benskorhet gor man helt enkelt en
undersokning dar man mater tatheten i benet med en speciell rontgenteknik. Det
forekommer ofta har i landstinget.

Osteoporos ar en folksjukdom och det finns stora mojligheter, precis som du berorde, att
forebygga och behandla den hir sjukdomen. Benskorhet ar vanligast hos kvinnor, och det
beror pa att kvinnor forlorar benmassa i samband med klimakteriet dd méngden kons-
hormon, 6strogen, i kroppen minskar. Men vi vet ocksa att risken for benskorhet 6kar
antalet benbrott men orsaken till osteoporos ar till viss del arftligt. Detta har vi fatt veta
genom forskning.

I detta nu héller vi som Stockholms léns landsting pa att utarbeta ett speciellt vard-
program med en rad hilsoframjande atgirder. Det har vardprogrammet initierades for en
tid sedan. Jag har fatt information om att det ar nigot forsenat, men det ar pa viag fram nu
under varen.

Programmet kommer att presenteras inom kort. Det finns ocksa ett sarskilt virdprogram
for att forebygga osteoporotiska frakturer som ocksad kommer att publiceras under varen.

Vérdprogrammet kommer att innehélla en tydlig involvering av slutenvarden och primér-
varden for att skapa den vardkedja som i dag i alla 14gen kanske inte ar fullt fungerande,
det kan vi erkdnna. Utarbetandet av vardprogrammet ar inlett och det kommer att speci-
ficera hur vardfrakturkedjan ska utformas for patienter som vardas pa sjukhus men ocksa
inom Oppenvarden.

Anforande nr 72

Tara Twana (S): Tack for svaret, Ella! Det rader ingen tvekan om att ndgot maste
goras at den har sjukdomen som skapar sa mycket lidande. Sjukdomen ar den nést dyraste
efter stroke, och vardkostnaderna for hela landet uppgar till 4,6 miljarder kronor per ar.
Enbart inom Stockholms lans landsting dr kostnaden 1 miljard om aret. Av patienter som
far hoftfrakturer pa grund av benskorhet blir endast 30 procent helt aterstallda, halften far
bestdende handikapp och 20 procent avlider tyvarr. Endast 15 procent far diagnos, som
jag namnde tidigare. Det ar osannolikt, kan man tycka, att det i ett landsting med sa
avancerad sjukvard som i Stockholm som ska vara pa det séttet.

Det vardprogram som du ndmner utvarderar inte metoden, men vad gor ni i dag for att
oka behandlingen av benskorhet?



Anforande nr 73

Landstingsradet Bohlin (KD): Innan min taletid tar slut vill jag ndmna att
utbildningsinsatser gors, ndgot som kallas osteoporosskolan till exempel, dar landstinget
ar engagerat. Ersattningssystemen ar ocksa forandrade och d&ven modellen i vissa fall, for
att battre kunna styra verksamheten i riktning mot att fanga upp i hela vardkedjan for de
har patienterna.

Vi vet att det i vissa fall finns en underbehandling avseende likemedel. Jag tror att det
bara ar 13 procent som far lakemedelsbehandling efter det att man har fatt en fraktur. Den
siffran ar nationellt sett ganska 1ag. I den fragan tror jag att vi ocksa kan arbeta vidare,
alltsa nir det giller 1ikemedelsinsatser mot benskorhet.

Sammantaget kdnner jag mig emellertid trygg med att vi kan och vi kommer att kunna ge
Stockholms ldns invanare god vard som bade forebygger och behandlar benskorhet. Jag ar
oppen for att fora en vidare dialog med oppositionen. Jag tror att vi kan komma langt den
vagen. Med det nya vardprogrammet tycker jag att jag kan svara ja pa din fraga.

Anforande nr 74

Tara Twana (S): Det ar jattebra att det pagar utbildningsinsatser! Vi har naturligtvis
allt att vinna pé att 6ka kunskaperna om den hir sjukdomen for att bekdampa det lidande
och ibland den for tidiga d6d som drabbar mest dldre kvinnor som fatt sjukdomen.

Underbehandlingen av benskorhet ar stor, som sagt. Jag tycker att jag dnnu inte har fatt
svaret. Vad kan man gora i Stockholm for att 6ka behandlingen?

Anforande nr 75
Landstingsradet Bohlin (KD): Jag vill anda hanvisa till vardprogrammet och de
insatser som ingér i det.

Prisutdelning

Ordforanden: Nu ska vi dela ut landstingets pris for basta bemotande. Jag lamnar
darfor ordet till Stig Nyman, ordforande i den jury som har utsett pristagarna.

Anforande nr 7 6

Stig Nyman: Tack, fru ordforande! Det ar alltid spAinnande med hogtidligheter och i
synnerhet om hogtidligheten har grund i landstingets bemé6tandepris. Begreppet
bemoétande anvinds ofta i debatterna, har jag markt under mina decennier hér i huset, och
det kommer att fortsitta sa.

Bemotandepriset inrdttades och delades forsta gangen ut for 2006. Den gangen var det
Waxholmsbolaget som fick priset, och sedan har det gatt till olika verksamheter. 2013
delades det inte ut nagot pris. Vi i juryn bedomde namligen att de visserligen fa
nomineringar vi hade fatt in inte dog till det som ar prisets andamal, och darfor blev det
ingen utdelning. Men for 2014 har vi, som ni ser i broschyren, fatt in 14 nomineringar. Ma
det sd fortsitta! Det pagar mycket fint arbete i bemotandehdnseende runt om i
landstinget.

Det som kan bli foremal for nominering ar landstingsfinansierad verksamhet. En gang, for
nagra ar sedan, har vi haft ett pris som var lite udda, darfor att plotsligt nominerades
Scandic-hotellen, och sévitt jag vet ar det inget som finansieras direkt av landstinget. Men
de fick Arets uppmuntran for sitt fantastiska arbete for att méta méanniskor med
funktionsnedsittning, som ar huvudinriktningen — d&ven om det finns mycket annat. I
sjukvard hamnar man ofta i ligen dar man ar funktionsnedsatt och har lag autonomi.



Priset delas ut for initiativ som forbattrar bemotandet av manniskor med
funktionsnedsattning och okar den fysiska eller kommunikativa tillgangligheten till
landstingets olika verksamheter. Tavlingen dr 6ppen for landstingsdrivna eller privata
verksamheter som finansieras av landstinget, sisom hélso- och sjukvard, trafik och
fardtjanst, for att nimna négra. Viktigt i de bedomningar vi i juryn ska gora ar utveckling
av nya arbetssitt och metoder, inférande av ny teknik, utveckling av ledningsverktyg och
styrsystem, formaga till samspel och lyhordhet for brukarnas behov, etiskt
forhéllningssatt, dokumentation, informationsspridning samt kvalitetssdkring av
bemotande och tillganglighet.

Det ar méanga kriterier att uppfylla! I &r har vi funnit att tva verksamheter uppfyller detta.
En ska fa priset och en ska fa ett hedersomniamnande — det ar den frihet juryn har nar vi
sitter i knipa och inte kommer vidare att hitta bara ett pris. Vi skulle kunna ge
hedersomniamnande for ménga fler, men efter juryns arbete under hosten har vi kommit
fram till att vi vill ge hedersomndmnande till psykoterapimottagningen Linden. Nu
kommer ett par representanter fram, och sa ska jag lasa upp motiveringen:

“Psykoterapimottagningen Linden dr en av enheterna inom lidnscentret Habilitering och
halsa, som tillhor Stockholms lans landsting. Mottagningen startade 1995 och ar den enda
psykoterapimottagningen i Sverige som erbjuder vuxna med funktionsnedsattning
psykoterapi.

Psykoterapimottagningen Linden erbjuder en unik mojlighet for personer med
funktionsnedsittning att fa tillgang till psykoterapi anpassad efter de egna behoven.
Mottagningen anvinder sig bland annat av alternativa sitt for att kommunicera och har
ett etiskt forhallningssatt.

Mottagningens utgédngspunkt ar att var och en, oavsett begavning eller
funktionsnedsattning, kan ha nytta av psykoterapi.

Psykoterapimottagningen Linden erhaller ett hedersomnédmnande for det material som
utvecklats pad mottagningen. Materialet ar tankt att underlatta for personen och
terapeuten att forsté vad som hént i en konfliktsituation.”

Detta ar undertecknat den 20 januari 2015 av landstingets ordférande Annika Sandstrom
och mig, Stig Nyman, som har varit ordférande i juryn.

Nu ska jag dela ut ett diplom med motiveringen och Annika Sandstrém delar ut en
blomma. Vi gratulerar och 6nskar god fortsattning!

Anforande nr 77

Barbro Sjostrom-Miljand, Linden: Jag vill fran mig och
psykoterapimottagningen Linden rikta ett varmt tack till juryn som pa det har sittet har
uppmaéarksammat vart vardefulla arbete med att erbjuda psykoterapi till personer med
funktionsnedsittning.

I samtalen har det blivit mojligt for personen att satta ord pa sin livssituation trots stora
kognitiva svarigheter, trots kommunikationssvarigheter och kanske erfarenhet av att
sallan ha kunnat komma till tals. For att dstadkomma det har kravs det flexibilitet,
modifiering av psykoterapeutiska arbetsmetoder och, dar orden inte racker till eller ar for
abstrakta, att finna alternativa sitt att kommunicera. Terapeuterna pa Linden har just den
dubbla kompetensen, dels som psykoterapeuter men ocksé en lang erfarenhet av att ha
mott manga personer med olika typ av funktionsnedsittning, olika psykiska symtom och
olika psykosociala forutsattningar.

Jag ar otroligt stolt 6ver mina medarbetare, som finns med mig hér — fem terapeuter och
var assistent. Vi har ocksa kint ett viktigt stod fran var sektionschef Ingalill Kristiansson,
som nyligen har gétt i pension, var nuvarande chef Anna Aberg och Habilitering och
hilsas verksamhetschef Carina Hjelm.



An en gang: Stort tack till juryn som har uppmirksammat vért arbete och gett oss
hedersomnamnande. Vi berittar garna mer om var verksamhet och det finns material ute i
foajén som ni girna far titta i. Mot oss dar!

Anforande nr 78
Stig Nyman: 2014 ars bemotandepris tilldelas Psoriasisforeningen i Stockholms lan.

Psoriasisforeningen i Stockholms lan (PSO) ar en ideell forening som tillvaratar de
psoriasissjukas intressen. Foreningen arbetar for att underlatta for personer med psoriasis
att leva ett fungerande vardagsliv, med sa god livskvalitet som mojligt. Foreningen
erbjuder lattillganglig vard av hog kvalitet och ger verktyg till att hantera sjukdomen.

Sa till sjdlva motiveringen: Psoriasisforeningen har funnits i 40 ar och har under den tiden
pé ett banbrytande sitt bidragit till en lattillganglig och sammanhallen vard av hogsta
kvalitet for personer med psoriasis och psoriasisartrit. Foreningen har alltid ett
patientperspektiv i fokus. Foreningen arbetar pa olika satt for att underlatta patientens
vardag. Ett sitt ar att all vard bedrivs i oppenvard vilket bidrar till ett gott bemotande och
en okad tillganglighet.

Psoriasisforeningen tilldelas bemotandepriset 2014 for sitt framgéangsrika arbete med att
forbattra tillgdnglighet och bemé6tande i syfte att underlétta patienternas vardag.

Vilkomna fram, pa likartat satt som kollegerna nyss. Nu ska vi ocksa dela ut den statyett
som Carl Milles har gjort forebilden till, ett diplom och en check pa 100 000 kronor. Vi ber
att fa gratulera och onskar god fortsittning!

Anforande nr 79
Johan Wikstrom, PSO: Tack, juryn! Tack, alla andra har i salen! Vi ar i dag valdigt
tacksamma och vi dr mikta stolta 6ver att vi har fatt det har priset.

Vi har i dag sex vardanlaggningar i ldnet — Norrtélje, Nyndshamn, Sodertélje och tre i
Stockholm. Vi dr i dag den storsta vardgivaren inom omradet psoriasis och psoriasisartrit i
hela landet. Vart mal ar att bedriva en ideell, patientstyrd, skoterskeledd psoriasisvard av
hogsta kvalitet och samtidigt hinga med i den tekniska utvecklingen. Det fanns en tid ...
ja, ni vet inte hur varden gick till men det var inget roligt!

Var ordférande Lars Ettarp, som manga av er kdnner, ar pa en sedan linge planerad
semester som inte gick att 4&ndra, men jag vet att han ovanligt mycket saknar att vara héar i
dag — det héar hade han velat uppleva! Han var med fran borjan, for 40 ar sedan, och han
ar fortfarande den drivande kraften i var forening och vara vardanlaggningar.

Nu ténkte jag lamna ordet till Gunnel Kohler, som ar var verksamhetschef och som
representerar dem som verkligen gor jobbet. En del av dem finns uppe pa liktaren ocksa.

Anforande nr 8 0

Gunnel Kohler, PSO: Jag kan bara instimma i tacket frin Johan i var styrelse. Men
jag skulle vilja fran golvet, sa att sdga, framhalla var fantastiska vardpersonal pa
mottagningarna. Styrelsens arbete, som har tagit varden fran sjukhusen och ut till
oppenvarden, ar enastdende, men de som uppratthaller detta i det dagliga arbetet och
haller kontakten med vara patienter ar ju vara fantastiska sjukskoterskor, underskoterskor
och fotterapeuter pa mottagningarna. De behov som de fangar upp hos véra patienter
forsoker vi fa att korsbefrukta den andra delen, foreningsverksamheten, som ju ocksa ar
landstingsfinansierad. Bra idéer som skoterskorna hittar forsoker vi anvianda i
studiecirklar, foreldsningar och annat. Det dr sa vi jobbar, och det dr sa vi hoppas kunna
fortsitta att jobba.



Det har kianns verkligen som en uppmuntran att fortsitta utveckla varden och anpassa den
till de nya forutsattningar som vi ser i dag. Stort tack!

Anférande nr 81

Stig Nyman: Lt mig avslutningsvis helt kort nimna, fru ordforande, att priset som vi
sag ar en check pa 100 000, som de ar fria att anvidnda — men var tanke med det har
bidraget ar att man ska kunna dgna resurserna &t fortbildning inom det omréde diar man
ar verksam. Hittills har det gatt valdigt bra, kan jag beritta. Jag har formanen att ha fatt
vara ordforande i den hér juryn i atta ar nu — ett ar fick vi som sagt hoppa over.

Utover detta far pristagaren, Psoriasisforeningen, ocksa anordna ett seminarium diar man
berattar mer om sin verksamhet. Nagon gang pa varkanten brukar det bli. Sjalvskrivna
inbjudna ar juryn, men sedan kan vi komma 6verens om vilka som far vara med pa
seminariet som gor att vi kan fordjupa oss lite mer.

Och sé vill jag pAminna om den utstillning som béada pristagarna har i anslutning till
entrén till Landstingssalen.

Med detta tackar jag for oss och onskar ordféranden och er andra en god fortsattning pa
dagen.

Ordforanden: Tack for det, och ett stort tack till juryn och dess ordférande.

§ 8 2014 ars uppfoljning av den regionala utvecklingsplanen for Stockholms-
regionen, RUFS 2010

Anforande nr 82

Landstingsradet Hem ming (C): Fru ordférande! Dagens drende handlar faktiskt om
forutsattningarna for alla fragor har i landstinget. For utan en héllbar utveckling i
regionen blir det samre hélsa for invinarna, 6kade problem i vér trafikapparat och tomt i
de lador som ska finansiera all landstingsverksamhet.

Vér regions utveckling ar ocksa en fraga av nationell betydelse. Stockholm ar en av
Sveriges tillvixtmotorer, och en god utveckling har ar av storsta betydelse for hela landets
utveckling. Som framgangsrik region internationellt ar det till och med sé att
Stockholmsregionens utveckling har en inverkan pa den globala utvecklingen, som ett
exempel i basta fall som andra foljer och som paskyndar goda utvecklingstrender.

Uppfoljningen i ar sker genom jamforelser med atta andra storstadsregioner runt om i
Europa — atta mindre och medelstora storstadsregioner, nagot storre och nagot mindre,
alla tdmligen framgéangsrika.

I manga avseenden ar det en ganska positiv bild som framtrader. Jag vill sarskilt trycka pa
att den ekonomiska dynamiken i den har regionen framtrader starkt och val.
Nyforetagandet har inte paverkats naimnvart av finanskrisen, vilket tyder pa den
ekonomiska dynamiken. Vi har den nist hogsta produktiviteten av alla de nio
storstadsregionerna, en hog utbildningsniva, ett flertal akademiskt starka larosaten och en
god lokal utbildningstillvaxt genom att fler ungdomar gar vidare till hogre studier an i
ovriga riket.

Utbildning och forskning driver tillvaxt. Vi maste darfor fortsitta att virna satsningarna
pa forskning och utveckling och véra universitet, och vi maste ocksa viarna vart
globaliserade naringslivs kopplingar till omvirlden. Stockholm ar en perifer tillvixtregion,
och goda omvirldsforbindelser — inte minst via flyg — ar otroligt viktiga for regionen. Det
har innebar inte att vi behover kapitulera och lagga oss platt for de miljoproblem som ar
kopplade till flyget. Vi ska naturligtvis bidra till att verka for ett hallbart flyg — men vi kan
inte angripa flygplatser och flygresor, om vi vill ha en god utveckling i den hér regionen.



En stor utmaning i regionen ar bostadsbristen. Befolkningsokningen 6vertraffade RUFS-
prognoserna, och det ar viktigare dn nagonsin att kommunerna lyckas bygga ett tillrackligt
antal bostdder — det giller bade bostads- och hyresratter. Har vill jag 4nda siga att
nationella reformer och hgjda kommunala ambitionsnivéer — som inte minst landstingets
processer har bidragit till att hoja — har lett till 6kat bostadsbyggande och vi borjar nirma
oss de nivaer som behovs langsiktigt.

Nar det galler kollektivtrafikresandet ar det alltid en diskussion om kollektivtrafikandelen,
men de ldngsiktiga trenderna ser andé ganska lovande ut. Triangselskatten har resulterat i
minskad bilpendling in till regionens centrala delar och bilinnehavet minskar i lanet,
samtidigt som andelen néjda SL-resenérer trots allt 6kar. Det innebar att vi har
mojligheter att fa en battre och mer hallbar mix av vart resande i regionen — naturligtvis
under forutsattning att vi jobbar bra med de har fragorna. Det finns goda forutsattningar
for att den har trenden kommer att fortsatta, sarskilt i kopplingen mellan planering av
bostadsbyggande och kollektivtrafiks- och trafikutveckling.

Nar det giller skyddet av ekologisk mangfald och gronomraden ser vi en valdigt positiv
trend. Manga omraden skyddas. Vi ser ocksa att livskvaliteten ar en av
Stockholmsregionens starka sidor — &ven om det naturligtvis inte saknas problem. Inte
minst roligt ar det att brottsligheten faktiskt gar ned i den har regionen.

Men vi ar som sagt en liten och perifer storstadsregion. Trots bra genomsnittliga resultat
kan vi aldrig ta en god, hallbar utveckling for given, utan den maste alltid férsvaras.
Sanningen ar ju att vart lage gor att det faktiskt inte rdacker att Stockholmsregionen ar bra
eller till och med lite béttre &n andra — vi maste vara battre dn de andra regionerna om vi
ska kunna konkurrera, darfor att vart lage ar i det avseendet sdmre.

Jag hoppas att vi ska kunna ta fasta pa att det finns en vixande samsyn kring de
utmaningar vi star infor. Det finns manga saker som skiljer oss at, men grunden maéste
vara att vi jobbar tillsammans 6ver kommungranser och 6ver politiska majoriteter for att
starka Stockholmsregionens utvecklingsforutsattningar och ta till vara de har
mojligheterna. Bifall till landstingsstyrelsens forslag!

Anforande nr 83

Landstingsradet Sjostrom (S): Ordférande, ledamoter och dhorare!
Stockholmsregionens framtida utveckling ar starkt beroende av vilka insikter vi har i dag
och vilka beslut vi fattar i nartid for att moéta framtidens utmaningar. Inom kort startar
ocksé arbetet med att ta fram en ny regional utvecklingsplan, och vi ser fram emot att den
processen ska praglas av stor delaktighet, pragmatism och ett brett samforstand over de
politiska blockgranserna. Vi tar ocksa med gladje del av den fjarde uppfoljningen av RUFS
2010 — som vanligt ar det en utsokt rapport fran forvaltningen.

Stockholmsregionen vixer kraftigt. 2013 ars 6kning med 36 000 nya invanare ligger i niva
med de senaste arens utveckling och ar ddrmed hégre dn prognoserna i RUFS 2010, vilket
i sin tur 6kar kraven pa ovrig maluppfyllelse ytterligare.

Rapporten pekar pa en positiv utveckling i flera viktiga fragor, och vi star starka inom
manga omraden i den internationella jamforelsen. Regionen har en stark ekonomisk
utveckling med hog produktivitet och tillvaxt, de kunskapsintensiva branscherna
fortsatter att vaxa och antalet nystartade foretag ar fortsatt hogt. Den skyddade
totalarealen av natur- och kulturomréden har 6kat mer an i riket och andelen skyddad
natur i vara grona kilar har mer an férdubblats pa 20 ar. Vi har en hog andel
hogskoleutbildade och fler med hogre utbildning flyttar till regionen dn som lamnar oss.

Detta till trots finns ocksa ett antal indikationer pa omraden som har en orovickande
utveckling och dar rapporten pekar pa behov av starkta insatser och atgirder.



Sysselsattningsgraden bland kvinnor lyfts sarskilt fram som négot positivt i den styrande
minoritetens inledning. Men dven om vi ar bast i klassen har graden sysselsatta kvinnor
minskat med 1,5 procentenheter mellan 2003 och 2013.

Ungdomsarbetslosheten ar synnerligen allvarlig i regionen, och vi har den tredje storsta
ungdomsarbetslosheten av de jamforbara europeiska storstaderna dven om den nu
minskat nagot till 19,8 procent. Vi kan dven se att de inomregionala skillnaderna vad
giller sdval sysselsittningsgraden i stort som ungdomsarbetslosheten ar stora. Har
kommer inte minst regeringens kommande satsning péa traineejobb och jobb- och
utbildningsgaranti upp till 25 ar att fa en stor betydelse.

Bostadsbyggandet haller en for lag takt, &ven om 2014 ser ut att ligga i nivd med vad som
kravs arligen 6ver tid. Vi menar att 300 000 nya bostader behover byggas fram till 2030.
Vi kan se att andelen hyreslagenheter kraftigt har minskat, vilket forsvarar for inte minst
ungdomar och hushéall med svagare ekonomi att komma in och finnas kvar ocksa pa
framtidens bostadsmarknad. Enbart var tionde tillfrdgad delar uppfattningen att det gar
latt att hitta bra bostader till ett acceptabelt pris.

Krisen pa bostadsmarknaden riskerar ocksa Stockholmsregionens jobbtillvaxt.
Handelskammaren visar pa att inte minst ungdomar riskerar att soka sig bort fran var
region. Foretag pekar pa svarigheter att etablera sig och expandera da bostadsbristen
blivit alltmer pataglig och att produktionen ddrmed hotas. Vara larositen pekar pd samma
problem och har svért att rekrytera savil studenter som larare och professorer.

Aven om andelen hogskoleutbildade dr hog, si dr de inomregionala skillnaderna stora.
Exempelvis har Danderyd dubbelt sd manga som gar vidare till hogre utbildning mot vad
Norrtélje har, som ligger lagst. Regionen har dven tappat position vad géller andelen
medel till forskning och utveckling och har nu sjunkit fran 4,3 procent 2003 till

3,9 procent av BNP 2013, vilket ar allvarligt. Vi ar en region som ar starkt beroende av att
attrahera forskare och innovatorer fran olika delar av landet och varlden. Da maste vi
vianda trenden och visa var konkurrenskraft.

Stockholmsregionens attraktionskraft som utvecklings- och métesplats paverkas ocksa av
den nationella politiken. Vi kan nu se effekter av den tidigare Alliansregeringens beslut om
att infora avgifter for utlaindska studenter. SVT och Sveriges Radio rapporterade nu pa
morgonen om situationen nir det giller svenska universitet och hogskolor och den
minskade andelen utlindska studenter. 80 procent ar minskningen sedan avgifterna
infordes, och detta giller aven Stockholms universitet. Ska Sverige och
Stockholmsregionen kunna fortsatta att vara attraktiva som métesplats, maste de har
kontraproduktiva besluten rivas upp.

Vi ar ocksa starkt oroade o6ver indikationerna vad géller miljé och klimat som géar for
ldngsamt i takt for att uppna de langsiktiga mélen. Det ar framst transportsektorn som
inte minskar i 6nskviard omfattning. Detta gar ocksa hand i hand med att exempelvis inte
kollektivtrafikandelen av resorna okar.

Ordférande! Vi anmaéler samma sarskilda uttalande som vi lade i landstingsstyrelsen och
yrkar i ovrigt bifall till forslaget.

Anforande nr 84 .

Tomas Eriksson (MP): Ordférande, ledaméter och ahorare! Aven jag vill borja med
att tacka forvaltningen for den har rapporten kring Stockholmsregionens utveckling. Och
dven jag kommer i mitt anférande att anvanda rapporten for att ta sikte pa den kommande
processen med att ta fram en ny regional utvecklingsplan, som vi snart ska inleda.

Stockholmsregionen dr Sveriges motor — jag delar den uppfattningen. Forvaltningen lyfter
i sin rapport fram ménga av de faktorer som visar Stockholmsregionens unika position
och betydelse for Sveriges utveckling, men dven i jaimforelse med andra delar av Europa.



Jag tycker att de jamforelser som forvaltningen gor dr i sammanhanget bade relevanta och
intressanta.

Jag och Miljopartiet delar ocksa uppfattningen att Stockholmsregionen dven i framtiden
ska ha ambitionen att ta ledartrdjan nir det géller att skapa Europas mest attraktiva
storstadsregion. Men for att komma dit méaste vi pa allvar ta tag i de framtidsutmaningar
som vi star infor och som dven lyfts fram till viss del i rapporten.

I vart sarskilda uttalande i landstingsstyrelsen pekar Miljopartiet pa en av de saker som
ligger oss varmt om hjartat, nimligen klimatfragan. Det ar ocksa en del i rapporten som vi
anser nagot missvisande, da forvaltningen helt utgar ifrdn de produktionsutslapp som
Stockholmsregionen ger upphov till, och inte de konsumtionsutslapp som
Stockholmsregionen ger upphov till. Den siffra som det hinvisas till, 6 ton koldioxid per
invanare och ar, borde snarare ligga nagonstans uppat 10. Men oavsett det kan vi faktiskt
enas om att Stockholmsregionen troligtvis — i alla fall i jamforelse med de andra
europeiska regionerna — andé har en forhallandevis bra siffra, &ven om vi ser att vagen
fram mot det gemensamma malet om en klimatneutral region ar langre dn vad som star i
rapporten. Malet om en klimatneutral region hoppas jag att vi ar 6verens om, och det
innebar i praktiken att vi behover komma ned till utslappsnivaer under 2 ton. Darfor
tycker jag det ar positivt att rapporten lyfter fram flera viktiga fragor kring hur vi kan na
detta mal. Bland annat ar transporternas miljopaverkan en central faktor, som vi verkligen
behover arbeta med.

Men klimatfragan ar inte den enda framtidsutmaningen som Stockholmsregionen star
infér. Rapporten lyfter ocksa fram flera stora sociala utmaningar. Vi behover skynda pa
utbyggnaden av bostider, skapa forutsattningar for att moéta ungdomsarbetslosheten, med
mera, med mera. Det dr Miljopartiets bestaimda uppfattning att hanteringen av de sociala
utmaningarna inte gar stick i stiv med hanteringen av klimatutmaningen, utan att de
tvartom gar hand i hand.

Infor den kommande processen med att ta fram en ny RUFS skulle jag darfor vilja
efterlysa tva saker hos ansvarigt landstingsrad, Gustav Hemming.

For det forsta: Lat oss ha en forskningsbaserad och 6ppen process kring en ny RUFS, dir
vi pa allvar och utan ideologiska skygglappar eller anvinda processen for att kasta saker i
huvudet pa varandra gar igenom vilka faktorer det dr som skapar regional utveckling och
som hjalper oss att ta oss mot mélet. Om vi efter en sddan process fortfarande har olika
uppfattningar huruvida flyget paverkar regionen i en viss riktning och var i sa fall
flygtrafiken ska ske eller om det ar bittre att bygga bostader pa den plats dar flygtrafik
sker i dag — 14t oss ta den debatten i s fall. Men kan vi inleda processen med att ha en
oppen och forskningsbaserad debatt om hur vi skapar regional utveckling, sa tror jag att vi
har storre forutsattningar att na varandra i en diskussion.

Det andra som jag efterlyser fran ansvarigt landstingsrad handlar om att ta fram en
process dar det inte bara dr vi som sitter i den hér salen som beslutar om kommande
RUFS. Vildigt mycket av det som star i RUFS har vi ju de facto inte radighet 6ver, s dven
om vi dr de som fattar det formella beslutet behover vi ha en process och en dialog med
vara aktorer ute i kommunerna, med var regering och med andra som inte ar offentliga
aktorer om hur vi ska genomfora planens inriktning. Det tror jag ar en vasentlig fraga for
att nasta RUFS inte bara ska bli en papperstiger!

Anforande nr 85

Anna Sehlin (V): Tack, fru ordférande! Jag tar vid dar med mitt inspel. Nar

RUFS 2010 kom var den redan for gammal. Det var redan da sa att malen var for lagt satta
for att na de klimatmal som vi har satt upp, och det var redan si att det fanns problematik
och stora utmaningar.



Nu nér vi ska borja arbetet med niasta RUFS maste vi ha som grund i det arbetet att sétta
malen hogt, men framfor allt maste vi nd de malen — vi maste ha en plan for hur vi nar
dem. Utvarderingen av RUFS visar ju att inom transportsektorn till exempel sa nér vi inte
malen som det ar nu. Vi har en for 14g andel som reser kollektivt och en for hog andel som
reser med bil. Dar har vi inga snabba och bra svar pa hur vi ska 16sa det — men vi méste ta
hojd for att Stockholmsregionen vixer, att vi redan nu har trangsel i kollektivtrafiken och
att vi méste bygga ut kollektivtrafiken enormt. Men vi har ocksé stora ekonomiska
bekymmer med den. Vi kan inte satsa pa biltrafik, vi kan inte satsa pa enskilda transporter
for manniskor utan vi méaste satsa pa den kollektiva trafiken, och det maste vi ta hojd for i
den nya RUFS.

Samma sak nir det géller bostadsbyggandet. Redan nu ar det vildigt manga manniskor
som Vvill bo och som bor i Stockholmsregionen som inte har bostad. Vi har fa hyresratter,
béade pa grund av ombildningar och darfor att det dr svart att fa ekonomi i
hyresrattsbyggande just nu, och vi har vildigt fa platser som det ar bra att bygga bostader
pa. Nédgonting jag skulle vilja se som en ledstjarna i den nya RUFS ar att vi ska bygga
bostader dar det finns eller dras fram bra kollektivtrafik. Vi ska inte bygga enskilda 6ar dar
manniskor sover, dter och dker ndgon annanstans for att arbeta — vi ska inte bygga
sovstader. Och framfor allt ska vi inte bygga in manniskor i det jag kallar bilberoende —
man ska inte vara tvungen att ha en bil utan man ska kunna resa kollektivt till utbildning,
till fritidssysselsattning och till arbete.

Vi har en jatteutmaning ar det géller de 6kande utslappen inom just transportsektorn. Vi
vet inte riktigt hur vi ska forhalla oss till dem eller hur vi ska klara av det, men vi méaste
borja aktivt anvanda triangselavgifterna som verktyg. Vi kan inte bara se dem som ett
passivt system som vi en gang satte in utan vi maste anvinda dem for att fa ned triangseln
dir den dr som virst och fa ned utsldappen.

Det ar ocksa sa att vi maste anvinda bostadsbyggandet och kollektivtrafikutbyggnaden
hand i hand, s att vi fir omréden dar manniskor kan bo och arbeta och att man kan resa
dit pa ett hallbart satt.

Eftersom Gustav Hemming inledde med att prata om flyg, skulle jag vilja saga att dar
maste vi faktiskt ta hojd for att se om vi skulle kunna anvénda till exempel Bromma
flygplats till att bygga bostader. Det ar inte for att vi ar flygfientliga, utan det ar for att vi
ser att det finns brist pa mark, speciellt i Stockholms stad, och brist pa omraden att
utveckla. Liljeholmskajen och Hammarby Sjostad ar redan utvecklade, nu borjar
Lovholmen — det finns inte s& manga stora stadsutvecklingsomréden inom Stockholms
stad. Bromma flygplats skulle kunna vara ett sddant, dir man har mojlighet att fa bra
kollektivtrafik och manga bostader. Flyget kan flytta till Arlanda och Skavsta, och pa sikt
kan ocksé de resor som Bromma betjanar flyttas 6ver till hoghastighetstag. Det ar klart att
det ar langa processer, men det ar ju precis det som vi pratar om. Vi utviarderar nu en
RUFS som har en lang historik, och vi kommer att paborja ett arbete med en RUFS som
siktar framat.

Jag skulle ocksa vilja gora nagra medskick nir det giller problemen med tillganglighet. Vi
har hog tillgdnglighet i regionen, pa vissa stillen. Vi har till exempel stora projekt att
bygga forbifarter och stora motorvagar for att oka tillgangligheten. Men vi har ocksa en
problematik med snedférdelning. Det finns tillgdngliga arbeten, tillgangliga arbetsplatser i
norr och det finns tillgangliga bostader i syd. Men ska vi di 16sa det med en forbifart, eller
ska vi borja se pa tillgdngligheten, en blandning av arbetsplatser och bostider i hela
regionen, sd att vi far tillgédnglighet till bostader och arbetsplatser 6verallt och inte bara for
vissa? Sedan tror vi inte pa motorvagslosningar for att 6ka tillgdngligheten utan mer
kollektiva 16sningar.

Vi har ett sarskilt uttalande i landstingsstyrelsen, som jag hanvisar till. Sedan far vi se om
jag aterkommer.



Anforande nr 86

Ebbe Adolfsson (S): Tack, fru ordforande, kidra vinner och ahorare! Det ar forsta
gangen jag star har, men jag vet inte om man kan kalla det ett jungfrutal precis — det blir
kanske lite konstigt. Jag ar fran Solna och ar socialdemokrat och tjanstgorande ersittare.
Jag far tacka Stefan Lofven sa mycket for att jag star har, for han plockade bort en duktig
politiker som blev minister och dé fick jag komma med i det héar trevliga laget.

Jag vill passa pa och slé ett slag for RUFS, som ar en konkretisering av alla forslag och
idéer som jag tycker ar val vard att stryka under, framfor allt att arbeta med
visualiseringar, kartor och saddant, som jag tror bidrar till att allmédnheten kan medverka
pa ett bra sitt.

Som det tidigare har papekats ar inte regionen bést pa allt, 4&ven om vi ar bra pa mycket.
Jag haller med om att den har uppf6ljningen ar bra gjord. Jens har pekat pa mycket bra
saker, sa jag behover bara understryka vad han har sagt.

Det som oroar ar att trafiken bidrar till 6kat utslapp av vaxthusgaser — vi klarar inte
miljokvalitetsnormen dar. Partiklar och kvaveoxider ar ocksa pa den nivan att
miljokvalitetsnormen inte klaras. Det ar val en del som ar viktig att ta med i den fysiska
planeringen. Jag har hort att vi méste bygga mer bostiader och att kollektivtrafiken méaste
utvecklas eftersom den privata biltrafiken bidrar till problemen med vaxthusgaser,
kvaveoxider och partiklar. Det ar alltsa tre viktiga ben, som det ar bra att forsoka 16sa pa
regional niv4, for jag tror inte att man vare sig pa nationell eller lokal niva kan 16sa
fragorna om miljo, bostader och kollektivtrafik. Har ar tal om hallbar utveckling, och da ar
RUFS ett vildigt viktigt verktyg.

Som vi har hort kan man anvianda en fysisk plan till att planera bostdder sa att de byggs
nira kollektiva knutpunkter. Vi har tidigare hort att sparbunden trafik ar viktig, men dven
bussfiler och sddant, och dven regionala cykelstrak, ar sddant som man kan viva ini en
fysisk planering for att stimulera till att inte anvanda bilen — den mest miljovanliga resan
ar ju den som inte gors — och om man planerar sa att man nér arbete och service s ar den
gamla ABC-modellen vl vard att hélla fram, med till exempel bibliotek, skolor och
rekreationsomraden dar man bor, sa att man inte behover resa s mycket. En bra fysisk
plan kan ta upp det har.

Vi har nu en ny nimnd, tillvaxt- och regionplanendamnden, och det tycker vi ar jattebra.
Tillvaxt-, miljo- och regionplaneforvaltningen har jattefin kunskap. Jag har jobbat mycket
med det har under arens lopp. De tar fram bra forslag. Tyvarr ar det vil sa ibland att
politikerna kanske inte tors ta tag i alla fina forslag som kommer fran férvaltningen, men
jag hoppas pa ett kreativt arbete nu med den nya namnden.

Jag tycker ocksa att RUFS har blivit lite daligt offensiv, s jag hoppas att den nya
omgangen visar pa en mer offensiv planering och en plan som tar hand om de méjligheter
och den power som finns bakom en bra regionplan. Det tycker jag ar viktigt.

Sist men inte minst har vi allihop som politiker, som flera har varit inne p43, ett ansvar att
om vi tar fram en bra, vilgrundad och vil forankrad plan se till att den efterlevs och f6ljs
upp i kommunerna och att lokala politiker, som vi kanske sjalva ar, verkligen anvander sig
av en, som vi hoppas, bra RUFS.

Anforande nr 87

Freddie Lundqvist (S): Tack, ordférande, ledaméter! Jag tankte visa nagra bilder.
Jag skulle vilja borja med att sdga att den havererade bostadsmarknaden utgor ett hot for
Stockholms jobbtillvixt. Handelskammaren har visat att unga funderar pa att soka sig
bort fran var region for att bostadsfrdgan upplevs som ett sidant hinder for dem.
Bostadsbristen gor det dessutom svarare for foretag att rekrytera, och véara larosaten siager
att de far simre mojligheter att attrahera duktiga studenter och forskare att komma hit.
Det ar en ohallbar utveckling, som tyvarr redan visar sig i att regionen har forsamrat sin
position nar det géller FoU som andel av BNP.



I den kontexten kan det vara lite forvinande att Torbjorn Rosdahl och Gustav Hemming
kan uttrycka sig pa det sitt som de gor, nar de havdar att Stockholmsregionen ligger bra
till och utpekar bostadsbyggandet som ett forbattringsomrade. Det torde nog vara en av
dagens storsta underdrifter!

Har ser vi svart pa vitt vad Alliansens bostadspolitik lett till. Titta extra noga pa aren fran
2006 fram till i dag. Under den perioden hade Alliansen majoritet i riksdagen, i
landstinget men dven i 21 av lanets 26 kommuner. Den passivitet som da préaglat den
styrande Alliansens arbete med regionens gemensamma utmaningar har faktiskt varit
forodande. Far det har fortsatta blir det kanske katastrof!

Stockholmsregionen vixer med 40 000 nya invanare varje ar — mer an tidigare prognoser
forutspatt. Det stiller krav pa att samhéllet klarar av att m6ta upp med en utbyggd
infrastruktur, bostader och samhéllsservice. Dar finns det i dag tydliga brister.

Det har gar ocksa att belysa pa andra satt, dar utmaningarna blir valdigt tydliga. Saxat ur
rapporten: “Inom omradet bostader och bebyggelseutveckling visar indikatorerna att
tillskottet av bostader de senaste aren varit for 1agt i forhéllande till
befolkningsutvecklingen. Befolkningen har vuxit snabbare dn vad som beskrevs i RUFS
2010, samtidigt har bostadsbyggandet legat pa en lagre niva an det tidigare
prognostiserade behovet. Under 2012 genomférde TMR en regional bedomning av
behovet av bostadstillskott baserat pa nya befolkningsframskrivningar och bedéomde att
tillskottet fram till 2030 bor ligga mellan 9 000 och 16 000 per ar. gr 2013 var tillskottet
av bostider i Stockholms ldn drygt 9700”— inte riktigt upp till malet alltsa.

Samtidigt har bostadsmarknaden genomgatt stora forandringar sedan 1990-talet. P4 den
har bilden kan man se att det i dag finns betydligt 14gre andel hyresratter att tillga, vilket
gor det allt svarare att skaffa sig en bostad utan att ta ett bankldn. Men det medfor ocksa
andra problem. I rapporten stills fragan vilka som stoder pastidendet att det ar latt att
hitta en bostad till ett acceptabelt pris. Ni ser att vi ar nere pa omkring 10 procent som kan
hitta en bostad till ett acceptabelt pris och att Stockholm i jamforelse med de har stdderna
faktiskt befinner sig i bottenregionen — ratt uppseendevackande!

Utifran detta kan vi vara 6verens om att bostadsbyggandet slapar efter. Tillsammans med
okande ojamlikhet, bristande matchning pa arbetsmarknaden och for fa platser i den
hogre utbildningen verkar det hammande pa tillviaxten och mgjligheterna till en héllbar
utveckling. Det ar en styrka om Stockholmsregionen utgor en sammanhallen bostads- och
arbetsmarknad. Lanet far inte dras isar!

Vi socialdemokrater ar 6vertygade om att det gar att vinda utvecklingen, och vi vill se en
offensiv for tillvaxt i var region med kraftfulla satsningar pa bade bostiader och
kommunikationer. Den passivitet som praglat den styrande Alliansens arbete med
regionens gemensamma utveckling har varit forédande. Det krévs ett nytt politiskt
ledarskap och ett gemensamt ansvarstagande fran stat, kommuner och landsting.

Tar vi inte detta pa allvar kan domen bli ganska hard fran viljarnas sida. Men nista vecka
sammantrader faktiskt det nya TRN. Bevisa dd, Gustav Hemming, att den utstrackta
handen betyder ndgonting och ta vara forslag till dina egna. Du behover inte lamna négra
royalties, utan det racker med en liten killhanvisning.

Anforande nr 88
Landstingsradet Hemming (C): Fru ordférande, jag vill begira replik darfor att jag slas
av den stora kontrasten mellan det hoga tonldget och den gemensamma ambitionsnivan.

Det ar ju inte alls sant att Alliansen har sttt passiv nar det giller bostadsfragan. Det har
val aldrig varit ett sd hogt reformtryck i en regering som det reformtryck som Stefan
Attefall drivit pa nir det géller forenklingar, bostadsbyggande och strukturreformer — som
sdkerligen kommer att ge resultat. Jag tror inte det har skett sedan 1970-talet att



landstinget har varit sa aktivt néar det giller att driva pa processen regionalt for att fa upp
ambitionerna i bostadsbyggandet.

Och det ar inte heller sa att kommunerna stér passiva. Det ar en av de viktigaste fragorna i
valdigt manga kommuner: Hur kan man driva pa bostadsmarknaden?

Jag tycker att vi ska ta fasta pa att vi har en vildigt stor samsyn i de hir fragorna, och jag
tittar gdrna pa era forslag. Men det ar ju inte s att utgdngspunkten kan vara att ni
beskriver att Alliansen skulle pa ndgot vis sta passiv, likgiltig och inte uppfatta problemen,
eller inte har gjort nagot.

Anforande nr 89

Freddie Lundqvist (S): Ja, reformtrycket ar sikert hogt — men utfallet ar valdigt
lagt. Det ma sa vara att jag har ett hogt tonldge, men det mesta av det jag sager finns
atergivet i rapportens bilder. Det ar liksom bara att titta pd dem och lasa texten. Fran
sidan 32 och framat ar det en ratt deprimerande text om vad som har astadkommits.

Jag vill inte lagga skulden enbart pé landstinget, staten eller kommunerna, men jag
konstaterar att alla tre har ett behov att arbeta tillsammans i en hogre grad an vad som har
gjorts hittills for att vi ska kunna mota upp den har bilden, till exempel. Annars kommer
ett antal manniskor inte att kunna soka sig till Stockholm, de kommer inte att kunna bo
kvar i Stockholm — och det tycker jag ar en allvarlig sak.

De forslag vi har haft var att satta upp ett tydligt mal for antalet bostéder fram till 2030,
och vi vill ocksa ha en fordjupad dialog mellan olika aktorer, bdde pa den politiska sidan
och pa byggarsidan, och att landstinget star for den utvecklingen och haller ihop det
samtalet.

Anforande nr 9o

Landstingsradet Hem ming (C): Det finns sikert mycket mer vi kan gora i de har
rollerna. Samtidigt ar det ju sa, som ocksa har framhallits, att vi kommer ingen vart utan
att ha med oss kommunerna, och vi kommer heller ingen vart om det ar sa att de
nationella reglerna inte bejakar ett 6kat bostadsbyggande och ett forenklat
bostadsbyggande.

Men vi méaste dnda ha lite realism i det har. Det ar klart att &ven med alla de insatser som
Alliansen i kommunerna, i landstinget och inte minst i regeringen har vidtagit under de
foregdende manga aren tar det tid innan man far upp nivierna i bostadsbyggandet. Det ar
faktiskt sa att just 2013 skedde det, att &ven om det dr den understa marginalen av den
nodvindiga nivan si har vi nu ett bostadsbyggande som ligger inom det spektrum som
pekas ut som nédvindigt. Kan vi hélla den nivan och géarna hoja takten ytterligare, kan vi
jobba tillsammans mellan kommuner, oavsett politisk majoritet, landstinget och se till att
regeringen nu inte borjar backa den typen av reformer som Alliansen har genomfort, ja da
kan vi starka den hir utvecklingen.

Anforande nr 91

Freddie Lundqvist (S): Jag ska halla med dig om att det ar klart att kommunerna
har forsokt, och det ar klart att staten ocksa har forsokt att né langre. Men du pekar pé att
man nu har kommit 6ver den undre siffran 9 000, som jag uppfattar att du hanvisade till,
av ett behov mellan 9 000 och 16 000. Da tycker inte jag att resultatet 9 700 riktigt racker
till, nar utmaningen ar sa mycket storre.

Men det ar bra att hora att du ar beredd att ytterligare forsoka komma en bit till. Jag tror
att det ar sddana stenar man da behover vinda pa som handlar om att ocksa genomlysa
skattesystemet, vilket inte ligger i det har parlamentet men i ett parlament dir ménga i
den hir salen har mgjlighet att paverka sina ledamoéter dar, och att genomlysa
byggmaterialkostnader, markkostnader, avkastningsbehov som féretagen har och sa



vidare. Alla de har delarna har landstinget mojlighet, via att manga politiker ar aktiva sa
att siga at bada héllen, att bli en viktig part i. Det ar dit jag tycker att vi ska forsoka
komma nu. Stracker du ut den handen sa hoppas jag att ansvariga inom de omradena
ocksd kommer att gora det.

Anforande nr 92

Landstingsradet Lind qvist (M): Fru ordférande! Jag maste siga att det ar intressant
nar man far hora en miljopartist sta hér i talarstolen och sdga att Stockholmsregionen ar
en tillvixtmotor. Jag vilkomnar verkligen det synséttet. Det ar kul att hora fran den sidan
av salen!

Det ar ju sa att vi har en i grund och botten valdigt positiv utveckling i regionen. Vi har en
stor inflyttning, storre 4n nagonsin, och den har hallit i sig i ganska manga ar. Det ar ocksa
positivt att det ar mycket hogutbildad kompetens som véljer att flytta hit. Det ar bra for
regionen och for den fortsatta utvecklingen. Ibland niar man hor vissa nationella politiker
skulle man kunna tro att var arbetskraft bara bestar av forskollarare, sjukskoterskor och
poliser, men faktum ar att den absolut vanligaste yrkesgruppen i Stockholmsregionen ar
programmerare. Visste ni det?

Vi kan ocksa se att vi har en hog sysselsattningsgrad, och det ar positivt att
Stockholmsregionen har den minsta skillnaden mellan méan och kvinnor — det ar en bra
jamstalldhetsfaktor. Vi har lag forsorjningsstodsgrad, och den minskar, ohilsotalen
sjunker och brottsligheten sjunker som Gustav Hemming var inne pa. Antalet nystartade
foretag har sedan 2008 okat. Tittar vi pa rankningen av vara utbildningsinstitutioner
ligger Karolinska Institutet i en internationell jamforelse pa plats 36, i en annan pa plats
44 och Stockholms universitet pa plats 82. Det visar att vi har utbildning av hog kvalitet i
den har regionen.

Men vi har ocksa ett stort antal utmaningar, som flera talare har varit inne pa. Var hoga
investeringsgrad har borjat sjunka och har gjort sa i ett par ar. Det dr en oroande trend.
Héar maste bade vi i regionen gemensamt arbeta for att gora det intressant att investera i
Stockholmsregionen, men det ar ocksa ett nationellt intresse att det ska vara intressant att
investera i Sverige. Da kan man inte girna ha en politik som borjar prata om vinstforbud
och andra hot mot naringslivets utveckling, darfor att da viljer naringslivet att investera
ndgon annanstans — i andra lander, i andra regioner.

Bostadsbyggandet, som ménga ocksa har varit inne p4, har okat. Det ar en positiv faktor.
Men det har inte 6kat tillrackligt mycket — det tror jag alla dr 6verens om — utan vi maste
gora ytterligare anstrangningar. Har ar kanske inte landstinget huvudspelaren, aven om vi
kan bidra med vart, utan ansvaret vilar framfor allt pA kommunerna men ocksa pa staten.

Jag undrar lite grann vilken verklighet Freddie Lundqvist befinner sig i, nar han tror att ar
ett nir en ny majoritet tilltrader s& borjar det plotsligt byggas fler eller farre bostader. Det
fungerar inte sa. Det ar arslanga processer for att faktiskt fa i gang ett bostadsbyggande.
Den forra Alliansregeringen har jobbat hart med att fordndra regelverket; mer behover
goras. Kommunerna har gjort mycket for att 6ka detta. I dag har vi, precis som Gustav
Hemming var inne p4, i alla fall natt den undre nivan av vad vi skulle behova ligga pa. Men
vi behover gora mer.

Det vi nu kan konstatera ar att den nya regeringen har aviserat att man ska dra bort en
miljard fran den hir regionen. Det kommer naturligtvis att paverka den har regionens
utveckling. Det ar ingenting som ar positivt for den har regionen.

Vi dr, som det stér i tjansteskrivelsen, en liten, perifer region i norra Europas utmarker —
det sista lade jag till. Det innebar att vi maste anstranga oss for att vara attraktiva, for
manniskor att flytta hit och for investeringar att placeras hir. Det innebar bland annat att
vi maste se till att det finns goda kommunikationer. Vi méste virna om bade Arlanda
flygplats och Bromma flygplats.



Nej, Anna Sehlin, det ar inte realistiskt att flytta Brommas trafik till Arlanda — den far helt
enkelt inte plats. Jo, om du kunde fa all morgontrafik att flytta sig till mitt pa dagen eller
mitt i natten, d& skulle det fungera. Arlanda flygplats har en flaskhals i vad den klarar av i
det som ar deras rusningstrafik. Det kan Bromma inte ersitta.

Det finns manga andra saker som ar vara utmaningar, men min tid borjar rinna mot sitt
slut s jag ska inte ge fler exempel. Jag konstaterar bara att det ar inte lidget och det ar inte
klimatet som avgor att Stockholmsregionen ar attraktiv, utan det gor faktiskt manniskorna
som bor har, den kompetens vi har och den infrastruktur vi har och viljer att utveckla. Vi
maste helt enkelt alla bidra till detta.

Med detta, fru ordférande, yrkar jag bifall till landstingsstyrelsens forslag.

Anforande nr 93

Freddie Lundqvist (S): Ordférande! Paul Lindquist lever nog i en varld formad av
den statistik som gar att utlasa av den rapport som ligger framfor oss. Jag forstar att man
inte kan hantera saker fran dag ett, men man har haft tta ar dar man har styrt pa i stort
sett alla tre planen, i en del fall inda sedan 1994 — i den har salen sitter en hel del
kommunstyrelseordforande som har varit med och styrt i sina kommuner sedan 1994 —
och dnda okar glappet hela tiden mellan bostadstillskottet och befolkningstillskottet. Da
kan man liksom inte bara sidga att det dar fattar du ingenting av. Da ar det de facto si att
man inte har lyckats pa det kommunala planet och pa andra plan med att 4stadkomma en
balans mellan befolkningens tillvixt och bostadstillskottet. Jag tycker nog att Paul
Lindquist, oavsett om han utgar fran Lidingo eller ndgon annan kommun, borde fundera
péa varfor gapet har fortsatt att 6ka trots att vi har haft mgjlighet 4nda ut pa det
kommunala planet att andra pa detta.

Anforande nr 94
Landstingsradet Lindquist (M): Den utmaning vi har ar att Stockholmsregionen ar sa
attraktiv att befolkningsprognoserna 6verskrids i stort sett hela tiden.

Jag sade inte att vi har natt mélen eller att vi ska vara ndjda. Det jag sade var att det ar
mangariga processer som kravs for att fa fram ett 6kat bostadsbyggande. Det tar ett till tva
ar att fa fram en detaljplan. Det brukar ta ett par ar att hantera overklagandeprocesser.
Sedan ska bygglov hanteras och sjdlva byggproduktionen ska hanteras. Det ar ingenting
som man gor i en handvandning. Fran den dag man bestimmer sig for att det ska borja
byggas tar det kanske fem, atta och ibland tio ar innan husen stér klara att flytta in i. Det
ar den respekten man maéste ha. Det var det du missade i ditt forra inlagg.

Anforande nr 95

Freddie Lundqvist (S): Jag bara konstaterar faktum. Négon har missat ndgonting
nagonstans, for fram till 1994 hianger det ihop. Efter 1994 hianger det inte ihop. Mig
veterligt, jag sdger det aterigen, finns det en hel del ansvariga politiker ute i kommunerna
som aven sitter i den har salen och borde vara vil medvetna om det.

Jag vet ocksa att ledtiderna ar vildigt langa. Jag vet att 6verklagandeprocessen ar en tuff
utmaning for kommunpolitikerna. Man ska forsoka ordna fram, i det hir fallet bostader.
Men jag tycker fortfarande att man dnda maste ha négon slags sjilvinsikt och négon slags
fundering pa sig sjilv och sitt eget ansvar for att planera i de har 1dnga leden niar det
plotsligt blir en sddan kraftig brytning 1994. Sedan sticker allting liksom bara at varsitt
hall.

Detta ar en utmaning och dar maéste vi ocksa som landsting vaga ta en diskussion med
andra aktorer utanfor det hir huset, till exempel byggherrar, men dven andra politiska
nivéer, och siga: Vi som landsting, som en tillvixtmotor, behover se en forandring om vi
ska klara av befolkningsokningen framover och inte sitta upp tullar vid granserna for folk.



Anforande nr 96

Anna Sehlin (V): Som jag sade i mitt anforande menade jag att man kan lagga ned
Bromma flygplats men att man ocksa kan flytta 6ver trafik till Arlanda och Skavsta. Men
jag sade ocksa att man kan flytta over ett visst resandebehov pa hoghastighetstég i
framtiden.

Nu ar det sd att avtalet for Bromma flygplats inte gar ut forran 2038 sa vi har lite tid pa
oss. Aven om vi skulle behova stinga nigon flygplats innan dess kan vi se 6ver folks
resandemonster. Jag vet ocksa att Arlanda har ett tak, och jag ar for det utslappstaket,
som man nu haller pa att luckra upp. Jag vet att det inte bara ar att flytta 6ver trafiken
fran Bromma direkt till Arlanda. Det var inte det jag sade.

Anforande nr 97

Landstingsradet Lindquist (M): Det dr i och for sig gladjande att man tar bort den
begransning som har gallt pa Arlanda, men det ricker inte for att ha kapacitet nog att
klara av Brommas flyg. Det ar antalet mojliga start- och landningstillfallen som ar den
begransande faktorn. De flesta vill flyga nagonstans mellan kl. 7 och 9 pA morgonen. Da
kan vi inte plotsligt sdaga att de planen ska ga kl. 13 pa eftermiddagen. Det 16ser inte
kommunikationsbehovet.

Kan man tro att Skavsta skulle vara ett realistiskt alternativ? Nej, det tar en och en halv
timme, kanske en timme och fyrtiofem minuter om man aker med buss, for att ta sig till
Skavsta flygplats. Det dr inte ett tillrackligt realistiskt alternativ for en cityflygplats av den
karaktiar som Bromma ar. I bada fallen far det har vildigt stora effekter. Inte minst olika
kommunalrad runt om ilandet, av alla partifarger, har vittnat om hur stor betydelse
Bromma har for tillvixten dven i deras kommuner. Det hir dr egentligen inte enbart en
Stockholmsfraga. Det ar en nationell fraga.

Anforande nr 98

Anna Sehlin (V): Nuhoppas jag att Gustav Hemming, som ar ordférande i tillvaxt-
och regionplanenidmnden, har lite storre visioner dn Paul, darfor att nar vi pratar om det
har ar det i det 1anga perspektivet. Bromma flygplats kan kanske inte laggas ned pa en
gang, men den kan absolut ersittas i det 1anga perspektivet. Man kan bygga ut for
hoghastighetstdg, man kan flytta over trafik till Skavsta, som mig veterligt kommer att ha
en mycket battre position niar Ostlanken 6ppnas, och man kan se 6ver folks
resandemonster.

Jag personligen tycker inte att det ar hallbart att flyga inrikes nar det finns bra
tagforbindelser. Finns det inte bra tagforbindelser ar det en helt annan sak. Men bygger vi
ut tagtrafiken och har bra tdgforbindelser kan vi minska pa inrikesflyget. Sedan ar det
sjalvklart sa att viss flygtrafik beh6vs och man maste se 6ver det. Men just Bromma kan
absolut ersittas pa lang sikt. Jag hoppas att vi har lite 1angsiktiga visioner for
Stockholmsregionen just nu, dir vi ocksa kan se pa tagtrafikens mojligheter nar det géiller
att avlasta flyget.

Anforande nr 99

Karl Henriksson (KD): Ordforande, ledaméter! Nar man lyssnar pa den har
debatten kan man tycka att det ibland later som om Stockholm skulle vara en krisregion.
S& dr det faktiskt inte. Stockholm &r en fantastisk tillvixtregion som ar en forebild i hela
Europa, skulle jag vilja siga. Jag hade forméanen att delta pa en europeisk konferens nere i
Miinchen for ett par manader sedan. Dar sade ledaren for det nitverket att det finns vissa
saker som vi alla har gemensamt, till exempel den ekonomiska krisen som vi lever i och de
stindiga underskotten som vi drabbas av. Jag kinde da att jag inte skulle ricka upp min
hand och siga: Men sa dar ar det inte i Stockholm. D4 skulle de andra bli sura pa mig.
Men Stockholm &r en fantastisk region som ar i en valdigt positiv situation internationellt
sett. Det tycker jag att vi ska vara stolta 6ver och faktiskt beritta om och utgé ifrén i
sddana har debatter.



Sedan har vi anda utmaningar, och en utmaning ar naturligtvis nir befolkningstillvixten
ar sa stor som den &r i den hir staden och i den hir regionen. Det innebar att vi behover
bygga en hel del mer bostader dn vad som har byggts. Jag ar glad 6ver det arbete som
Stefan Attefall har utfort som minister med ansvar for bostadsfragorna. Det kommer att
leda till att bostadsbyggandet i den har regionen kommer att 6ka vildigt mycket framover.
Det ser vi ocksa valdigt positiva tecken pa for 2014 och kommande fér 2015 och framaét.

Men det jag egentligen tankte prata om var ju resandet. I den har rapporten finns det en
intressant graf dir man visar hur resandet har utvecklats fran 1972 och framat. Ar 1972
var landstinget ganska nyskapat. Sjilv fyllde jag tva ar. Det kan finnas andra ar som ar
mer intressanta att jimfora med. Jag har latit ta fram ett diagram dér vi tar 2006 som
utgdngspunkt i stillet. Ar 2006 ir ju ett intressant &r i och med att det var d& Alliansen
fick makten har i landstinget och dven i flera kommuner.

Pa diagrammet kan ni se att nivan 100 ar basnivan. Det vi kan se ar att resandet har
fortsatt att 6ka. Resorna totalt foljer ungefar invanarantalet, vilket vi kan tycka ar ganska
rimligt. Blir vi fler invanare blir det fler resor. Vi kan ocksa se att personbilarna och
bilresorna har 6kat. Men de har inte okat lika mycket som invdnarantalet eller resorna
totalt, utan det som har 6kat framfor allt ar ju kollektivtrafikresorna. Vi ser alltsa en tydlig
tendens till en 6kande andel kollektivtrafikresande och en minskande andel bilresande.
Det ska vi vara valdigt glada 6ver, och vi ska fortsétta jobba for att den har utvecklingen
ska fortsatta.

Ibland nar man hor den hir debatten later det and& som om allting utvecklas i fel riktning.
Sa ar det ju faktiskt inte. Vi héller pa att utveckla Stockholm till att bli en battre och mer
miljovanlig, mer kollektivtrafikvanlig stad att bo i. Det ar jag stolt 6ver och det ska vi
fortsatta med i det nya RUFS-arbetet, som jag bland annat kommer att jobba med som
ordforande i trafikplaneberedningen, diar maélet ar att ytterligare 6ka kollektivtrafikens
andel av de motoriserade resorna. Vi ska alltsa fortsitta pa en redan positiv utveckling.

Anforande nr 100

Anders Olander (C): Ordforande, fullmaktige! Som ersattare i nya tillvaxt- och
regionplanendmnden var det med stort intresse som jag tog del av den hir uppfoljningen.
Mitt huvudintryck ar egentligen att det ar en vl fungerande tillvaxtregion, men med
vaxtvark. Det finns mycket att gora. Diskussionen i dag ger ju ocksa vid handen att vi har
valdigt stora ambitioner nar det giller att forbattra regionens tillvaxt.

Jag har dock tittat lite grann pa sddant som inte har utvarderats eller utvirderats i mindre
grad. Det skrivs om de grona kilarna som nérstrévomraden, viktiga som biologiska lungor
med mera. Det ar helt riktigt. Men jag skulle ocksa vilja peka pa vikten av en fungerande
landsbygd, en storstadsnira landsbygd. Det bor 6ver hundra tusen manniskor pa den har
landsbygden i Stockholms lan. Vi dr langt fler som bor dar under helger och sommartid.
Landsbygden i Stockholms lén ar en resurs for hela regionen. Det ar dar vi far var
rekreation. Den ar en killa for kreativitet nar vi jobbar i en sddan har storstadsregion.

Centerpartiet gar ibland ut med devisen Stad och land hand i hand. Men det ar ett
problem med dagens landsbygd. Antalet aktiva jordbrukare minskar, inte minst de som ar
mjolkbonder. Alltmer dkermark nyttjas inte for odling. Det ar skrammande, tycker jag, nar
man befinner sig ute pa landsbygden och ser att det ar s& mycket akermark som inte
nyttjas till odling 6ver huvud taget. Det hir ar naturligtvis pa sikt ett hot mot det 6ppna
landskapet. Om vi fick den situationen skulle det inte pa nagot sitt bidra till den
attraktivitet som Stockholmsregionen har.

Vi efterstravar att vara livsmedel och var energi sa langt majligt ska produceras lokalt. Da
giller det att battre utnyttja var akermark. Det ar klart att den storstadsnara landsbygden
har naturliga, specifika fordelar med marknaden sa nara. Inforandet av fiskemarknaden
for regionens fiskare ar ett exempel pa vad vi kan gora.



Vi behover bittre utnyttja det biologiska avfallet f6r energiproduktion. Vi bor ocksa
anvanda vart avfall battre. Med mer sortering kan vi nyttja avfallet som en ny resurs. Det
géller alltsa att skapa forutsattningar for att kunna bo pa landet, att kunna verka pa
landet, till exempel hjilpa till att fa ut bredband pa landsbygden, att sikerstilla den lokala
offentliga servicen och att vi kan sikerstilla kommunikationerna.

Landsbygden ar inte direkt med i den hér uppfoljningen. Det tycker jag ar nagot som har
visats i remissrundan till kommunerna att de vill ha med i RUFS. Det dr nagot som
landstinget pé centerinitiativ 4ven har fattat beslut om ska finnas med i nya RUFS. Det
giller att hitta symbios mellan landsbygdens utveckling och de urbana omradena.

Med det yrkar jag bifall till landstingsstyrelsens forslag.

Anforande nr 101

Mattias Lonnqvist (FP): Ordférande, ledamoter och dhorare! Det ar en rapport som
vi diskuterar har och en status for laget. Vi diskuterar inte ndgon atgardsplan eller
atgarder i sig utan de kommer att dyka upp senare. Da kan man kanske tycka att det ar
onodigt att vi diskuterar detta, om det bara ar friga om en status. Men jag tycker att det ar
bra att vi har den har diskussionen, darfor att om man ska ha en statusrapport som ska
ligga till grund for ett antal beslut senare och kanske en ordentlig grund for nasta RUFS ar
det positivt om vi dr 6verens om stora delar av detta.

Jag tanker inte prata s mycket om det som vi dr 6verens om, mer an att notera att vi tycks
vara valdigt 6verens om exempelvis de grona kilarna, som ingen har haft anmarkningar pa
hittills. Jag tanker lyfta upp en av de saker som vi inte ar 6verens om. En av de punkter
som har varit uppe till diskussion, och som aven finns i de sirskilda uttalandena fran
landstingsstyrelsen, handlar ju om koldioxidutslappen, dar vi inte tycks vara 6verens om
framfor allt matmetoderna.

I rapporten star det bland annat att regionen klarar sig bra i jamforelse med andra
regioner i Europa. Ett forslag skulle da vara att man skulle anvinda konsumtionsmetoden
i stallet for produktionsmetoden nar man mater. Produktionsmetoden handlar kortfattat
om att mata hur mycket koldioxid som slapps ut nar du producerar varor i en region,
medan konsumtionsmetoden handlar om hur mycket koldioxid som sldapps ut nar man
producerar det som konsumeras i en region.

Det finns som sagt tva problem med att anvinda konsumtionsmetoden i stillet for
produktionsmetoden. Det forsta problemet handlar om att det blir mycket svarare att
jamfora regioner. Det ar svart nog att jamfora regioner, for precis som de star pa s.9 i
rapporten finns det valdigt sillan bra data pa regionniva utan de ar pa landsniva. Det blir
dnnu svarare om man ska borja anvinda konsumtionsmetoden i stéllet, eftersom
produktionsmetoden har blivit lite grann av internationell standard niar man pratar om
koldioxidutslapp.

Det andra problemet ir att konsumtionsmetoden i sig har ett antal inbyggda problem.
Problem nr 1 handlar just om svérigheten att jamfora eftersom den inte ar internationell
standard. Det saknas data. Man kan inte gora jamforelser pa samma satt.

Problem nr 2 ar att konsumtionsmetoden kan lata som ett bra sitt att minska
miljoskadorna, men det ar snarare tvartom. Den 6kar miljoskadorna darfor att
konsumtionsmetoden gor att de som producerar miljofarligt inte tar kostnaden for det. Ett
land som Kina exempelvis, med hog produktion och hog miljobelastning, tar inte
kostnaden for det. Da kan de fortsitta att producera miljofarligt. Och tyvarr ar det sa att
miljofarlig produktion ar billigare 4n miljovanlig produktion. Det innebar att du kan
fortsatta konkurrera med lagt pris men du tar inte kostnaden.

Problem nr 3 handlar om att nir man anvander produktionsmetoden ar det vi som dger
fragan i den meningen att landstinget kan péverka de hir utslappen. Det dr mycket
svarare for landstinget, lanet eller de kommuner som ligger i lanet att paverka de har



utslappen niar de hamnar pa lansniva. Om du daremot tar konsumtionsmetoden hamnar
du kanske pa nationell niva, pa EU-niva eller annu hogre niva. Det gor att det blir mycket
svarare for oss att faktiskt paverka de har utslappen. Ett virde som man miter har man
for att kunna se hur det gér over tid. Lyckas vi paverka at nagot hall? Om du inte kan
paverka vardet ger det inget att mita det heller.

Slutligen finns ett antal olika metoder for matning. Du har produktionsmetoden och du
har konsumtionsmetoden. Det finns en metod, som jag foredrar, som kallas for NEGA-
metoden, men det finns en fordel med att anvinda den i och med att vi da faktiskt har
jamforbara siffror.

Om jag pa néagot sitt skulle sammanfatta detta skulle jag vilja siga att jag tycker att det ar
positivt att vi dr 6verens om s& mycket som vi 4nda ar. Mellan tummen och pekfingret
skulle jag sdga att vi kanske dr Gverens om 90 procent av det som star i rapporten. De sista
10 procenten ir det bra att vi diskuterar sa att vi kan komma vidare, bade till vad vi ska
gora och hur niasta RUFS ska se ut.

Till sist skulle jag vilja yrka bifall till landstingsstyrelsens forslag, och jag hoppas att vi kan
fortsatta diskussionen nar vi tar fram niasta RUFS.

Anforande nr 102

Michel Silvestri (MP): Ordforande, ledaméter och ahorare pa laktaren och kanske
pa webben! Det dr harligt med RUFS, inte bara forkortningen utan ocksa att det ger oss
som landstingspolitiker mgjligheten att titta lite utanfor vara ordinarie ramar, att lyfta
blicken ovanfor de konkreta sjukvardsfragorna, om det nu ar kris eller en stabil situation,
kollektivtrafikfrdgorna med mera. I det hér fallet ar det kanske ocksa bade en for- och en
nackdel att vi har mojlighet att vidga vyerna pa det viset inom den regionala
utvecklingsplanen for Stockholmsregionen, darfor att det finns de som menar att RUFS
bara ar en saga. Min partikollega anvande ordet papperstiger. Det ar klart att det ar
olyckligt om man ser RUFS pa det viset. Varken Tomas Eriksson fran Miljopartiet eller jag
menar naturligtvis att RUFS ar obetydlig, tvartom. Det ar verkligen har vi ska kunna ta ut
sviangarna visionart och peka ut en bra och positiv framtid for alla vara
samhallsmedborgare.

Ur det perspektivet ar det ocksa viktigt att man utifran ett sa bra underlag som vi har fatt,
en bra rapport fran forvaltningen, tolkar saker och ting pa ett objektivt satt sd att man inte
skapar sagor av det. Med anledning av det vill jag visa en bild. Den ar fran en lasplatta och
det kanske ar svart att 14sa, men infor landstingsradsberedningens beslut lyfte Alliansen
upp tva framgangsexempel fran den har rapporten. Det ena ar koldioxidutslapp. Det har vi
redan diskuterat, och den bilden kan man som sagt nyansera betydligt mer dn vad som har
uttalats i underlaget. Det andra ar det som jag tror att Jens Sjostrom lyfte fram lite grann,
sysselsattning for kvinnor. Dar ar det ju sa att Alliansen slar sig for brostet och menar att
det har ocksa ar ett bevis for att arbetslinjen har fungerat pa ett bra sitt. Det bilden visar
ar alltsa att Stockholm 4r den enda regionen i den hir internationella jimforelsen dar
sysselsattningsgraden for kvinnor har minskat. I de andra fallen har den 6kat eller
atminstone legat still, som for Oslo till exempel. Det hir ar ocksa en statistik fran 2003,
dar sysselsattningsgraden for kvinnorna alltsa lag hogre. Mig veterligt var det da ett annat
styre, bade pa riksniva och har i Stockholms lans landsting. Det galler naturligtvis att
koppla ihop statistiken och tolka den pa ratt satt.

Jag vill ga over lite grann till forskning och utbildning, darfor att FoU lyfts fram i den har
rapporten. Forskning, utveckling och inte minst utbildning ar naturligtvis oerhort viktiga
for framtiden. I friga om innovation — jag tittar lite pa innovationslandstingsradet — ar det
s att vi i den internationella jamforelsen har tappat nagot nér det giller FoU-satsning
som andel av bruttoregionalprodukten, brp. Dar handlar det naturligtvis om en miangd
olika finansidrer och i det fallet 4r ju ocksa landstinget i viss man kanske en betydande
finansidr. Tyvarr har FoU-budgeten urholkats under hela den tid som Alliansen har suttit
vid makten. Det ar naturligtvis olyckligt utifran det perspektivet.



Tittar man pa andra jamforelser, till exempel andel hogskoleutbildade, kan man se att
Stockholm ligger ganska val i den internationella jamforelsen, aven om vi tyvarr ligger
efter Helsingfors, Oslo och Képenhamn, vilket kanske kan vara lite férvanande, inte minst
med tanke pa de fantastiska mojligheter vi har i var region. Det har antytts lite grann. Vi
har framstaende larosiaten som vi definitivt ska utnyttja i hogre grad i samverkan, bland
annat utifrén ett landstingsperspektiv.

Utbildningsgraden behover man ocksa titta pa nationellt. Dar lyfte Jens ocksa fram ett
exempel, att Danderyd har en dubbelt sd hog andel personer som gar vidare till
hogskolestudier jamfort med Norrtélje. Da kan man fundera, ocksa utifran ett
landstingsperspektiv, vad det betyder. Tittar man pa ohélsotal och medellivslangd ser
man, om det nu ar ett direkt eller indirekt samband, att Danderyd ligger mycket hogre i
medellivslangd och i hélsa an till exempel Norrtélje. Dar har det betydelse pa det viset
ocksa naturligtvis.

Med det vill jag avslutningsvis lyfta fram Miljopartiets sarskilda uttalande.

Anforande nr 103

Hans Andersson (FP): Ordforande, fullmaktige! Jag tycker att det ar fantastiskt att
bo i en region dit s& manga manniskor vill flytta. Da galler det kanske att leva upp till de

visioner manniskor som flyttar hit har, att vi har utbildning, arbete och bostiader. Det ar

det som ar utmaningen infor framtiden. Vi ska vara glada att s manga vill flytta hit.

Sedan ar det ju sa att vi ligger i de norra utmarkerna, som nagon sade. Jag kommer fran
Norrtilje som tillhor de norra utmarkerna i lanet, och jag har ju hallit pd med
kommunpolitik ett tag. Da har man alltid varit forvanad over att kartorna, nar man tittar
pa lanet, brukar sluta nagonstans vid Brottby. Nu finns det en karta med i analysen av
RUFS. Det handlar om grona kilar, naturmarker och sddant. D4 slutar den precis dar
Norrtalje kommungrans borjar. Det skulle kunna vara bra om man tar med Norrtalje
kommun och hela lanet pa de kartbilder man visar. Som det har diskuterats och
analyserats har har ju Norrtilje kommun vissa brister i var utbildning och vara ohilsotal.
Jag tror att om man ar med pa kartan kanske det tydliggors att vi 4r med i ldnet ocksa.
Som gammal orienterare vet jag ju att 4r man utanfor kartan da har man problem. Jag
hoppas att vi tar med Norrtilje kommun, och kanske andra lite soderut ocksa, pa en
fullvardig karta. Jag tror att det skulle forbattra samverkan i lanet.

Anforande nr 104

Tomas Melin (MP): Ordférande, ledamoter! Nu blir det kultur. Utvarderingen siager
valdigt lite om kulturfragor. Det jag tinkte sdga om det ir att det inte alls ar konstigt, for
RUFS i sig siager inte sd mycket om kulturfragor. Att RUFS inte siger s& mycket om
kulturfragor tycker jag 4r anmarkningsvart, darfor vill jag ta tillfallet i akt och papeka
detta. Det star till exempel i RUFS att Stockholmsregionen skulle ha mycket att vinna pa
att etableras som ett internationellt kulturcentrum, men tyvarr gors vildigt lite for att
uppfylla det, trots att det 6vergripande malet ar att vara Europas mest attraktiva
storstadsregion. Jag tror att alla vi har inne forstar att tanken att vi skulle kunna bygga
Europas mest attraktiva storstadsregion utan att samtidigt vara en av Europas framsta
kulturregioner ar helt omgjlig. Ingen turist kommer hit for att titta pa potentiellt laga
arbetsloshetssiffror.

Miljopartiet har i en motion foreslagit att landstinget ska ta fram en regional strategi for
kulturen och att detta ska bli en handlingsplan i kommande RUFS. Ett forslag i den linjen
har med anledning av motionen fatt stod av en enig kulturndmnd. Lite markligt kan man
tycka att landstingsfullméktige avslog samma yrkande pa senaste budgetfullmiktige.
Maénne var det ett utslag av ndgon typ av prestige. I vilket fall som helst ser jag fram emot
ett kommande arbete med regionplanen dar kulturfragorna far en storre strategisk roll 4n
vi har kunnat se hittills och inte minst dn vad vi har kunnat hora i den hir debatten
hittills.



Anforande nr 105

Rolf Lindell (S): Fru ordforande, fullméaktige! Det finns en liten elefant i det har
rummet, tycker jag. Det ar det faktum att alla vill gora allting. Vi méste 6ka
bostadsbyggandet, vi maste forbattra trafikplaneringen och sa vidare, och allting ska ga
ihop pa ett mycket battre satt. Samtidigt dger vi faktiskt inte alla fragor. Darfor vore det
valdigt intressant att inte minst fran ordférande Gustav Hemmings sida hora lite grann
om det inte vore hogst tankbart att forsoka forbattra de styrmedel vi har. Annars blir det
inte sa effektivt som man skulle vilja. Darfor menar jag att fragan om att ta till sig sa
manga fragor som mojligt, till exempel genom en regionbildning, borde vara intressant
och borde vara pa kartan. Da skulle vi har i salen 4ndé ha ett storre inflytande pa
sambandet mellan bostadsbyggande, trafikplanering och befolkningsutveckling. Darfor
tycker jag att det 4r en stor friga som saknas, kanske ar det en liten elefant i rummet. Det
vore intressant att hora hur ordféranden ser pa det.

Anforande nr 106

Landstingsradet Starbrink (FP): Jag kinde mig manad att g upp i talarstolen efter att
ha hort Tomas fran Miljopartiet tala om kulturens roll i RUFS. Jag vill garna bejaka hur
viktigt det ar for kulturpolitikens strategiska utveckling att den blir en angeldgenhet dven i
RUFS-sammanhang. Vi har under en ldng rad ar haft en valdigt positiv utveckling nar det
giller kulturlivet i Stockholm. Vi dr pa méanga satt en attraktiv kulturstad. Inte minst har
landstinget bidragit till detta genom exempelvis vart starka, viktiga och langsiktiga stod till
Konserthuset, men det finns ocksa mycket annat i detta.

Kulturndmnden har hoga ambitioner nar det géller att utveckla just det strategiska
langsiktiga arbetet kring var kulturpolitik. Vi kan se fram emot ett viktigt arbete
tillsammans Over partigranserna nar vi fortsétter diskutera utvecklingen av
kulturpolitiken och de satsningar som vi gor i dag och som vi behover utveckla vidare
framover. Barn och unga kianns alltjamt som en hogt prioriterad mélgrupp.

Anforande nr 107

Rickard Wall (SD): Presidium, ledamoéter! Jag tackar Karl Henriksson for att jag fick
ldna hans bild. Han har producerat den utifrin ett diagram pé s. 38 i RUFS som visar
resandeutvecklingen. Da far man intrycket att vi bara dker mer och mer bil. Sedan har
Karl Henriksson producerat den har figuren som ska visa hur det sett ut under deras tid,
nar de har skott landstinget: Titta vad bra! Kollektivtrafiken och kollektivtrafikandelen
bara rusar upp. D4 blir jag som transportekonom lite orolig for att ni ska kopa den bilden
och att ni ska gd harifran i kvill och siga: Oj, oj, oj vad bra styret har skott
kollektivtrafiken. Riktigt sa ar det nog inte, om vi ska ga in lite i detalj.

Forst och framst ser vi i borjan av diagrammet att det ar ett valdigt stort hopp. Just 2006—
2007 hiander det valdigt mycket med bade trangselskatter och enhetstaxor som inférs och
avskaffas. Det ar forsok fram och tillbaka. Om vi skulle kasta bort det ser vi att den grona
linjen dker ned sa att den totalt sett har samma utveckling som de 6vriga. Har kan det
finnas en effekt som vi ska vara pa alerten nar vi ser. Oavsett detta ser vi under de
kommande aren att vi 2008—2009 har en utveckling dir det inte hdnder speciellt mycket.
Det ar business as usual.

Om vi sedan tittar pa de allra senaste aren ser vi att kollektivtrafiken sticker ivag.
Bilresandets andel minskar och kollektivresandet 6kar. Da tanker man: Oj, oj, oj vad bra!
Men det har har det varit en omfattande debatt om de senaste aren. Vad ar det som har
hiant med var personbilstrafik, inte bara i Stockholm utan i hela Sverige? Man har borjat
undra: Har vi slutat att dka bil? Lite grann avgjordes den fragan under Almedalsveckan
2014 dar vi hade Jonas Eliasson, docent och chef for Centrum for transportstudier pa
KTH. Dar har man utvecklat en modell som helt enkelt forklarar avstannandet av
biltrafikens utveckling. Det handlar bara om de 6kade bensinpriserna under de hir aren.
Bensinpriset steg fran 2010 fram till 2013 och 2014 fran 12 kronor per liter till 15 kronor
per liter. Med deras modeller — jag har ocksa en gang i tiden varit med och tagit fram
sddana modeller, som ger ganska goda prediktioner — visar det sig att det stimmer. Man



kan alltsé forklara den stagnerande bilanvindningsutvecklingen med stigande
bensinpriser som styrs pa virldsmarknaden. D4 vill jag att ni nir ni gar ut harifran inte
ska ldta styret i landstinget fa ta at sig dran av nadgonting som har styrts av
varldsmarknadspriset pa olja.

Anforande nr 108

Karl Henriksson (KD): Jag ska ge sverigedemokraten ritt i nigon man. Naturligtvis
ska vi se att det ar komplex materia vi hanterar. Det ar inte sa att vi i landstinget pa nagot
sétt ar allsméaktiga. I hela den debatt som pagar kring regionplanefragor maste vi ha
perspektivet att vi ar en liten del i en mycket storre process. Vi har ansvar for till exempel
kollektivtrafiksatsningar, som ar jatteviktiga for att resandet ska fungera bra, men det
finns ocksa en viarldsmarknad vad giller oljepriser och olika saker, som trangselskatter
och annat, som vi inte har direkt ansvar for, som péaverkar. Det viktiga dr att vi ar stolta
over att Stockholmsregionen faktiskt har utvecklats i ratt riktning. Politiker, marknad, alla
faktorer tillsammans har lett till en positiv utveckling for Stockholmsregionen. Det ar jag
glad over.

Anforande nr 109

Rickard Wall (SD): Presidium, ledamoter! Med storsta respekt vill jag tacka Karl
Henriksson for den repliken. Jag hoppas nu att Karl Henriksson har satt agendan for
framtiden. Lite dd och d& kanske man kan ge Sverigedemokraterna lite grann ritt i nigon
sadan har fraga. Jag hoppas det.

Anférande nr 110

Michel Silvestri (MP): Ordforande! Jag vill bara tacka Rolf for att han lyfte in
regionbildning i debatten och vill haka tag lite i det darfor att Gustav Hemming i sin
introduktion lyfte fram betydelsen av samverkan, inte minst med kommunerna. Jag
menar att vi fran landstingets sida for att na riktiga resultat utifran en bra RUFS behover
samverka pa alla nivaer, med en akademi, som jag har pratat om, med industri och med
medborgarna i olika konstellationer, patientféreningar och annat, men ocksa naturligtvis
med kommunerna.

Med alla de omréden som det handlar om i RUFS, inte minst att skydda gronomraden
med mera, och som har en inverkan pa utbildning, forskning, etcetera i var region skulle
man kanske fa helt andra muskler vid en ombildning till region. Vi skulle férmodligen vara
i gott sillskap. Vid arsskiftet var det som ni vet ytterligare ett antal landsting som gick 6ver
till region. I nuldget ar det runt tio stycken, om jag har raknat ratt, och fler ar pa gang. Det
skulle kinnas lite konstigt om Stockholmsregionen, jag uttrycker det dnda s4, skulle vara
nistan sist pa banan i det har fallet. Samverkan behovs, liksom att vi girna diskuterar
vidare mojligheten till regionbildning. Naturligtvis ser vi ocksa fran Miljopartiets sida
fram emot fortsatt samverkan och dialog nar det géller att ta fram en dnnu battre RUFS
infor den framtida perioden.

Anforande nr 111

Landstingsradet Hemming (C): Tack for en som jag tycker vildigt bra debatt! Visst har
det ryckt till lite grann, men jag tycker att man ocksa anar stor samsyn kring manga
fragor.

Forst vill jag anda kommentera tva saker. Den ena ar fragestéllningen om regionbildning.
Det ar ingen hemlighet att jag och Centerpartiet tycker att det finns mycket som ar
intressant med en regionbildning. Det har vi tyckt konsekvent under léng tid. Samtidigt
ska man inte tro att man kan genomfora en regionbildning utan att ha en férankring som
ar bred i den har regionen kring den fragan. Det dr inte heller sa att vi saknar verktyg.
Stockholmsregionen har en sirlagstiftning. Vi har visat at vi kan utveckla styrformagan i
den regionala politiken, bland annat genom tunnelbaneéverenskommelsen, genom
kopplingen av infrastruktursatsningar. Jag tror att det finns mycket mer att géra inom det



omradet. Men jag tycker definitivt att det dr en intressant fraga for framtiden. Men dar
behover vi som sagt ha en bred samsyn.

Nir det giller kollektivtrafikandelen kan jag sdga att jag ocksa har hort Jonas Eliasson tala
om peak car. Jag haller inte med. Jag tycker att det var en ganska ensidig tolkning av hans
foredrag i Almedalen, om jag minns det ritt. Jag uppfattar att det faktiskt finns ett antal
trender som ocksa talar for ett minskat bilberoende framover. Beroende inte minst pa hur
den hir regionens bostadsstruktur utvecklas paverkas ocksa trafikbehoven och
mojligheten att utoka kollektivtrafikresandet.

Jag hade tankt ga igenom Jens, Tomas och Annas olika anféranden och peka pa likheter
och aven en del skillnader, men jag tror att jag hoppar det och konstaterar att just nar det
giller diskussionen kring nya RUFS ar det klart att vi méste ha en kombination av
lyhordhet fran landstingets sida och dialog, precis som manga har framfort. Kommunerna
ar en extremt viktig part. Vi kan inte springa i vdg i en riktning utan att liksom ha en
forankring hos kommunerna, inte heller springa i vag fran andra viktiga samhallsaktorer.
Men det ar klart att vi ocksd maste kombinera det med ett visst ledarskap och en vilja att
komma nagon vart.

Den politiska mosaik som den hér regionen ar nu tror jag innebar att det ar dags att vi nar
det galler problemstéllningarna faktiskt tar fasta pa att vi har valdigt mycket som forenar
och att vi har kommuner med valdigt skiljaktigt politiskt styre. Jag ser fram emot att vi ska
kunna ta fasta ganska mycket pa de saker som vi tycker lika om. Det finns naturligtvis
politiska skillnader som ir stora, till exempel synen pa jobbskapande, kanske dven pa
bostadsmarknaden och annat. Jag har sjilv asikter som skiljer sig bjart fran till exempel
oppositionens partier pa de omradena. Men manga av de fragorna ligger faktiskt pa
riksniva. Jag tror att ju lagre ned man kommer i den politiska hierarkin desto storre kan
samsynen vara. Jag ser fram emot ett spinnande arbete med nya RUFS, lett av lyhordhet,
dialog men ocksé av ett moget ledarskap.

Anforande nr 112

Rolf Lindell (S): Fru ordforande! Det ar val alldeles klart, som Gustav siager, att man
maéste ha en bred samsyn nir det géller regionbildningsfragan som ar ett bra
styrinstrument for att f4 genomslag for alla de fina och viktiga idéer som vi har. Jag skulle
vilja sdga att vi har en ganska bred samsyn dnda. Det dr mdjligen sa att det ar ett, kanske
flera partier i den hir salen som adr emot, men i 6vrigt ar samsynen faktiskt ganska bred.

Anforande nr 113

Landstingsradet Hemming (C): Just nér det giller de regionala fragorna kan vi inte
bara prata partipolitik. Vi maste ocksa titta pa olika kommuner. Vad tycker Stockholms
stad? Vad tycker de olika kommunerna i lanet? Vad ar de samlade forutsiattningarna? Vi
maste liksom lappa 6ver den breda partipolitiska mosaiken i landskapet och dnda ha en
fortsatt bredd. Jag tror att det finns en stark vilja till en starkare regional drivkraft, men
jag tror ocksa att vi kan ldra oss vildigt mycket av erfarenheterna av
tunnelbaneoverenskommelser och annat att vi kan anvdnda de medel vi redan har for att
fa en tydligare styrning.

De som har ansett att RUFS ar en papperstiger har ju faktiskt alltmer tystnat.
Aktualitetsbedomningen av RUFS visar ju att valdigt ménga tycker att nuvarande RUFS
faktisk tar relevant. Jag hoppas att vi ska kunna fortsatta den utvecklingen.

Anforande nr 114

Rolf Lindell (S): Fru ordforande! Det tycker jag later alldeles utmarkt. Jag tar det som
mer eller mindre en intention i vart fall och att landstingsradet Gustav Hemming
verkligen vill driva den hir frigan som ett bra sitt att f& 4nnu battre genomslag for
regionplanen.



§ 9 Motioner av Helene Hellmark Knutsson m.fl. (S) om anstillningstrygghet
(2013:27) och om krav pa kollektivavtal i samband med landstingets
upphand-lingar (2013:28) samt av Paul Lappalainen m.fl. (MP) om inforande
av en antidiskrimineringsklausul i landstingets upphandlingar (2013:17)

Anforande nr 115
Landstingsradet Ullberg (S): Fru ordférande! Jag tinkte inleda med att vi skulle leka
att vi ar pa banken. Det kanske kunde glddja ordféranden.

Det gér till s har. Man gar in pa banken och séger: God dag, god dag, jag skulle vilja ta ett
lan. Oftast far man da fragan: Ar du tillsvidareanstilld? Ja, svarar man. — Utmarkt, da far
du sidkert mojlighet att teckna ett 1an. Vi ska prata om detaljerna.

Numera kan man g in pd banken och séga: God dag, god dag, jag skulle vilja ta ett 1an.
Sedan far man fragan: Ar du tillsvidareanstélld? Da kanske man svarar: Ja, det ar jag. —
Jaha, jobbar du i egen regi-verksamhet, ja eller nej? Om det ar en upphandlad
verksamhet blir frdgan: Nar ar nasta upphandling? I sa fall: Styrs det har politiskt av en
majoritet som staller krav pa till exempel personalovertagande?

Jag vill understryka att vi borjar hamna i en situation dar vi nar det galler just
arbetstryggheten och villkoren som vi ger vara anstéllda har ett enormt stort ansvar nar vi
valjer att upphandla s mycket verksamhet. Det hiar ar en viktig ideologisk fraga. Det
glader mig sarskilt att Torbjorn Rosdahl star upp under mitt inldgg. Det handlar forstas
om trygghet for den enskilde, men jag tror att det precis lika mycket handlar om
kontinuitet och kvalitet for oss som upphandlare. Jag tror att man far maximal utdelning
under hela tiden man har ett avtal om man ocksé stiller krav pé arbetsvillkor som skapar
forutsattningar for manniskor att verkligen arbeta och inte ga och oroa sig for just
mojligheten att teckna ett 1an eller bo kvar i sitt hus. Hur ska det bli om ett och ett halvt ar
eller om tre ar nar det ska till en ny upphandling? Jag tror att otrygga medarbetare ger en
samre verksamhet. Darmed tror jag ocksa att det har blir en kvalitetsfraga, for vara
resendrer likaval som for vara patienter.

For oss socialdemokrater ar det sjalvklart att stilla krav pa sociala villkor vid
upphandlingar. Det ska vara lika sjalvklart som att stilla miljomassiga krav vid
upphandlingar. Upphandlingar kan som vi ser det vara ett strategiskt verktyg for
innovation, for att fa ny teknik och for att fa en héllbar utveckling och inriktning saval
socialt som till exempel ekologiskt. Vi ser ocksa att vara upphandlingar dr av den
omfattningen att de ar branschpaverkande. Vi har haft ménga exempel. Vi har i den har
salen till exempel diskuterat fardtjansten och taxiforetagen, dir man i dag har en dgare
som driver 98 procent av verksamheten och som inte har kollektivavtal. Att krava battre
sociala villkor i den upphandlingen hade fatt en paverkan pa hela taxibranschen i var
region. Vi ar en av Sveriges storsta upphandlare. De stora virden, bade ekonomiskt och
antalet anstéllda, som det har beror forpliktar som vi ser det. Vi vill alltsa stélla krav pa
kollektivavtal i alla upphandlingar, pa alla entreprenorer och underentreprenorer. Vi
menar att det blir dyrt om man inte gor det. Vi menar att om man gar pa lagsta pris eller
daliga villkor far man ett simre utfall ocksd ekonomiskt i slutindan, mindre effektivt och
lagre kvalitet.

Vi ser att kompetensforsorjningen ar en av vara stora strategiska fragor. Da maste
Stockholms lans landsting vara en mycket attraktiv arbetsgivare. Vi maste ha ett gott
rykte. Vi tycker att personalovertagande ska vara norm och att man da tecknar séarskilda
avtalsvillkor som ska uppfyllas vid avtalsstarten, 4ven nar man har en upphandlad
verksamhet som fortsatter att vara upphandlad.

I det kommande EU-direktivet, som vi ska implementera i Sverige, tydliggors ocksa
mojligheten att stilla de hir kraven. Jag kan bara lisa lite innantill: Man ska iaktta
“tillampliga miljo-, social- och arbetsrattsliga skyldigheter som faststillts i unionsratten,
nationell ratt, kollektivavtal eller i internationella miljo-, social- och arbetsrittsliga
bestammelser”. Vidare sigs: “De relevanta skyldigheterna kan avspeglas i
kontraktsbestammelserna. Det bor ocksé vara majligt att i offentliga kontrakt inkludera



bestammelser som garanterar efterlevnaden av kollektivavtal”. Det ar oerhort tydligt. Jag
ar oerhort glad att det ar Stefan Lofven som ar statsminister nar det har ska
implementeras i Sverige.

Jag tror att det 4r en omodern syn som avspeglar sig i avslagen fran
landstingsminoriteten. Om man laser vara att-satser — ni har dem framfor er, de ar tre
stycken — ser ni att det handlar om en ny upphandlingspolicy, det handlar om en 6versyn
av policy och reglemente och det handlar om att utarbeta krav om personalovertagande
som norm. Det hir viljer ni alltsa att avstyrka. Jag skulle giarna vilja hora i den hiar
debatten varfor ni har den héar vildigt omoderna synen.

Anforande nr 116

Shadi Larsson (MP): Ordférande, ledaméter! Huvudbudskapet i motionen av Paul
Lappalainen med flera fran Miljopartiet ar att vi kan géra mer. Motionéren vill
understryka att Stockholms ldns landsting har bade en ratt och ett ansvar for att motverka
diskriminering inom sina ansvarsomraden och att den som utsitts for diskriminering
redan har vantat for lange. De som utsétts for diskriminering kan inte vanta. Har har vi i
politiken en skyldighet att agera for att skapa och driva forandring. Darfor ar jag positiv
till att Moderaterna med flera denna gang verkar inse att landstinget har ratt att stalla
sociala krav. Man ska vara glad for sma framsteg.

Samtidigt vill jag tydliggora att Miljopartiet vill mer. Motionen vill inspirera den styrande
minoriteten till att ha en hogre ambitionsniva. Motionen handlar om inférande av en
antidiskrimineringsklausul i landstingets upphandlingar. Om aktor inte lever upp till detta
ska de riskera att forlora kontraktet. Detta skulle ge ett tydligt incitament for att skapa
forandring. Rent praktiskt handlar det om att fora in en extra klausul i alla upphandlingar.
I dag finns det en uppforandekod och landstinget arbetar med tillampning och
uppfoljning, men vi menar att den ar tandlos. En uppforandekod maste innebira reella
krav och konsekvenser om den bryts. Eller ar det sé att koden ar till for att visa att vi vill
ha gott uppforande i teorin. Jag blir misstanksam da det har varit alltfér manga
upphandlings- och privatiseringsskandaler. Det ar tydligt att Stockholms lans landsting
inte lever upp till inneborden av uppforandekoden i praktiken.

Med motionens klausul har vi mojlighet att kombinera béde teori och praktik.

Huvudsyftet med klausulen ar forebyggande och stivjande, men om den uppnéar denna
effekt riskerar foretag som diskriminerar att forlora sina kontrakt. Det ar denna risk som
gor att leverantorer agerar proaktivt for att forebygga diskriminering. Kloka foretag forstar
sadant. De forstar ocksa nar politiker vill 1agga fram principer som ar till for valjarna,
medierna och andra men som saknar verklig relevans nar det géller hur foretagen ska
agera.

Ordforande, ledamoter! Diskriminering ar en stor kostnad for samhillet. Diskriminering
kan leda till psykiska och fysiska sjukdomar hos de diskriminerade och till manga
psyklakar- och sjukhusbesok. Det kan leda till langtidssjukskrivningar och slutligen till
utslagning av dem som har blivit diskriminerade. Detta kostar bade individen och
samhillet, alltsd kommer dven Stockholms ldns landsting att betala mycket mer om vi inte
arbetar forebyggande. Alliansen pastar sig vilja arbeta for att minska sjukskrivningarna.
Jag undrar varfor inte Alliansen har tagit hansyn till detta, det vill siga undersokt hur
mycket diskrimineringen kostar.

Bifall till motionerna!

Anforande nr 117

Landstingsradet Rosdahl (M): Ordférande, ledamoter! Det dr fraga om tre separata
motioner som ror liknande fragor och vi har fatt ett godkdnnande for att slé ihop dem till
ett drende. Dels ar det frigan om kollektivavtal i samband med vara upphandlingar, dels
ar det anstillningstrygghet for vara anstéllda och dels frdgan om diskrimineringsklausul
ndr vi upphandlar. Jag vill inleda med att sdga att vi varnar om den svenska modellen. En



grundbult i den &r att parterna sinsemellan far mojlighet att forhandla fram bra 16sningar
som bada parter tycker fungerar.

S& sent som for kanske tva veckor sedan sade statsminister Stefan Lofven i en liknande
fraga att han ville att vi politiker skulle avhéalla oss in i det sista fran att komma med
pekpinnar och dekret. Jag tror att det ar ritt viag att vandra, men vi méste dnda folja
utvecklingen och forhalla oss till de lagar och regler som finns pa det har omradet.

Fragan om diskriminering ar stdndigt aktuell. Har bar vi ett ansvar for att motverka
diskriminering pa alla nivaer. Det gor vi ocksa i dag. Vi har en lagstiftning och en
upphandlingsstrategi som f6ljs at i denna fraga. Det kan ni ldsa mer om i vart
tjansteutlatande eller motionssvar.

Vi dr en stor upphandlande myndighet, vilket gor att vi bar ett stort ansvar. Darfor ar jag
beredd att fortsétta arbetet med att utveckla vara upphandlingar pa ett siatt som gor att vi
tar vart ansvar dven pa det sociala planet. Men hur olika foretag, akerier, viljer att ligga
upp sin verksamhet ar en fraga mellan arbetsgivare och arbetstagare. I de flesta fall
erbjuder landstinget kollektivavtal nar landstinget ar arbetsgivare. Nar landstinget ar en
kund till ett foretag eller en entreprenor forutsatter vi att de lagar och regler som galler i
Sverige och inom EU efterlevs av de foretag och entreprenorer som landstinget har tecknat
avtal med. I dag ar det inte mojligt att stélla krav pa kollektivavtal vid offentlig
upphandling. Fragan om kollektivavtal har prévats flera ganger vid
forvaltningsdomstolarna, vilka ansett kravet strida mot gillande upphandlingsregler.
Fragan har dven provats av EU-domstolen som kommit fram till att ett sddant krav strider
mot gemenskapsritten.

Pa nationell niva pagar ett utredningsarbete gillande implementeringen av EU:s nya
upphandlingsdirektiv i svensk lagstiftning. Den slutliga tolkningen av direktivet och de
konsekvenser det far i praktiken ska dven gélla hir i Stockholms ldns landsting. Precis som
med andra faktorer som kan vara fordyrande i upphandlingar behover landstinget vid
kravstallningen alltid se till medborgarnas basta. Varje skattekrona ska anvandas till att ge
mer hilso- och sjukvard samt kollektivtrafik for invanarna i Stockholms lan.

Herr ordférande! Min ambition ar att landstinget ska vara en bra arbetsgivare och att var
personal ska trivas, kdnna sig trygg och kunna tanka sig att rekommendera oss till sina
jobbsokande vanner. I det arbetet maste man beakta flera av de synpunkter som
motiondrerna har fort fram. Men det finns manga fler fragor som ar viktiga. Det lokala
ledarskapet i den verksamhet man jobbar, mdjligheten att gora karriar pa sin arbetsplats
och sjalvklart 16nenivéer och andra forméner. Med detta vill jag yrka bifall till
landstingsstyrelsens forslag.

Anférande nr 118
Landstingsradet Ullberg (S): Herr ordforande, ledaméter, Torbjorn! Jo, sjalvklart har vi
last ert tjansteutlatande och svaren. Vi har ocksa last domar och EU-direktivet.

For mig ar det helt ofattbart hur man kan siga att detta ar fragor mellan arbetsgivaren och
arbetstagarrepresentanterna. Vi upphandlar varor och tjanster till stora varden, och det ar
en stor andel av var verksamhet som vi har lagt ut pa entreprenad. Vi kan inte avsiga oss
det ansvaret och sdga: Knackar du pa chefens dorr och kollar ldaget far vi se om du far vara
kvar — vi far se vad som hiander efter nasta upphandling. Det skapar helt orimliga
forutsattningar for manniskor som vill arbeta inom var verksamhet och som vill ha
anstandiga arbetsvillkor.

Om man driver detta s langt att man hela tiden sitter sig pa laktaren kommer vi inte att
kunna upphandla ndgon verksamhet. Jag tycker att det 4r modernt att stélla sociala krav,
liksom miljomassiga krav. Jag hade hoppats att 4ven nya moderaterna skulle ha kommit

till den insikten.



Jag ser fram emot hur det nya EU-direktivet blir implementerat.

Anforande nr 119

Landstingsradet Wikholm (S): Detta ar en oerhort central och viktig debatt for oss som
upphandlar s otroligt stor del av verksamheten. Den personal som véra resenarer och
manga av patienterna inom Stockholms lans landsting moter ar ju personal som ar
anstilld av ndgon annan an landstinget. For att de ska kunna genomfora sitt jobb pa basta
satt och for att vi ska kunna rekrytera den basta personalen maste vi se till att det inte ar
for daliga arbetsvillkor. Men framfor allt dr detta en mojlighet for oss att utveckla
verksamheten och se till att vi har en kontinuerlig utveckling av verksamheten.

En bakgrund till att motionen skrevs ar de i mitt tycke kanske virsta stunderna under
forra mandatperioden, som vi nu kan dra lirdom av och ga vidare fran. Sedan
upphandlingen av biljettkontrollen hade gatt till Securitas fick vi efter négot ar
telefonsamtal fran kontrollanter i den verksamheten. De ringde till oss, ridda for att
beratta om vad de rakar ut for hos sin arbetsgivare. De berattade att de tvingades
rapportera fler kontroller dn de gor, tvingades bete sig pa ett satt som ar osant mot
Stockholmsregionens resenarer och skattebetalare.

Forst hande det ganska lite i drendet. Men till slut, nar det kom medieuppgifter kring det,
sattes det igdng en extern revision, dir man kom fram till att Securitas hade rapporterat
alldeles for manga kontroller, och de tvingades betala tillbaka pengar. Vi kom gemensamt
overens om att vi inte langre vill att det foretaget ska skota var biljettkontroll.

Men vad hiande d&d med de individer som tog sitt uppdrag pa sa stort allvar att de gick
bakom ryggen pa sin arbetsgivare, for att de tyckte att uppdraget att skota Stockholms
biljettkontroll till Stockholmsresenérernas basta var viktigare? Fick de ga vidare och skota
sina arbetsuppgifter som de verkligen vill? Nej, darfor att vi valde att inte stélla krav pa
personalovertagande i upphandlingen av den nya biljettkontrollen. Det tycker jag ar ett
oetiskt beteende av Stockholms lans landsting som gor att vi har saimre mojligheter att
rekrytera personal framover.

Av den revisionsrapport som jag och Kristoffer Tamsons diskuterade under formiddagen
framgar att det ar konkreta problem for var verksamhet. Vi har samre verksamhet med
biljettkontroll i dag.

I revisionsrapporten stér det: "Nar ISS” — alltsa det nya, upphandlade foretaget — "tog
over arbetet foljde endast en liten del av personalen med och enligt forvaltningen
overfordes darmed inte det inarbetade arbetssattet.” Vi fick ocksd samre verksamhet nar
personalen inte foljde med.

For att utveckla var verksamhet och ocksa for att vi ska vara en rimlig arbetsgivare borde
den hir normen — det enda vi kriaver i det ena av motionerna — ga igenom.

Stockholms ldns landsting ar faktiskt ett foredome pa bussidan. Dar hade vi for ett antal ar
sedan en stor strejk darfor att andra bussbolag, kollektivtrafikhuvudmaén och regionala
kollektivtrafikmyndigheter inte tillampade personalovertagande, vilket vi gor i Stockholms
lans landsting.

P& bussidan har vi alltsa varit framétsyftande och forstétt att om vi ska fa bra bussforare
och kunna erbjuda kontinuitet i verksamheten och en bittre verksamhet, da ar det bra att
vi i vara bussavtal har krav pa att personalen foljer med. Det ar inte nagot varldsfranvant
for oss, utan det ar nagot som vi har jobbat med. Men vi har inte jobbat med det
tillrackligt.

Jag yrkar bifall till Socialdemokraternas motion och vart forslag i landstingsstyrelsen, for
att vi ska kunna utveckla verksamheten och premiera dem som sétter landstingets
skattebetalare och resenirer forst, i stillet for att 1ata dem ga.



Anforande nr 120

Stefan Johansson (S): Ordforande, landstingsfullmaktige! Det har ar en ganska
viktig och intressant fraga som géller bland annat kollektivavtal. Fér mig personligen ar
det sjalvklart att kollektivavtal ska inga i alla upphandlingar. Det handlar om hur det ar pa
svensk arbetsmarknad. I dag pa svensk arbetsmarknad &r det arbetsmarknadens parter
som anger forutsiattningarna, loner och andra férmaner, bade arbetsgivare och
arbetstagare.

De villkor som har satts av bada parter har tagits fram under méanga ars arbete. Det kan
gilla avtalspension, foretagshilsovéard inom vissa branscher och olika arbetsmiljoatgarder
som behover vidtas, individuellt for varje bransch.

Da kan vi som landstingsfullmiktige stélla oss fragan: Varfor ska vi inte ta del av och
anvianda oss av de kollektivavtalen, utifran de branscher och forutsittningar som finns,
och vara foregangare och std bakom kraven pa kollektivavtal?

Kollektivavtal handlar inte bara om att det ska vara ett forebyggande syfte utan ocksa att
det ska vara pa lang sikt. Forebyggande syfte ar enligt ménga kollektivavtal att
implementera olika former av foretagshilsovard eller traning, utifran att det kravs for
arbetsuppgifterna, for att minska sjukskrivningarna och for att man i det ldnga loppet ska
kunna arbeta mer, vilket ocksa blir en minskad kostnad for landstinget. Nar man kommer
mot de senare aren kan det gilla att se till att man har tillracklig ersattning for att kunna
ga i pension.

Vi har ocksa detta med personalen. Det kommer manga kloka ord fran dem som byter
upphandlare till och frén, om att de aldrig kan kénna trygghet och veta om de om tre ar
fortfarande har kvar sitt jobb.

Jag skulle fran Socialdemokraternas hall sidga att det ar skamligt att vi har det pa det sittet
och inte ser till att man kan ha trygga stallningar. Jag yrkar bifall till Socialdemokraternas
forslag.

Anforande nr 121

Landstingsradet Rosdahl (M): Herr ordférande! Nar man lyssnar pa er
socialdemokrater fir man litt intrycket att arbetsmarknadens parter inte har ert
fortroende att gora upp villkoren pa egen hand, trots att de fackliga organisationerna
enligt svensk lag har ldngtgédende mojligheter att sidtta press pa naringsidkare som inte har
kollektivavtal for sina anstaillda.

Ar det er uppfattning att vi nu ska 6verga till att politikerna i stillet styr och stiller ver
arbetsmarknadens villkor?

Anforande nr 122

Stefan Johansson (S): Ordférande! Jag vill vara tydlig — jag kanske var otydlig. Jag
lade inte till ndgot forslag om att vi politiker ska ange villkoren i kommande avtalsrérelser,
utan vi ska uppmuntra till den svenska modellen, som vi ofta ser fram emot nar vi dras
med lagstiftningar till hoger och vianster. I Sverige kor vi med den svenska modellen, med
kollektivavtal dar parterna dikterar villkoren. Det ar den idén vi star bakom.

Anforande nr 123
Landstingsradet Nordling (MP): Ordférande, fullméktigeledamoter, dhorare! Jag
borjar i en annan dnda. Jag borjar med att yrka bifall till alla tre motionerna.

ViiMiljopartiet har valt att lyfta blicken och titta pa det hallbara samhallet. Vi kommer
kanske inte fran fackforbundsrorelsen. Daremot vill vi ha en héllbar struktur i vart
samhalle for méanniskor, for kommande generationer och for dem som finns runt omkring
oss hir och nu.



I var politik har vi valt att ga fran att vara EU-skeptiska till att vara EU-positiva. Darfor vill
vi ta stod i det som EU ger oss mgjligheter till, nimligen att starka det hallbara samhallet,
lyfta det och fa det att fungera.

Nir det giller upphandling finns det nu mgjlighet att styra mot mer samhallspolitiska mal.
Darfor ar det viktigt att formulera krav inte bara inom ekonomi och kvalitet utan ocksa
utifrdn miljo, social héllbarhet och etiskt hansynstagande.

Mojligheterna att anvianda upphandling som verktyg for att uppna ett uthalligt samhalle
uppmaéarksammas alltmer har hos oss men speciellt inom EU. EU borjade med fyra
friheter, med fokus pa konkurrensneutralitet, men har undan f6r undan kommit att
kompletteras med andra mélsattningar for den gemensamma politiken. EU:s strategi for
héllbar utveckling, som sammanlidnkar den sociala, ekologiska och ekonomiska
dimensionen, ar ett 6vergripande dokument som andra politiska initiativ maste forhalla
sig till.

Europa 2020, det vill saga EU:s strategi for en smart och hallbar tillvaxt for alla, innebar
en modernisering av EU:s upphandlingsdirektiv. Med EU 2020 har man konstaterat att vi
inte kan ta beslut pa landsniva utan maste bli duktigare pa regionniva och kommunniva
att frdn EU fora ut de budskap som vi har. P4 landsniva hander inte s mycket, men om vi
kommer ned till kommuner och regioner far vi nagot att handa.

Europa 2020 betyder att vi ska modernisera EU:s upphandlingsdirektiv. Ett syfte var att
“ge upphandlare battre mojligheter att anvinda offentlig upphandling till stod for
gemensamma samhalleliga mal, sdsom skyddet av miljon, hogre resurs- och
energieffektivitet, kampen mot klimatforandringar, frimjande av innovation,
sysselsattning och social integration samt sakerstillande av basta tankbara villkor for
tillhandahallande av sociala tjanster av hog kvalitet”.

Darfor anser vi i Miljopartiet att Stockholms lans landsting ska anvanda den offentliga
upphandlingen mer kraftfullt och strategiskt dn vad vi har gjort tidigare. Vi ska anvanda
upphandlingen som ett verktyg for att uppna viktiga mél inom ekologisk och social
héllbarhet, en inkluderande arbetsmarknad samt ett jamstallt samhille dar etiska hansyn
vags in.

Darfor tycker vi att Stockholms lans landsting bor arbeta aktivt med sociala klausuler,
exempelvis om antidiskriminering, och for att skapa en inkluderande och jamstalld
arbetsmarknad fri fran diskriminering.

Med etiska krav menar man nu fran SKL bland annat att varor ska tillverkas pa ett sétt
som ar forenligt med ILO-konventionerna och FN:s barnkonvention. Barnkonventionen
vill nuvarande regeringen lagstifta om.

Nir det giller ILO-konventionerna tillsatte nuvarande regering den 22 december en
utredning for att se hur vi ska formulera oss exakt juridiskt, for det ar hiar som dilemmat
finns just nu. Vissa jurister ar skolade efter det gamla séttet i Sverige och ar mycket
restriktiva, medan andra har haft blicken utanfor Sverige och ser att det finns lagstiftning i
andra lander som faktiskt lyfter in de har kraven.

Polen har lagstiftning. Du far bota om du inte foljer den. Frankrike inforde lagstiftning i
mitten av 2000-talet, ungefiar 2005-2006. Dar ar det ocksa boter. Tyskland har béter om
du inte foljer lagstiftningen. Sociala krav ska alltsa lyftas in, inkluderande krav.

I Sverige har vi haft en mycket hard och restriktiv tolkning, som har hindrat oss fran att
stilla dessa krav redan tidigare. Har behover vi skirpa oss.

Darfor yrkar jag bifall till alla tre motionerna.



Anforande nr 124

Landstingsradet Sjostrom (S): Ordférande, ledamoter! Lika bombséker som jag ar pa
att Stefan Lofven aldrig har menat att vi inte ska ha svensk kollektivavtal pa upphandlade
offentliga verksamheter i Sverige, lika tvarsaker ar jag pa att varken tidigare statsminister
Reinfeldt, finansminister Borg eller Torbjorn Rosdahl egentligen forstar vad den svenska
modellen gar ut pa.

Men kanske ligger det ndgot och lurar i vassen. Man kan fraga sig vad som egentligen ar
syftet med att hela tiden standigt vara emot. Man kan lockas att tro att det ar lagsta pris
det handlar om fran Alliansens sida, att inte vilja gd med pa de rattmatiga krav som stills i
de hiar motionerna. Om det ar fallet skapar det 4 andra sidan en mycket osund
arbetsmarknad, vilket inte minst Erika pekade pa i sitt forsta inlagg. Vi far en
marknadsekonomi bekostad av svenska skattepengar och landstingets skattepengar som
inte fungerar darfor att den skapar forutsattningar och ett underlag for att inte vara sjyst
pa arbetsmarknaden.

Det skulle kunna vara konkurrens om lagsta pris. Eller finns det rent av starka ideologiska
overtygelser om att detta ar ett sitt att sld sonder svensk arbetsmarknad, att detta ar ett
satt att sla sonder svensk arbetsratt, och diarmed ocksa pa ett annat plan kunna vilja och
vraka bland aktorer i Sverige och internationellt, vilket syftar till att konkurrera om den
billiga arbetskraften?

Flera har tidigare talat om landstingets attraktivitet som arbetsgivare och stark offentlig
aktor, eftersom vi har upphandlingar som ar bland de storsta i Sverige. Jag skulle vilja
vianda mig till personallandstingsradet Peter Carpelan. Du har ju tillsammans med oss
ovriga i personalutskottet ansvar for att pa landstingsstyrelsens uppdrag varna
forutsattningarna for alla de anstéllda som finns i vart eget landsting men ocksa titta pa
vilka policyer som ska gilla for var personalpolitik i relation till alla verksamheter som
bedrivs genom skattefinansierade pengar.

Jag har nagra fragor som jag skulle vilja stilla till Peter. Tycker du att alla som &r anstéllda
i Stockholms lans landsting ska omfattas av och ha ratt till kollektivavtal samt kanna
trygghet vid verksamhetsovertagande? Om svaret skulle vara ja, tycker du att andra
anstallda inom landstingsfinansierade verksamheter ska ha samma rattigheter och kanna
samma trygghet?

Om man tolkar Torbjorns tidigare inldgg ratt skulle kanske Peters svar — d&ven om jag i och
for sig inte ska foregé det — bli nej. I sa fall vill jag fraga: Vad det ar som skiljer de
manniskorna at? Vad ar det som gor att manniskor anstéllda bland de 45 000 som vi har i
vart landsting ska ha en viss anstillningstrygghet och att andra manniskor bekostade med
samma pengar ska ha en annan anstillningstrygghet?

Jag skulle girna vilja att personallandstingsradet gar upp och deklarerar sin uppfattning.
Det ar 4ndéa ganska policygivande for de kommande arens arbete hur
personallandstingsradet ser pa kollektivavtalens tyngd eller mgjligen avsaknad av tyngd i
vara verksamheter.

Anforande nr 125

Pia Ortiz Venegas (V): Jag horde for en liten stund sedan Torbjorn Rosdahl prata
om att han varnar den svenska modellen. D4 blir jag lite forvanad, for jag kdanner att det ni
gOr nu, ndr ni rostar ned motionen om krav pa kollektivavtal, ar néstan precis tvirtom:
Det handlar om att rasera den svenska modellen.

Den svenska modellen bygger pa att arbetsgivare och arbetstagare kan ha en
kommunikation och komma 6verens om saker — det ar ju precis vad kollektivavtal gar ut
pa. Pa dig later det lite grann som att du tycker att varje enskild anstilld ska ga till chefen
och forhandla om sin egen situation. Men det ar inte riktigt hallbart.



I svaret hanvisar man till lagar och regler och tar for givet att de foljs. Sedan hanvisar man
ocksa till en uppforandekod som giller vid vissa upphandlingar. Det ar till och med s& att
den inte alltid galler.

Jag har kikat lite grann pa vad man sager om 1on, kollektivavtal och annat i den koden.
Dar hanvisar man till att lagstiftning nar det giller minimilon ska foljas. Men da ar koden
ju inte skriven for det har landet, an mindre for det har landstinget. Det finns ingen sddan
lagstiftning i Sverige! Varfor har vi det i var uppférandekod? Det kdnns som att det bara ar
nagot slags spel for gallerierna att vi lagger in sddana ord, sa att det ska lata som om vi
tanker pa folks 16nevillkor.

Jag skulle vilja folja med Erika till banken. Men nu har jag utvecklat fragestallningen lite,
for nu ar jag ocksa dar och ska soka ett banklan. Da far jag séklart frdgan om jag har en
anstillning, och da siger jag ja. Nista fraga dr: Har du nagon 16n? Da blir jag alldeles tyst,
och sa tanker jag: Jag vet faktiskt inte — ibland har jag 16n.

Det ar vad som galler just nu for vara taxiforare inom fardtjansten. De sitter obetalda
nastan en heldag i veckan. Vissa stunder har de 16n, medan de andra stunder inte har
nagon lon alls. Ar det verkligen sa vi vill ha det, for manniskor som utfor verksamhet for
de pengar som vi ansvarar for, skattebetalarnas pengar?

Det handlar inte om att folja lagar och regler, for det ar val sjalvklart — det ska vi vil alla
gora. Det handlar faktiskt om etiska och moraliska stillningstaganden om vad vi tycker ar
vardigt, vad vi vill anvanda skattebetalarnas pengar till och vilken kvalitet och vilken
siakerhet vi vill ha. Jag triffade en taxiforare senast i gar som beskrev att han hade en
kollega som hade somnat mitt i en korning. Sa far det inte se ut!

Detta handlar om mycket storre saker dn hur vi ska implementera det nya EU-direktivet,
for jag ar ganska overtygad om att vi kan gora det om vi har vilja nog att gora det, och det
kommer att ske pa det nationella planet. Det finns redan i dag bade kommuner och
landsting har i landet som kraver kollektivavtal vid upphandling, sa vi behover inte fastna
ilagparagrafer. Vi kan gora det har i alla fall.

Jag vill yrka bifall till samtliga tre motioner i det har drendet.

Anforande nr 126

Shadi Larsson (MP): Ordférande, ledaméter! Alliansens riadsla for
huvudleverantorens ansvar verkar markligt. Stockholms lans landsting méaste kunna
garantera att all uppforandekod giller for alla. Vi kan inte godta att en underleverantor
bryter denna kod. Givetvis bor huvudleverantorer skriva in en liknande klausul i
forhallande till underleverantorer.

Om lagen ricker, varfor har vi fortfarande problem? Lagen anger en miniminiva. Vi vill att
landstinget i kraft av att vara en stor arbetsgivare ska ha hogre ambitioner.

Angaende EU:s nya direktiv har det blivit annu tydligare att offentliga verksamheter ska
stilla sociala krav. Anledningen till denna forandring ar synen att den offentliga sektorn
hittills inte har tagit sitt ansvar i forhallande till hanteringen av skattemedel.

Bifall till alla tre motionerna!

Anforande nr 127

Dick Bengtson (M): Fru ordférande, ledamoéter! Jag ska borja med att yrka bifall till
landstingsstyrelsens forslag att avsla motionerna om krav pa kollektivavtal i hela
upphandlingskedjan. Jag tinkte ge nagra sma synpunkter utifran ett
smaforetagarperspektiv. Jag ar nimligen smaforetagare nir jag inte ar har.



Som de flesta haller med om kommer de allra flesta nya jobb i det héir landet att komma
fran sma och medelstora foretag. Det regelverk som vi och offentlig sektor generellt sett
arbetar under ar LOU. Det ar for manga redan i dag ett ooverstigligt hinder f6r smé och
medelstora foretag att ens komma pa tanken att vara med i ndgon upphandling och fa
nagot uppdrag fran offentlig sektor. Kraven ar méanga ganger sa omfattande att
smaforetagen inte ens har resurser for att forsoka vara med pa en upphandling. Sa ar det
pé de flesta stillen men extra mycket i sméforetag, dar tid ar lika med pengar.

De mojligheter som man som smaforetagare har att fa nagot uppdrag inom offentlig
sektor handlar om att komma in som underleverantor eller underkonsult till ndgon av de
stora som har fatt ett ramavtal.

Att krava kollektivavtal for hela kedjan innebar bland annat att vi utesluter faimansbolag
fran att jobba at landstinget. Dar har man inga kollektivavtal och behover absolut inte ha
det. Men det innebar ocksa att de andra vill hinga med i hela svingen och att kostnaderna
okar. For de ledamoter som inte kanner till det vill jag tala om att det inte ar gratis att ha
kollektivavtal. Forutom att man ska folja sjalvklara regler om bra villkor for sina
medarbetare kostar det extra pengar, som man betalar till fackférbunden for att finansiera
deras verksamhet.

Med det vill jag saga: Man kan faktiskt ha bra villkor for medarbetarna — och det ska vi
jobba for — aven utan kollektivavtal.

Bifall till landstingsstyrelsens forslag att avsla motionerna!

Anférande nr 128
Landstingsradet Carpelan (M): Herr ordférande, ledaméter! Jag tiankte sdga nagot
betriaffande kraven pa kollektivavtal och sedan naturligtvis svara Jens Sjostrém.

Jag ar lite forvanad att som jurist och — far jag vl sdga — tjanstledig kammaréklagare fa
hora i vanliga fall kloka oppositionslandstingsrad forespraka nagot som innebar lagbrott,
namligen att stélla krav pa kollektivavtal enligt lagen om offentlig upphandling.

Detta ar Socialdemokraterna och vénstersidan klart medvetna om. Men trots det driver
man pa fragorna och hanvisar till ett antal kommuner ute i landet. Men varfor de kan dgna
sig &t den verksamheten ar bara darfor att det inte har blivit provat. Det dr det som styr
det hela. Hade det blivit provat hade man givetvis ogillat det eller sagt att det ar fel. Darfor
ar jag lite forvanad.

Jag tycker givetvis att landstingsstyrelsens forslag — att vi ska avvakta den implementering
som kommer att ske av de EU-direktiv som finns — ar den vig vi ska ga. Att nu halsstarrigt
rusa fram och hitta pa egna regler som sedermera kanske inte kommer att 6verensstimma
med den implementering som kommer att goras ar markligt.

Om man har ett arbete som pagar hos statsmakten ska vi som landsting givetvis avvakta
och se vad det for med sig. Sedan ska vi anpassa oss efter den lagstiftning som kommer att
gilla, efter de regler som galler vid det aktuella tillfallet. Men att nu springa astad och vara
nagot slags bror Duktig i kollektivavtalshdnseende tycker jag ar valdigt markligt och heller
inte ansvarsfullt.

Darfor yrkar jag givetvis bifall till landstingsstyrelsens forslag, namligen att avsla
motionerna.

Till Jens Sjostrom: Det ar en intressant fragestillning som du lyfter upp. Jag tror att man
atminstone ska titta pa den har delen tills lagstiftning och annat ar klart. Tittar man pa
hur landstinget agerar som arbetsgivare i dag ser man att det vanligtvis ar kollektivavtal
som giller dar vi ar arbetsgivare.



Problemet i friga om kollektivavtalen dr om entreprendrer som ar arbetsgivare i sin tur
anlitar foretag. Da ser vi de problem som har belysts betraffande LOU och de krav som vi
da inte kan stélla vad giller kollektivavtal. Men dar tycker jag att vi far ha lite is i magen
och avvakta vad som kommer att hinda med implementeringen, och sedan ska landstinget
ratta sig efter det, nar det ar klart.

Anforande nr 129

Landstingsradet J6rnehed (V): Ordférande och Peter Carpelan, personallandstingsrad!
Du argumenterar for att man ska avvakta och se vad implementeringen leder till. D& ar
min fraga: Varfor vill du avsla motionerna? Du borde i stillet foresla att motionerna
besvaras, i viantan pa dessa klargoranden. Det ar ju hart att avsla, men det ar ju vad du
argumenterar for. Landstingsstyrelsens forslag ar att avsla motionerna.

Det later pa dig som om du — om man ar valvillig — har en 6ppning, att man far se den
juridiska hanteringen, och da skulle du kanske kunna tinka dig att inféra kollektivavtal.
Men da borde du siga att motionerna ar besvarade och inte avsla den.

Anforande nr 130

Landstingsradet Carpelan (M): Herr ordférande, ledamoter! Jag tycker inte att man i
motionssvar ska se vilvilligt hit eller dit utan vara ganska stringent och svara pa det
motioniren fragar om. Da kan man inte siga att motionen kan besvaras.

Som jag ser det ska man ha is i magen och avvakta tills implementeringen eventuellt ar
klar, och da méste det bli ett avslag. Nagot annat finns inte att svara, som jag ser det.

Anforande nr 131
Landstingsradet Ullberg (S): Herr ordférande! Tack for en bra debatt!

Socialdemokraterna har det storsta fortroende for arbetsmarknadens parter. Vi varnar
den svenska modellen. Vi gillar att parterna forhandlar, exempelvis om man ar tvungen att
gora undantag fran LAS-listan — da pratar parterna om det. Att politiker ska lagstifta om
permanenta undantag och kléfingrigt borja rora i detta har inte vart parti direkt statt for.

Det ar en myt som manga fran Alliansen sprider, nar det passar, att det skulle vara svart
att exempelvis gora undantag fran LAS-listan. Svensk fackforeningsrorelse har i ar efter ar
visat enormt stort ansvarstagande. Vi har en ordning pa svensk arbetsmarknad som har
gett fa konflikter i ett internationellt perspektiv och verkligen gynnat hog sysselsattning,
goda arbetsvillkor och hog tillvaxt. Det ska vi vara mycket stolta 6ver.

Att stilla bade sociala och miljoméssiga krav ar vildigt modernt 2015, tycker vi. Vi menar
att landstinget som upphandlande part har det ansvaret och maste ta det. Det kinns lite
angsligt och lite vil ideologiskt — inte sa ideologiskt nutida utan delvis snarare lite 70-tal —
i den hir debatten.

Jag satt sjilv i SL:s styrelse forra mandatperioden, da vi blev prickade for bristande
kontroll och styrning. Vi kommer saval pa trafiksidan som pa sjukvardssidan att under
den hiar mandatperioden stilla de har kraven fran fall till fall hela tiden.

Men jag tror att det skulle vara bittre for var personal och for dem som vill lagga anbud i
véara upphandlingar att ha en forutsebarhet. Vi vet att det naringslivet hatar mest ar
oforutsebarhet. Om detta kunde bli en norm, om detta kunde bli generella krav for hela
landstingets verksamhet, da skapar vi stabilitet och forutsebarhet for de foretag som vill
delta i vira upphandlingar. Det ar jag helt siker pdA kommer att gynna oss ekonomiskt.



Jag tinkte kommentera Dicks inlagg. Hur ménga exempel finner du de senaste &tta aren
pa att just sméaforetagare har vunnit anbud i vara upphandlingar? Jag tankte likt Pia
kommentera fardtjansten, dar tilldelningen till 98 procent har gatt till Fagelviksgruppen.
Det blir varken konkurrens eller bra arbetsvillkor eftersom de inte har kollektivavtal.

Peter Carpelan! Du talar om lagbrott. Enligt vilken lag skulle det vara ett lagbrott att stélla
det hir kravet? Du sade: Det ar lagbrott pa de stillen dar man stéller dessa krav i dag, men
det ar bara inte provat. Jag tror att du som jurist dr vil medveten om att om négot
uppenbart dr ett lagbrott sa provas det, och da far man en dom och en praxis i det fallet.
Det gar inte att pasta att nagot ar olagligt om det inte ar provat.

Det vi socialdemokrater har sagt hela tiden, bade nu, i gér och nar det nya EU-direktivet
implementeras, ar att vi ar villiga att stélla de har kraven. Vi vialkomnar en juridisk
provning da vi har stillt de har kraven i upphandling, och da far vi svart pa vitt: Hade vi
ratt, eller hade vi inte ratt? Det ni pysslar med ar vildigt ideologiskt och extremt angsligt.

Anforande nr 132

Landstingsradet Carpelan (M): Herr ordforande, ledamoter! For det forsta skulle det
vara olagligt att bryta mot LOU. Det ar val vad det skulle handla om i forsta hand, om man
staller krav som man inte far stélla enligt den lagstiftningen. Det ar vil helt uppenbart.

Om man inte provar nagot ar det inte sa att polisen och kommer och tar en darfor att man
bryter mot LOU. Den felaktighet som man gor rullar pa, om det inte ar provat. Det ar bara
det som styr verksamheten.

Det handlar helt enkelt om att ha is i magen och avvakta tills vi har nagot att luta oss emot.
Sedan kan vi diskutera vad vi ska gora med kollektivavtal inom landstingets hagn och aven
vad giller entreprenorerna.

Anforande nr 133

Landstingsradet Ullberg (S): Peter! Du ar jurist. Jag dr simpel statsvetare. Lat oss da
tillsatta en grupp som tittar pa detta och konsultera vara chefsjurister. Lat oss titta pA om
detta skulle vara ett lagbrott. Jag menar att de fall dir man har provat detta definitivt inte
ar overtygande.

Du sager: Lat oss vanta. Mgjligtvis kommer du att sdga emot vad Dick sade forut, om vi far
en tydlighet fran nationellt hall genom implementering av det nya EU-direktivet. Jag
menar att det verkar lite som att som revolutionar siga sd har: Ursakta, vart springer
folket, sa att jag kan springa efter och forsoka leda dem?

Vi har ett ansvar gentemot vara anstillda och for de virden som vi upphandlar varje ar.
Jag har stor respekt for ditt kunnande som jurist. Men jag kianner inte riktigt att det dr den
Peter som talar har, utan det ar nog politikern Peter.

Anforande nr 134

Landstingsradet Carpelan (M): Herr ordforande, ledamoter! Nu borjar det blir riktigt
roligt. Socialdemokraterna pratar om ideologi och siager att Moderaterna ar ideologiska.
Da undrar jag: Vems drenden springer Socialdemokraterna, om inte fackets drenden i
sddana har fragor? Man ska vil vara lite forsiktig nar man fran socialdemokratiskt hall
diskuterar ideologi i den har fragan.

Trots det forstér jag inte ett sedvanligt klokt oppositionslandstingsrad. Varfor skulle vi
fran landstingets sida sjilva utreda nigot och klacka idéer, om vi nu har en statsmakt som
ocksa ar lagstiftare, riksdagen, som ska se till att en implementering sker om man tycker
att det ar ett klokt EU-direktiv. Givetvis menar jag att vi ska avvakta statsmaktens beslut
och besked i den har fragan, i stillet for att vi i landstinget ska sitta och klacka nagot pa
kammaren.



Anforande nr 135

Landstingsradet Ullberg (S): Tack, Peter! Jag kdanner s har: Vi ar sedvanligt kloka
allihop om vi lagger bort ideologiska skygglappar och borjar se hur det ar. Jag har inget
emot att bli beskylld for att springa fackets drenden i den man jag delar uppfattningen att
facket i dag med de drendena representerar sina medlemmar, med rattmatiga krav inte
bara pa arbetsgivaren utan ocksa pa oss som politiker och oss som bestillare och
upphandlare.

Jag tycker att det ar battre att springa patienternas och resenarernas arenden. Jag menar
att det ar precis det vi gor nér vi skapar den hiar forutsebarheten for de upphandlande
foretagen, tryggheten for de anstéllda, kvalitet och kontinuitet. Det ar vad vi har talat om i
den har intressanta debatten.

Jag tolkar det som ett nej pa forslaget att tillsiatta en grupp som tittar vidare pa detta och
att ni star fast vid ert avslagsyrkande rakt av. Det tycker jag ar trakigt. Jag skulle vilja att vi
kom négonstans i den har fragan, for det kinns mycket mer modernt.

Jag tycker ocksa att det ar valdigt respektlost, nu nar vi ser vad som stipuleras i
EU-direktivet, att sdga: Vi vantar och ser. Vi ar ju en av de storsta arbetsgivarna och en av
de storsta upphandlarna. D3 har vi ett sarskilt ansvar, tycker jag.

Anforande nr 136

Dick Bengtson (M): Herr ordférande! Ett kort svar pa Erika Ullbergs fraga om
smaforetagare: Nej, det var just det som mitt anforande handlade mycket om. Redan i dag
har smé och medelstora foretag valdigt svart att hivda sig i offentlig upphandling, och det
ar inte sa sannolikt att nagon eller ndgra avdem kommer att fi nagra avtal.

De som far avtalen anlitar underentreprenorer och underkonsulter, och dar finns det
mojlighet for sma och medelstora foretag att komma in. Men att l14gga krav pa
kollektivavtal pa dem ar att l1agga ytterligare sten pa borda, med de tunga uppgifter som de
redan i dag har att hantera i den offentliga byrakratin.

Anforande nr 137
Landstingsradet Ullberg (S): Tack, Dick, for svaret!

Jag delar din uppfattning att det tyvarr ar fa forekommande fall dd mindre foretag vinner
vara upphandlingar. Men detta att fortsatta som ni har gjort i atta &r — som har gett
utfallet att ingen sméaforetagare vinner upphandlingar — och séga att vi darfor inte ska
borja stélla de krav som vi 6nskar blir lite ologiskt.

Jag ar helt sdker pa att de smaforetagare som vill konkurrera med god kvalitet — for det ar
det jag tror att de mindre foretagen kan nischa in sig pa, inte storskalighet — har en chans.
Bade du och jag vet ju att om de ska ha ndgon chans maste de kunna konkurrera med
kvalitet. Och det ar nar kvalitet far gélla som man ocksa gar ifrdn detta med lagsta pris.
Det vi foreslar ar snarast att vi ska stiarka kvaliteten och kraven pa att bade vara sjyst
arbetsgivare och leverera god kvalitet i vAra upphandlingar.

Jag hor vad du sager — jag lyssnar ordentligt — men jag ar verkligen inte 6vertygad.

Anforande nr 138

Dick Bengtson (M): Jag hor vad du siager ocksa, och jag ar inte heller sarskilt
overtygad. Att stilla krav pa kollektivavtal tror jag fortfarande bara ar att 1agga ytterligare
en borda pa smaforetagare. Det dr annat som man konkurrerar med. Betraffande kvalitet
héller jag fullkomligt med. Men kollektivavtal dr ingen konkurrensfordel.



Anforande nr 139

Lowisa Anderzon (S): Kira presidium, dhorare, forsamling och vianner! Det har varit
valdigt trevligt att {2 sitta och lyssna och vara med i debatten. Det har manga ganger
handlat om att vara en god arbetsgivare, att vara en bra upphandlare — vi 4r som sagt en
av de storsta i Sverige — men har ocksa handlat om att vi ska ha is i magen och vinta. Jag
kan inte juridik. Jag ar i detta fall en simpel underskoterska, sa det ar inte min grej. Men
det finns ju jurister pa andra sidan som siger att det inte ar lagbrott.

For att prata om kollektivavtal: Det dr arbetsmarknadens parter som redan har kommit
overens om dem, och vi har ett helt ging sddana pa vardsidan — HOK, Pacta, Almega
Vardforetagarna finns redan — s det ska vi inte in och kladda i. Det finns. Det ar lugnt.

Dar star det ocksa om det jag pratade om: I6neutvecklingen, 16nenivan, kompetenskraven.
Det star i kollektivavtalen om hur mycket, hur ofta och vilka nivaer. Det har
arbetsmarknadens parter redan ordnat at oss. Det ar valdigt tacksamt.

Sedan om detta med att avvakta och ha is i magen: Jag vet inte riktigt hur vi som god
arbetsgivare kan ha det kravet pa vara medarbetare — att de ska ha is i magen. Man kanske
inte vet om verksamheten kommer att siljas, vilka som far folja med, om man ska s6ka om
sitt jobb, om man far prova att folja med eller om man méste sdga upp sig, om man
kommer att fa en heltidsanstillning eller méste ga ned i arbetstid, om man kommer att
kunna ha kvar barnens fritidssysselsattningar.

Néagot som kanske forsvinner ar ens LAS-ar — det hiander ratt ofta. Hur linge har man
jobbat i foretaget? Nar man gar over till ett nytt far man borja om pa noll. Semesterdagar
kanske man har samlat pa sig och tinker: Sommarstugan ska bli ommalad, dntligen — den
har sommaren tar jag ut all semester och fixar det. Men dé férsvann semesterdagarna till
det nya foretaget, och de ar borta. Pension och forsakringar finns ocksa.

Det ar jattemycket, Dick, som ingér i kollektivavtal. Det ar stora, fina bocker. Det dr bra
grejer ocksa. Det ar en trygghet: Jag vet att jag har ett jobb, att jag har ett schema, att jag
har arbetskamrater, att jag vet vilka jag kommer att jobba med.

Mina arbetskamrater brukar skimta med mig om att jag har en gammal trdja pa jobbet.
Jag brukar tyvarr bara saga: Ja, det foretaget kommer nog att 4ga oss snart igen, sa det
spelar liksom ingen roll. Tyvarr ar det s for mig och mina arbetskamrater. Hjulen snurrar
runt.

Att dé sdga att man ska ha is i magen tycker jag ar lite magstarkt.

Anforande nr 140

Landstingsradet Nordling (MP): Ordférande, fullméktigeledamoter, dhorare! Jag
skulle lite grann vilja komplettera det jag sagt tidigare. Jag tankte springa EU:s drenden
och inte fackférbundens, utan nu lyfter vi fragan utanfor Sverige igen.

Nar det giller den gamla lagstiftning som vi vilar pa i dag — LOU — ser andra lander lite
skeptiskt pa Sverige, for vi har tolkat lagen valdigt hart i forhallande till andra lander. Det
har gjort att EU nu har forandrat sina direktiv. De behover hjalp med att forverkliga det
héllbara samhaillet, det inkluderande samhallet. Vi kommer att ha brist pa arbetsdagar
framover, och det kommer att betyda att aven personer med funktionsnedsattning och
funktionshinder behover fa en majlighet att komma in pa arbetsmarknaden.

Om vi tittar pa de arbetsplatser som finns i dag ser vi att det mer och mer ar de som ar
30—40 ar som latt kommer in pa arbetsmarknaden. Men sa fort man borjar fa lite
skavanker ar arbetsplatserna inte alltid anpassade efter det. Vi beh6ver dem som har en
arbetskapacitet pa 50 eller 75 procent. Sa ar det framdver. Den problematiken finns pa
olika nivéaer i olika lander.



Finland kan jag ta som exempel, eftersom jag dnda ar finlandssvensk. Ekenis stad har
redan gjort upphandlingar med sddana krav. Birmingham gor ocksa upphandlingar med
anpassade arbetsplatser, sociala krav, etiska krav. Polen tvingar foretag av viss storlek —
dar finns det skillnad pa sma och stora foretag. Boterna i Polen gar in i det svarta halet i
statskassan, medan boterna i Tyskland gar in i en fond som framjar arbetsprojekt for
manniskor med problem med att komma in pa arbetsmarknaden.

Nir det giller ILO:s kiarnkonventioner har man i Stockholms stad valt att sdga att
inriktningen ska vara mot dem och att det ska respekteras. Det innebar att man inte har
den exakta formuleringen och hur man ska f6lja upp det. Men har finns till exempel vart
eget SKL och deras SKL Conventus Inkopscentral, som har ett ramavtal for
uppfoljningskontroll av etiska och sociala krav som stélls i upphandling. Har har vi ett
stod.

De lander som jag namnde — Tyskland, Polen och Frankrike — ar tongivande lander inom
EU-samarbetet, och jag har for mig att ni ar valdigt EU-vanliga pa den borgerliga sidan av
salen.

Jag kanner att det ar pekpinnar som inte vi utan EU kommer med. EU kommer med
pekpinnar mot Sverige. Det dr vi som inte har foljt de intentioner som fanns redan i det
forra direktivet. Vi har verkligen ett jobb att gora har pa svensk mark, for att jobba for det
héllbara samhallet.

§ 10 Motion 2014:3 av Helene Oberg m.fl. (MP) om en satsning pé friskare
forskolebarn i Stockholms lin

Anforande nr 141

Landstingsradet Nordling (MP): Det finns ndgot som hilso- och sjukvardspolitiker har
gemensamt med foradldrar som har barn i forskolan. Det ar drommen om det friskare
samhillet, att februari far vara en hirlig vinterménad i stillet for att kallas "vabruari”, det
vill sdga 4r mdnad nummer 1 d& vi har vard av sjukt barn i Sverige. Det ar da
smabarnsfoéraldrarna 4r hemma mest under hela dret med sina barn. Det ar magsjuka,
influensa och forkylningar. For inte s& lange sedan var det en kronika i en tidning. Man
hade ringt fran forskolan och sagt: Din son har spytt 6ver en massa barn pa dagis — skynda
dig hit och hamta!

Medierna, Forsakringskassan och Folkhilsomyndigheten — alla lyfter upp att detta ar ett
problem. Strax efter jul borjar det, och det ar vildigt manga som ar sjuka. Det ar alltsa
nagot som tar pa vara samhalleliga pengar, det som ska vara den gemensamma potten.

Det ar darfor med stort intresse som vi i Miljopartiet har foljt ett projekt med
hygiensjukskoterskor i Vastra Gotalandsregionen. Projektet heter HYFS. Tva en och halv
tjanst finns, uppdelat pa fyra personer. Det handlar om utbildning och fortbildning av
personal och ledning, aktivt stod till hgskolans pedagogikutbildning och praktisk
handledning av barnavardscentralernas personal.

Resultatet ar lovande. Franvaron fran jobbet pa grund av vard av barn okar for varje ar i
hela landet med ett undantag: Vastra Gotaland. Dar har franvaron i stillet minskat, tack
vare hygiensjukskoterskornas arbete i forskolan.

Ar 2013 hade barnen i Géteborg 9,3 procents sjukfranvaro. Det ir den ligsta siffran sedan
arbetet inleddes 2006. Samtidigt har barngrupperna okat i storlek, vilket egentligen borde
betyda att risken for sjukdomar 6kar. Men sa har det tydligen inte blivit i Vastra Gotaland.

Man har gjort ekonomiska berdkningar som visar att samhallskostnader pa runt 40
miljoner per ar sparas i Goteborg. Det giller inkomstbortfall for foraldrarna men ocksa att
landstingsbudgeten paverkas genom att lakemedelskostnaderna sjunker.
Forsakringskassans utbetalningar till foraldrar som ar hemma for vard av barn minskar
ocksa.



Dartill finns det en landstingsfraga som ar angeldgen for oss hér i Stockholm:
Antibiotikaforskrivningen sjunker. Dar gor Stockholms ldns landsting ett bottennapp, for
vi har den hogsta antibiotikaanviandningen

I HSN fanns det en del skrivningar och forklaringar om hur vi jobbar med vardhygien har i
Stockholms lan. Vi har Smittskydd Stockholm och Strama Stockholm, men vi har ocksa
nagot som heter Vardhygien i Stockholms lan. Men for att Vardhygien i Stockholms lan
ska hjélpa till behover man teckna avtal, och ingen i hela primarvarden har tecknat avtal
for det. P4 kommunerna tecknar man avtal.

Hur gor vi da for att verkligen fa ut detta, fa den har majligheten att fa stod i detta arbete?
Fran Miljopartiets sida anser vi att vi borde gora som Vistra Gétalandsregionen, det vill
sdga titta pa hygiensjukskoterskors mojlighet och erbjuda kommunerna och férskolorna
den mojligheten. Det ar for var skull hiar i Stockholms lans landsting, for var budgets skull,
men ocksa for samhallskostnadernas skull

Bifall till Miljopartiets motion!

Anforande nr 142

Landstingsradet Starbrink (FP): Ordférande, fullmiktige! Motionarerna tar upp
fragan om hur landstinget kan stodja férskolorna i hygienfragor for att skapa god hilsa
bland forskolebarn. Motionarernas konkreta forslag ar, som vi horde har, att vi ska
tillhandahalla forskolorna hygiensjukskoterskor.

Lat mig sdga ndgra ord om vad som gors i dag fran landstingets sida. Det &r en hel del
olika insatser som beskrivs i tjansteutlatandet. Smittskydd Stockholm och Strama
erbjuder utbildning, rdd och rekommendationer till férskolorna i deras arbete kring
hygienfragor. Landstinget tillhandahaller ocksa utbildnings- och informationsmaterial om
exempelvis hygienriktlinjer, och Smittskydd Stockholm besoker ocksa forskolor dar det
finns sarskilda problem med nagot smittdmne och utbildar dessutom kommunernas
medarbetare inom miljo- och hilsoskyddskontoren for att de ska vara vil rustade vid de
kontroller som enligt lagstiftningen ska goras pa forskolorna. Anda maste vi stilla oss
fragan: vem ska gora vad? Vilket dr Stockholms ldns landstings uppdrag och ansvar i
sammanhanget, och vad ska kommunerna gora?

Socialstyrelsen har gjort tillsynskontroller kring férskolorna och hygienen pa dem och da
funnit stora brister. Det giéller bland annat egenkontrollen — det finns ju lagstiftning om
egenkontroll och starka krav pa att den gors. Det finns brister i det fallet. Manga
kommuner tar inte ansvar for att utbilda personalen pa forskolorna ordentligt inom det
har omradet. Vi kan ocksa konstatera nar det galler forskollararutbildningen, som ju ar
statens ansvar, att det inte heller stillts nagot krav pa att just det har med hygien ska inga
som ett obligatoriskt moment.

Allt det hér ar ju allvarligt och borde naturligtvis dtgardas. Dock kan inte Stockholms ldns
landsting ta 6ver ansvaret fran andra parter. Vi bor fora en dialog med kommunerna om
hur de egentligen kan forbattra situationen for att skapa en god och hélsosam miljo for
forskolebarnen.

Nir det giller den konkreta fragan om vi ska avsitta resurser i form av sjukskoterskor for
att tillhandahalla forskolorna sa menar jag och Alliansen att det inte dr en rimlig priori-
tering i det 14ge som vi befinner oss i nu nar sjukskoterskor ar ett bristyrke.

Landstinget bor fokusera andra omraden. Vi bor i dialog med kommunerna fortsitta att
bidra till god hilsa bland barnen. Jag yrkar bifall till landstingsstyrelsens forslag!



Anforande nr 143

Landstingsradet Nordling (MP): Ordférande, ledamoter och dhorare! Jag tycker att
Alliansen med sitt svar visar att de har 14ga ambitioner och visst ointresse. Det heter
hilso- och sjukvard, det heter inte bara sjukvard.

Vi vill helst inte i in magsjuka unga, foraldrar eller dldre till vara sjukhus, for det kan
drabba hela avdelningar. Det hir ar faktiskt en fraga som péaverkar oss direkt.

Det andra som jag tycker ar lite trakigt ar att vi har specialistrad av olika slag. Nagra
skoter antibiotikaanvandningen och ska minska den. Andra skoter hygienfragorna. Nar
ska vi borja jobba pa tvdren sa att vi hjdlper varandra att fa resultat i statistiken och gora
sa att vi far hjalp att fa ordning pa fragorna? Vi behdver jobba pa tviren mellan dessa
specialistrad av olika slag. Bifall till motionen!

Anforande nr 144

Landstingsradet Starbrink (FP): Bara for att man inte tycker att just den atgard som
du har foreslagit ar den basta sé kanske det inte ska tolkas som en valdigt 1dg ambitions-
niva. Det ar tvartom. Jag berorde flera utvecklingsomraden som vi behover jobba med pa
olika nivaer i samhaillet. Jag betonade ocksa vikten av att vi fortsatter att samarbeta med
kommunerna. Det finns redan i dag ett gott stod fran landstingets sida, som jag ser saken.

Gladjande nog minskar ocksa antibiotikaanvindningen bland barn just i Stockholm.

Anforande nr 145
Kerstin Mannerquist (S): Ordforande, ledaméter och dhorare! Jag tycker att den
har motionen ar jattebra. Den hade jag skrivit sjalv om det inte redan var gjort.

Jag ar hygienskoterska och har varit det lange. Det ar tyvarr jattetrakigt att Alliansen har
en sa stram instéllning i denna fraga. Tyvarr tror jag att ni faktiskt inte vet vad ni gor,
arligt talat.

Det hiar med att ha hygienskoterska ar inte ndgot som kommuner sysslar med. Det ar
landstinget som sysslar med det. I Goteborg ar hygienskoterskorna anstillda och jobbar
for smittskyddet som ar landstingets organ.

Det finns ett antal fragor som man har besvarat med motivering till att vi inte ska ha den
har hygienskotersketjansten. Jag skulle vilja bemota detta lite.

Det star att smittskyddet Strama rycker ut nar det hander nagot. Det dr sant men det
hénder bara om det ar riktigt allvarligt och praktiskt taget enbart nar det géller en sjuk-
dom som namns i smittskyddslagen. Det giller tuberkulos och hepatit.

Detta har ingenting med det som hygienskoterskor sysslar med nér det galler vardags-
fragor. De svarar pa fragor om niar man ska stanna hemma och inte niar man har
vinterkriaksjuka och allt sddant som ar oerhort viktigt for personalen pa forskolan.

Strama sysslar 6ver huvud taget inte med forebyggande vardagsarbete.

Att sjukskoterskor och hygienskoterskor i synnerhet ar en bristvara ma sa vara, men det

tycker jag inte nagot argument. Just det hir jobbet skulle jag faktiskt kunna tinkta mig att
soka, for det ar valdigt tacksamt och roligt att ha ett sidant jobb. Jag tycker att Stockholm
skulle kunna ha &tminstone en sddan tjanst med en hygienskoterska som finns tillganglig.

Man har sagt att det inte finns nagon reguljar utbildning for hygienskoterskor. Det ar sant,
fast det har funnits en utbildning pa hogskolan i Géteborg som Nordiska radet lade ned i
december. Det ar vildigt manga hygienskoterskor som har gatt den utbildningen pa
diplom- och masterniva.



Som Susanne ocksa sade finns redan tillrackligt underlag fran Goteborg for att vi skulle
kunna stilla oss positiva till detta. Det har inneburit jattemycket, framfor allt for
personalen. De har fatt hjilp att bli lite tuffare, de kan hjalpa foraldrar och gora allt
mojligt annat. Det har faktiskt fungerat hur bra som helst da.

Det ar alltid sa att prevention ar biattre an cure. Det ar precis det man sysslar med har, och
det ar det som det handlar om. Fragan om att landstinget ska sta for fiolerna ar viktig, for
Socialstyrelsen har definierat vad hygienskoterskor ar. Det finns en sarskild definition pa
vad som ar hygienisk expertis. De personerna ska tillhora en grupp, i det har fallet smitt-
skyddet. Dar finns ldkare, sjukskoterskor och tillgang till laboratorium. Det ar det som ar
hygienisk expertis.

Jag yrkar bifall till motionen och tycker att det ar jattetrakigt att man ar lite okunnig i den
har fragan.

Anforande nr 146
Gunilla Roxby Cromvall (V): Ordforande, fullmaktigeledamoter! I dag gar jag
inte upp som trafikpolitiker utan som anstalld i landstinget. Jag ar kurator till yrket.

Jag vet, for jag har traffat en hygienskoterska som hade en bra genomgéang. Darfor vet jag
att det har med att 1amna ut en broschyr inte racker. Manniskor behover stilla fragor, man
behover fora en dialog for att riktigt forsta. Det ar ju sa att det pa forskolorna arbetar
forskollarare och barnskotare. De har inte den djupa medicinska kunskapen som faktiskt
vi i landstinget har.

Vi har utbildad personal. Vi har kunskap om sjukdomar och smittor. Precis som Miljo-
partiet sager ska vi dela med oss av var kunskap, det ar vart uppdrag.

Ett bifall till den har ypperliga motionen innebar ocksa bifall till otroligt stora samhlls-
vinster som ni sa val beskriver. Sist men inte minst ar det stora vinster for smabarns-
foraldrar som nu titt och tatt tvingas stanna hemma darfor att deras barn blir smittade av
de har smittsamma sjukdomarna.

Och, fullméaktige, ar det inte 43 000 anstillda vi har i Stockholms ldns landsting? Tank,
vilka vinster vi gor med fler fordldrar som kan jobba darfor att barnen inte ar sjuka. Bifall
till motionen!

Anforande nr 147

Shadi Larsson (MP): Ordférande, ledamoter! Jag ar larare och jag kommer ihag att
jag for flera ar sedan ibland jobbade pa forskolor. Dar undervisade jag barn, och da fanns
det inte tval pa forskolorna! Det sag jag nir jag gick pa toaletten, och det var vildigt
otrevligt!

I landstingsstyrelsens forslag till beslut skriver Alliansen att det som behovs dr kunskap
om smittvigar, enkla hygienrutiner, hantering av livsmedel och stidning och utevistelser.
Vi vet att kunskaper finns, men sjukskrivningarna minskar inte i antal.

Maénga forskolebarn blir sjuka just pa grund av bristande hygien. Vi i Miljopartiet tycker
att kompetensen behovs for att forbattra hygienarbetet pa lanets forskolor.

Alliansen skriver att Smittskydd Stockholm besoker enskilda forskolor dar det finns pro-
blem med nagot smittimne. Vi i Miljopartiet tycker att vi ska arbeta forebyggande. Att
utbilda personalen ar en mycket viktig frdga men utbildning ar inte tillrackligt. Kompe-
tensen ska finnas, och sjalvklart ska vi satsa pa hygiensjukskoterskor som arbetar hélso-
framjande for friskare barn.



Enligt ekonomiska berdkningar av samhallskostnaderna sparades i Vastra Gotaland pa ett
ar runt 40 miljoner kronor i olika former, men hygiensjukskoterskorna kostade bara

2,25 miljoner kronor. Det skulle alltsa 16na sig om Stockholms lins landsting borjade
arbetet med att utbilda fler och satsa pa fler hygiensjukskoterskor till forskolorna i lanets
alla kommuner aven i vart lan. Bifall till Miljopartiets motion!

Anforande nr 148

Petra Larsson (S): Ordférande, ledamoter och dhorare! Jag hade inte tankt ga upp i
debatten om den hir motionen, men jag jobbar sjilv pa en forskola hir i Stockholms
kommun. Just nu ar jag dock foraldraledig.

Det ar jattebra det som Smittskydd Stockholm och Strama gor, absolut. Men jag har
jobbat i femton &r pa forskolor i Stockholm och har aldrig sttt pd dem pa nagot stille dar
jag jobbat. Jag kan sdga att vi har haft problem med sjukdomar, men ingen har nagonsin
kommit ut, och vi har kanske inte vetat om att vi sjalva kan kalla ut dem.

Det ar jattebra, men det verkar inte fungera helt och héllet.

Forskolan ar en stressig verksamhet, men det har inte med landstinget att gora. Det ar
kommunens problem. Det man prioriterar bort ar tyvarr hygienen. Det gar alldeles for fort
vid blojbyten. Det ar sjuka barn och det ar spyor.

Det vi som pedagoger och annan personal pa forskolan behéver ar ordentliga kunskaper
om varfor det ar viktigt med god hygien. Det ar klart att vi i bakhuvudet vet det, men i
stressen pressen prioriteras hygienen bort. Att da fa en ordentlig genomgéng, ordentligt
med kunskap av en hygiensjukskoterska skulle vara fantasiskt nyttigt for oss i var verk-
samhet. Darfor yrkar jag bifall till motionen och hoppas verkligen att vi satsar pa detta!

Anforande nr 149
Kerstin Mannerquist (S): Ordférande, ledamoter! Jag vill bara tillagga att detta
inte ar en engangsinsats.

I svaret hanvisar Alliansen till att Strama har varit ute pa besok. Jag kan beritta att det var
stora evenemang diar man samlade hundra personer en gang. Men det hir ar en never
ending story. Det ar precis likadant som i sjukvarden: det har behover upprepas géng efter
gang efter gang. Strama behover triaffa personalen darfor att det kommer ny personal, det
kommer nya barn och det kommer nya foraldrar.

Jag tycker faktiskt att vi far skimmas infor Goteborg att vi inte har en hygienskoterska i
Stockholms ldns landsting.

§ 11 Motion 2014:7 av Helene Oberg m.fl. (MP) om akutmottagning for
valdtagna mén

Anforande nr 150

Landstingsradet Nordling (MP): Ordférande, ledamoter och ahorare! Det har ar en
lite speciell abrovink. Det finns ju en motion med beteckningen 2013:21. Nar den
motionen behandlades fick den en form av bifall, men bifallet inneholl en skrivning om att
man skulle utreda det hela mer ingédende och att den organisatoriska tillhorigheten for
mottagningen dven borde belysas. En viktig uppgift for mottagningen skulle vara att bygga
upp kunskap om vald mot man som utsatts for sexuellt 6vergrepp och valdtikt, och det var
darfor angeldget att en organisation skulle byggas upp for att dven till andra vardenheter
inom landstinget sprida kunskap om omhandertagandet av man som utsitts for sexuella
overgrepp.



Vi i Miljopartiet valde da att gora ett sarskilt uttalande. I det sade vi att vi ar positiva till
Alliansens yrkande om bifall, om att virden kommer att erbjuda specialkompetens for att
mota valdtagna man. Men vi var ocksa 6vertygade om att det basta vore att samlokalisera
den nya mottagningen fér man med motsvarande mottagning f6r kvinnor pa Soder-
sjukhuset, dir det redan i dag finns stor kompetens inom omradet. Darfor vackte vi en
motion ytterligare.

Detta ar bakgrund till att ni har en motion framf6r er har i dag.

Det som har hiant sedan dess ar att man fran Alliansens sida har valt att verkligen forlagga
mottagningen till S6dersjukhuset. Det glader oss att ni har sett att kunskapen kan foras
over fran valdtaktsmottagningen for kvinnor till denna nya enhet. Den viljer ni nu att
forlagga pa samma stille.

Det var det som var bakgrunden, och vi har nu kontaktat dem. De har fatt komma i gang
lite grand, de haller pa att traffa sina avtal, de ar inte helt fardiga. Om det finns nagon
person som behover deras stod sa tar de redan emot dven om de inte ar helt klara och har
lamnat startgroparna annu.

Tack for det fortsatta stod for inriktningen pa valdtaktsmottagningen som ni i Alliansen
har visat oss!

Anforande nr 151
Landstingsradet Starbrink (FP): Ordforande, fullmaktige! Det blir inte s heta
debatter nar vi ar helt 6verens, men det kan bli trevligt and4, inte sant.

Motionaren tar upp fragan om akutmottagningen for valdtagna man. Det ar i det héar
sammanhanget flera personer som ska nimnas som har arbetat med fragan. Jag kan
forstds namna Birgitta Rydberg som har varit padrivande, Hakan Jornehed har tidigare
motionerat och manga hir i salen star bakom de har ambitionerna. Det dr ju roligt att vi
kan gd framat i ett sa viktigt drende.

Precis som foregdende talare har beskrivit ar detta nu pa gang. Uppdraget ligger fran och
med detta ar hos Sodersjukhuset. Arbetet med att bygga upp det hela och teckna avtal
pagar for fullt. Jag kan ocksa beritta att man for ett resonemang med Karolinska Institutet
kring sarskilda utbildningsinsatser som vi hoppas ska komma i gdng snart. Mottagningen
har redan borjat ta emot patienter, men kommer att vara i full drift i borjan av hosten sé
vitt jag kan forstd; da raknar man med att allt ska vara pa plats. Det ar ju viktigt att man
bygger upp en modell som kommer att fungera.

Vi kan vil glddja oss gemensamt &t att detta nu kommer att bli verklighet, och det ar en
verksamhet som jag verkligen bedomer kommer att géra mycket stor nytta for en utsatt

grupp.

Anforande nr 152

Landstingsradet Jornehed (V): Ordforande och fullméktigeledamoter! Nar den har
motionen fran Vansterpartiet behandlades pa landstingsstyrelsen i december sa hanvisade
de till den motion dar jag foreslog att landstinget skulle inratta en akutmottagning for
véaldtagna min i det akuta skedet, och den bif6lls har i juni ar 2014.

D4 fragade jag om verksamheten har kommit i gang, eftersom det hénvisas till det i
Alliansens svar. D4 fick jag som svar att verksamheten inte hade startat. Nu hor jag av
Anna Starbrink att man sa sakta borjar komma i gang. Nu sdger Anna Starbrink att verk-
samheten ska fungera i borjan pa hosten i ar. Det tar alltsa ett och ett halvt ar att fa i gang
den har mottagningen. Det var akutmottagningen som ville ha det hiar uppdraget.



Jag undrar verkligen hur det kommer sig att det tar ett och ett halvt ar att fa i gang den har
verksamheten. Vi hade inte fatt i gdng verksamheten alls i december, och da det hade gatt
sju manader. Darfor skulle jag girna vilja friga om verksamheterna inte foljer full-
maktiges beslut. Vad ar det annars som hander?

Sodersjukhuset holl ocksa ett seminarium i den hir fraga i Almedalen i somras, och pa
Sodersjukhuset var de jatteglada att ett enigt fullmiktige hade fattat det har beslutet. S&
hur kan det ta sé lang tid?

Anforande nr 153
Landstingsradet Starbrink (FP): Hékan, vad ni har gjort i HSN fram till arsskiftet far
nagon annan ta ansvar for. Jag kan ta ansvar for det som skett det hir aret.

Jag tycker ocksa att det har gatt lang tid.

Om jag var otydlig pa ndgot satt sa vill jag fortydliga att man ju ar i gdng, men man
bedomer att en komplett uppbyggnad och den tidpunkt dé allting kommer att vara pa
plats ar i borjan av hosten.

Jag tror att det ar viktigt att vi uppmuntrar sjukhusen att arbeta vidare med de har
utbildningarna och sé att de s smaningom kan hjlpa till att sprida kunskapen, fér den
maste ju finnas pa manga hall i landstinget dven om vi forstés ska ha speciellt fokus pa
dessa fragor just inom Sodersjukhuset.

Savitt jag kan forsta — men mojligen kan du fragan historiskt sett battre dn jag — sa ar det
fran arsskiftet som Sodersjukhuset i formell mening har haft uppdraget. Det 4r mgjligen
att jag har missforstatt saken pa den punkten.

Anforande nr 154

Landstingsradet Jornehed (V): Om jag ska dterge vad Sodersjukhusets personal
sjalva sade i Almedalen sa trodde de att de hade fatt uppdraget fran det att beslutet hade
fattats. Nagon har vil tappat bort det.

Jag tycker att det ar viktigt, Anna, vad du kan saga till Polisen, socialtjansten och till min
som utsitts for den hir typen av 6vergrepp. Kan du siga “Ja, de kan vinda sig dit i dag”?
Om du far den raka fragan av en medborgare i dag, kan du dé svara "Ja, gé dit”? Kan du
saga till Polisen "Kor den har mannen dit”? Fungerar det sa i dag?

Anforande nr 155

Landstingsradet Starbrink (FP): Héakan, da ska jag arligt sdga att jag inte vill ge
nagra sdidana rekommendationer till Polisen eller andra. Det hir maste de hantera den
professionella vigen med ordinarie kontaktvagar. Den information jag har fatt ar att man
ianda redan i dag kan ta emot patienter om det ar pakallat.

§ 12 Motion 2013:15 av Helene Oberg m.fl. (MP) om att tillsiitta en
kriskommission for tryggare akutsjukvard

Anforande nr 156
Landstingsradet Nordling (MP): Detta fullmiktige betar verkligen av motioner,
marker jag!

Nir det giller akutsjukhusen ar laget fortfarande anstrangt hér i vart 1an. Det finns fort-
farande mojligheter att vinda utvecklingen dock. I sa fall behover akutsjukhusen vara
resurser, de behover fa mer stod fran oss och de behover dven fa rena ekonomiska
resurser. Miljopartiets forslag ar att tillsatta en kriskommission med uppdrag att skapa
bland annat nya vardplatser.



Vi vill komma till ratta med de problem som leder till det anstrangda laget for akutsjuk-
husen, dar bland annat personalen lider med sin egen hilsa som insats. Det saknas tid for
kunskapsinhdmtning, aterhdmtning, toalettbesok och matraster. Givetvis ar laget olika pa
olika enheter. Men det hir ar en vardag for manga av vara anstéllda och dven for manga
andra i hilso- och sjukvarden.

Overtid ar mer regel #n undantag. Lediga dagar finns ofta extrapass att bemanna, och
personalen far da fragan om de inte kan komma in i jobba. Nar det géller "vabruari” sa ar
det tuffa veckor. Det ar influensatoppar och magsjukdomar — det ar inte en vanlig
arbetsvecka i februari manad.

Patienterna far vanta lange nar det giller akutvard. Pa grund av platsbrist skickas
minniskor hem innan de #r redo. Aven férlossningsvarden lider. Ménniskor hiinvisas till
andra forlossningskliniker. Aven om vi har vardval s& hinvisas de vidare och antalet
stiger. Kvinnor hanvisas till och med utanfor vart lan.

Det ar ett stort politiskt misslyckande att manniskor utsétts for onodiga risker och
personalen pa akutmottagningen gar pa kniana och hela tiden tvingas att gora omgjliga
prioriteringar samtidigt som ansvariga politiker skyller ifran sig.

Vi i Miljopartiet vill darfor att landstinget omedelbar ska tillsdtta en kriskommission med
representanter for aktorer inom vard och forskning for att studera vad som verkligen kan
goras. Hur kan vi 6ppna fler av de platser som &r stangda? Hur kan vi avlasta sjukhusen?

I Alliansens svar betonar man problematiken med specialistsjukskoterskor, man behover
O0ka kompetensforsorjningen. Men borde inte alla sjukskéterskor fa en chans till battre 16n
och kompetensutveckling? Ska detta vara forbehallet vissa grupper sa som Stockholms
lans landsting har gjort?

Man sager i svaret att behovet av vardplatser har minskat genom aren och att varden
flyttas ut fran sjukhusen. Sjukhusen ska vara till for de sjukaste patienterna. Men det
hjalper inte om de sjukaste patienterna inte far vard pa grund av stingda vardplatser som
uppstér pa grund av att det dr personalbrist eller pa grund av den férandrade demografin
och den kraftigt vixande befolkningen. Hur gar den matematiken ihop?

Fran den 1 januari 2015 ska det bli en femtioprocentig upprakning, det vill siga att den ska
oka fran 0,04 procent till 0,06 procent. I en av vara att-satser foreslar vi 0,06 procent nir
det giller att varden 6verskrider sitt vardtak. Det finns en upprakning, det finns en
intention fran Alliansen, men vi vill ga langre.

Det finns ocksa hos Alliansen ett argument om att en kriskommission utgor en extra
administration och kostnad. Det dir kanns lite som ett PR-trick.

Vi har specialister, vi har kompetens, vi har manniskor med 16n, och vi vill att de ska sitta
sig och verkligen studera det har och ta stillning till fragan: hur kan vi 16sa det hir pa ett
bra satt?

Nar det giller personal sa maste vi hitta ett satt att komma ur den onda spiral som vara
sjukhus befinner sig i nar man anvander inhyrd personal, nar enheter helt och hallet drivs
av inhyrd personal.

Vi har tidigare diskuterat vikten av innovation och forskning och utveckling. Hur mycket
kraft finns det hos dem som ar inhyrda? De gor sitt jobb, gar hem och tinker inte mer pa
saken. Inhyrd personal har inte den drivkraft som de har som ar fastanstillda och kdnner
att deras arbetsplats, deras arbetsmiljo dr nagot som de vill vidareutveckla. P4 detta
omrade ser vi att vi faktiskt tillsammans behover gora ett arbete.



Till detta kommer att Stockholms lans medborgare klagar. Mer och mer klagar de pa akut-
sjukhusen. Av de drygt 6 000 klagomél som kom in till patientndimnden géller en tredjedel
akutsjukhusen. Okningen av antalet klagomal pa akutsjukhusen ar 11 procent. Enligt
patientndmnden ar detta bara toppen pa ett isberg. Jag bifaller motionen!

Anforande nr 157

Landstingsradet Ljungberg Schott (M): Ordférande! Tack, vill jag sdga till Susanne
for att Helene och ditt parti har vackt den hiar motionen! Detta ar naturligtvis en oerhort
viktig fraga.

Det rader inte ndgot jamnt tryck pa akutmottagningarna, det vet vi. Det ar naturligtvis inte
alls ndgon litt sak att planera hur personalstyrkan ska vara. Det kan bero pa véader, det
kan bero pa smittor och sa vidare. De som ar bast skickade att gora de har bedomningarna
ar nog inte vi utan de som har den medicinska kompetensen som arbetar ute i
verksamheten.

Akutsjukhusen star i dag infor stora ekonomiska utmaningar. Medierapporteringen de
senaste veckorna har malat upp en ganska svart bild av akutsjukhusens situation, vilket
givetvis ror upp en hel del kénslor bland befolkningen och bland medarbetarna. Darfor vill
jag inleda med att vara extra tydlig.

Tack vare det faktum att vi har en budget i balans och att vi har haft det nio ar i rad kan vi
satsa mer pengar pa sjukvarden. Det ar ju, som vi talade om i budgetdebatten, ingen
besparing som vi gor. Vi tillfor nya resurser.

Under de ndrmaste fem aren satsar vi hela 33,7 miljarder extra pa sjukvarden samtidigt
som vi slopar effektiviseringskravet som varit 2 procent.

Vii Alliansen har fullt fortroende for att ledningen for akutsjukhusen ska kunna dampa
kostnadsutvecklingen som ar deras stora problem och att de ska hitta smarta arbetssatt i
sina organisationer. Vi har aldrig haft s manga ldkare och s manga skoterskor som vi har
nu. Det gor det annu mer angelédget att vi hjalper sjukhusledningen att fa mandat att séatta
ratt personal pé ritt stille och att gora ratt saker.

Den 16sning som Miljopartiet foreslar, sakerligen med goda avsikter, ar tillsattandet av en
kriskommission. Jag tycker att det har, liksom ménga andra forslag som kommer fran den
rod-grona oppositionen, ar ett spel for galleriet. Jag tycker att det ar lite trakigt.

I stéllet borde vi i landstinget virna om att minska byrakratin ute pa sjukhusen, lata
personalen fa arbeta i lugn och ro och klara de hir problemen sjélva. Vi ska inte kalla till
fler méten.

Vi har redan i vildigt bred politisk enighet inlett ett arbete inom ramen for framtidsplanen
for hilso- och sjukvarden for att 6ka tillgdngen till vardplatser. Bland annat tack vare att vi
avlastar akutsjukhusen, akutmottagningarna, har behovet av vardplatser successivt
minskat genom aren. Stockholm har gladjande nog farre 6verbeldaggningar én riks-
genomsnittet. Det har SKL, Sveriges kommuner och landsting, rdknat ut at oss och andra.

Runt om pa sjukhusen pagar ocksa flera aktiviteter och atgarder for att trygga kompetens-
forsorjning sd som uppdragsutbildning och modeller for forbattrad kompetensplanering.

Alliansen i Stockholms l4n gjorde en satsning, som du Susanne pratade om, pa battre 16n
for specialistsjukskoterskor i akutsjukvarden och pa akutsjukhusen. Forhoppningen nu ar
att det som regeringen tidigare satsade pa, namligen fler utbildningsplatser for
sjukskoterskor, snart ska komma att ge resultat.



Malet i framtidsplanen &r att bara den vard som inte kan utforas i 6ppenvard eller i
patientens hem ska bedrivas i slutenvard. Vardplatserna ska framst vara till f6r de svarast
sjuka patienterna. For att visa att vi som uppdragsgivare verkligen menar allvar med detta
ar det viktigt att vi behéller systemen med viten. Det har nimligen visat sig ge gott resultat
och det ska vi fortsatta med.

Akutsjukhusen ar en oerhort viktig del i det fortsatta arbetet med Framtidens hélso- och
sjukvard. Den forsta mandatperiod som vi hade makten halverade vi kderna till primar-
varden. Den andra mandatperioden halverade vi kderna till specialistvarden. Nu ar det
akutsjukvarden som vi ska satsa pa.

Lat oss fortsitta pa den inslagna vigen. Lat oss se till att manniskor inte behover vinta!

Vi behover inte utsitta varden for kriskommissioner eller ytterligare administration. Med
detta anser jag motionen besvarad och yrkar bifall till landstingsstyrelsens forslag!

Anforande nr 158

Landstingsradet Nordling (MP): Marie, det ar inte vi som ska sitta i kriskomissionen.
Vi har inte den kompetensen. Det stir i motionen att det ska vara de som berors inom
varden och forskningen inte vi som ska inga i kriskommissionen.

Byrakrati, skriver ni. Fem till tio personer som sitter i en kriskommission och har expert-
kompetens ar inte byrakrati, och det ar inte de personer som méter patienterna pa golvet.

Nir det giller framforhallning, som ar var sista att-sats, sé gissar jag att det ar personal-
utskottet som ar de som kommer att fa ta hand om den fragan, det vill sdga att se till att vi
har battre framforhéllning nar det géller hur varden forandras och dven visa mer respekt
for medarbetarnas rétt till fritid, sa att vi verkligen kan ha god personalférsérjning och
god arbetmiljo for vara anstillda.

Anforande nr 159
Ninos Maraha (FP): Fruordférande, fullméktige, &horare! Jag vill borja med att
yrka bifall till landstingsstyrelsens forslag till beslut.

Akutsjukvarden har mer personal 4n nigonsin tidigare, samtidigt som produktionen
minskar. Det ar ett dilemma som vi méste hantera, inte minst med tanke pa att
akutsjukhusen gar med forluster.

For att akutsjukhusen ska fungera optimalt maste flera viktiga komponenter fungera, till
exempel ritt personal pa ratt plats och ratt vard vid ratt tidpunkt.

I Framtidens hélso- och sjukvard ska endast de patienter som behover akutsjukhusens
resurser vianda sig dit. Vid den punkten ar vi inte dnnu. Det 4r en vision, men det faktum
att produktionen har avtagit ir ett tecken pé att vi kanske borjar rora oss i den riktningen.
Om det ar sa sa ar det viktigt att akutsjukhusen ocksa anpassar kostymen efter de nya
forutsattningarna.

Att det fortfarande saknas vardplatser ar dock ett problem trots att vi har det val forsorjt
med personal generellt sett. Om man studerar de olika personalkategorierna kan man
givetvis se att det saknas bade specialistsjukskdterskor och en och annan barnmorska,
men det finns inte fler att tillga just nu.

Vi ska ocksd komma ihég att en del vardplatser renoveras och att det alltid kommer att
finnas reparationsbehov. Det viktiga ar emellertid att vi inte ska halla vardplatser stingda
om vi kan bemanna dem, det ar utgdngspunkten. Men om vi utgar ifran att vi kan héalla
alla dagens stangda vardplatser 6ppna sa tror jag fortfarande att vi lyckas med att ha ratt
kompetens pa ritt plats. Det racker inte enbart med mer personal; personal har vi.



Darfor kdnns det ocksa bra att vi pa bred front kommer att infora landstingets kompetens-
planeringsverktyg i ar, vilka i kombination med en prognosmodell kan kartldgga béttre
och ge bittre kontroll 6ver kompetensforsorjningen. Jag ser fram emot det har arbetet i
personalutskottet. Genom dessa verktyg kan behovet av olika kompetenser bedémas och
utbildningsinsatser ocksa koordineras for att méta de behov som vi har just nu och i fram-
tiden.

Vi ska ocksa bli battre pa att ta hand om var personal, inte minst intensivvards-
sjukskoterskor men ocksé all annan personal. Det gor vi genom att sakerstilla att vi har
god arbetsmiljo, att vi har goda utvecklingsmojligheter, att vi har fler utbildningsplatser
och gédrna ocksa genom att stimulera personalen att vara delaktig i utvecklingen av varden
sa att vi kan utveckla vart attraktionsviarde som arbetsgivare och som arbetsplats.

For att klara detta maste vi ocksé investera mer i ledarskapet. Det finns otroligt manga
chefer i landstinget och de behover utbildas och utvecklas som ledare for att kunna
genomfora nodvandiga forandringar for att kunna ta emot fler patienter ute i akut-
sjukvarden och for att kunna frigora mer tid till patienterna — inte minst.

Daremot tror jag inte att inrattandet av en kriskommission skulle 16sa vara problem.
Snarare kommer den att leda till 6kad administrativ borda och 6kade kostnader, vilket
inte haller i en tid da vi maste hélla hart i slantarna. Vi maste gora det i ar, och vi maste
gora det under den hiar mandatperioden och vi méaste dessutom gora ratt saker.

D4 kan man inte heller, vilket Miljopartiet gor, fraga efter mer pengar till alla. Man kan
inte satsa pa alla personalgrupper samtidigt. Det ar viktigt att kunna rikta speciella
satsningar som till exempel satsningen pa specialistsjukskoterskor som ar ett bristyrke och
som &r en nyckelkategori bland personalen. Det giller att man gor ritt prioriteringar.

Jag valkomnar emellertid motionen och den har debatten. Jag yrkar bifall till landstings-
styrelsens forslag till beslut!

Anforande nr 160

Landstingsradet Jornehed (V): Ordférande! Nu maste man tinka att Alliansen har
suttit vid makten i atta ar. Det borjade bli personalproblem for tre fyra ar sedan. Varfor
lade ni inte in bromsen redan da?

Du sager sa har: vi har fler sjukskoterskor, vi har fler lakare och samtidigt har vi aldrig
haft s& manga stangda vardplatser som trehundra stycken. Hur féar ni ihop det? Det behovs
ju absolut en kriskommission! Det verkar som om man behover tva kriskommissioner.

Jag tror att du har fel nar du sager att det inte finns sjukskoterskor att tillga. Jo, de finns,
men de sticker till Norge. Det finns vilutbildade sjukskoterskor men de vill inte arbeta
under de arbetsvillkor och till de I6ner som ni erbjuder. Det ar en viktig forklaring till att
vi har s manga stingda vardplatser, nistan trehundra. Det dr nastan ett helt sjukhus.

Senast i dag kan man lyssna pa Dagens eko dar de séager att vi har problem med att
genomfora organdonationer eftersom vi har stingda intensivvardsplatser.

Detta ar val kris! Det ar val superkris!

Anforande nr 161
Ninos Maraha (FP): Jagtycker dnda att jag har redogjort for alla de satsningar som
vi gor pa personalen och pa vara akutsjukhus.

Nir man fragar personalen sjilv sa rader det inte ndgon kris, Hdkan Jornehed. Nar man
fragar personalen om hur de upplever sin arbetssituation sa far vi ett ganska hogt med-
arbetarindex, och det tal ocksé att jamforas med andra branscher.



Jag delar inte din uppfattning, men givetvis ska vi ta de signaler som vi far p4 allra storsta
allvar. Personalen ar det viktigaste vi har, och det dr den som ocksa kan utveckla halso-
och sjukvéarden, och vi ska forsoka involvera dem sa mycket som mgjligt for att utveckla
hilso- och sjukvarden. Da méste vi ocksa stimulera dem att vilja vara med och vi ska
forandra vart sitt att arbeta och infora nya arbetssitt.

Vi har manga utmaningar framfoér oss men det ar absolut ingen kris, Hakan.

Anforande nr 162
Landstingsradet Jornehed (V): Nir man talar med arbetstagarorganisationerna sa
sdger de att ar 2015 kommer att bli det varsta aret nagonsin.

Man kan inte bara prata om att personalen &dr landstingets viktigaste resurs, de maste
kianna det ocksa.

Jag tror att ni har dgnat atta ar at helt fel saker. I atta har har ni dgnat er at vardval,
privatiseringar och konkurrens och det har inte 10st de utmaningar som varden i
Stockholm star infor. Det ar darfor som vi har trehundra stingda vardplatser, ni har ju
lagt energin pa helt fel saker.

Anforande nr 163
Ninos Maraha (FP): Vad man dn gor sa ar det fel i Vansterns 6gon.

Vi har okat tillgdngligheten under méanga ar nu, och vi har kapat koerna till primarvéarden,
till akutsjukhusen och till operationer. Vi maste fa lite cred av dig ibland ocksa, Hakan.

Jag vialkomnar kritik, men allt vi gor ar inte daligt. Vi gor bra saker, men just nu maste vi
satsa pa andra saker. Det handlar, som sagt, om att prioritera. Vi satsar bland annat pa
specialistsjukskoterskor for de ar sé otroligt viktiga, och vi gor prioriteringar och vi ska
ocksa forsoka dndra vara arbetssitt. Jag vialkomnar lite mer konstruktiva inspel.

Anforande nr 164
Tuva Lund (S): Ordforande, ledamoter och dhorare! Jag vill borja med att yrka bifall
till Socialdemokraternas forslag att yrka bifall till motionens forsta att-sats!

Precis som det beskrivs i motionen och som flera talare i dag har beskrivit ar situationen
pé akutsjukhusen i Stockholms lan bekymmersam. Manniskor tvingas vanta valdigt lange
dven pa akut vard. Vi behover ta politiskt ansvar for att vinda den negativa utvecklingen.
Att tillsatta en kriskommission med uppdrag att 6ppna nya vardplatser ar en vag framaét.
Det finns sikert flera.

Krisen pa vara akutmottagningar ar extra allvarlig for dldre i var region. I dag bollas ofta
sjuka dldre mellan flera olika vardgivare. Bristen pa huvudansvar leder till att alltfor
manga tvingas dka in till akutsjukhusen niar de mar daligt. Dar far de vanta i timmar. Men
manga ganger ar det inte akuten som ar ratt plats for de personerna. Utover att det ar
valdigt pafrestande for dldre att sitta och vanta i flera timmar utsiatter man ocksa
manniskor for onodiga risker i form av att drabbas av ett virus som nagon annan i
vantrummet har, vilket kan fa forodande konsekvenser for den enskilda individen.

Vi socialdemokrater har flera bra forslag for att se till att aldre ska slippa att sitta och
vanta timmavis pa akuten. Till exempel vill vi skapa forutsattningar for att 6ka direkt-
inskrivningen till vara geriatriska sjukhus. Da kan méanga snabbare fa den hjilp som de
behover i stillet for att behova vinta pa akutmottagningarna och sedan dnda skrivas in pa
geriatriken.



Vi vill ocksé inratta omvardnadsenheter pa akutsjukhusen. Dar kan patienterna som inte
langre &r i behov av akutsjukhusvard men som dnnu inte fatt mojlighet att komma hem
eller till en geriatrisk avdelning tas om hand. Inriattandet av sddana enheter skulle inne-
bara sikrare miljo for patienterna och samtidigt oka tillgdngen till vardplatser inom akut-
sjukvarden.

Den styrande minoriteten hanvisar i svaret ocksa till framtidsplanen. Det ar bra att ha
ambitioner och fina mal, men nar blir det som stér i planen verklighet? Nar genomfors
det?

Verkligheten i dag innebar just 1dnga vantetider, hog belastning pa sjukhusens akut-
mottagningar och personal som beskriver att de gar pa kniana. Det ar inte tillrackligt att
hénvisa till en plan. Det kravs resultat, det kravs forandring och det kriavs handling, och
det behover ske omedelbart.

Avslutningsvis vill jag sdga att vara akutmottagningar har, som ni alla forstar, en ohéllbar
situation. Det finns ett politiskt ansvar. Vi i det har rummet har det politiska ansvaret for
att komma till ratta med de problem som vi ser finns.

Jag har namnt tva smarta reformer som vi i Socialdemokraterna foreslar for att se till att
landstinget fa fler vardplatser pa akuterna. Motionen som ligger framfor oss handlar bland
annat om att tillsatta en kriskommission och 6ppna fler vardplatser. Det ar ocksa ett bra
forslag.

Lat oss ta hjilp av forskare, av varden och av dem som jobbar inom varden och i
samarbete vinda den har negativa utvecklingen for att se till att det blir fler vardplatser
och diarmed battre forhéllanden och rimliga vantetider pa akutmottagningarna. Det ar
viktigt inte minst for alla dldre som besoker akuten.

Anforande nr 165
Landstingsradet Ljungberg Schott (M): Fru ordférande! Tuva Lund, det ar nistan
sa att du laser upp precis samma saker som jag sade har i budgetdebatten.

Vi tar ju det hir politiska ansvaret! Vi har i valdigt bred enighet bestamt oss for att driva
igenom Framtidens hilso- och sjukvérd. Jag tror och hoppas att vi allihop fortfarande tror
pé den. Det ar ett otroligt bra grepp. Dar handlar det om att fa de dldre att inte sitta och
vanta pa vard pa akutmottagningarna, att vara steget fore, att hjalpa dem hemma, att se
till att vi flyttar ut s& mycket som mojligt av varden utanfoér sjukhusen och att vi minskar
trycket pa akutmottagningarna och later dem som jobbar dar fa vara specialister och ta
hand om dem som ar allra svarast sjuka.

Jag tror att detta dr 16sningen, och 1at oss fa prova den for vi ar ju framme nu. Vi ska
antligen sjosatta Framtidens hélso- och sjukvard.

Anforande nr 166

Jonas Lindberg (V): Ordférande, ledamoter! Jag tycker att ni ska ta en stund ta
lyssna pa Ekot och pa Studio Ett i dag. Dar riktas tung medicinsk kritik mot vardplats-
bristen inom intensivvarden och bristen pa intensivvardssjukskoterskor, och detta medfor
att vi i dag inte kan genomfora s ménga organdonationer som vi skulle behova.

I dag gors i Sverige ungefar sjuhundra organdonationer varje ar, men mer dn dubbelt s&
manga organ skulle kunna doneras och kéerna skulle, enligt ldkarna, i princip kunna
forsvinna om problemen med bristen pa specialistsjukskoterskor 16stes. Mot den bak-
grunden star Marie Ljungberg Schott hir och sager att vi aldrig har haft fler sjuk-
skoterskor. Det gor hon vl for att ge en bild av att personalbristen inte ar sd illa som den
faktiskt ar.



Men vi dr inte ett landsting ute pa glesbygden i Norrland dar man kan forsta att
rekryteringsliget inte dr det basta. Vi befinner oss inte pa norra eller sodra Gotland dar
det ar svart att hitta primérvardslakare till vardcentralerna. Vi befinner oss i Stockholm,
Sveriges huvudstad med stark befolkningstillvixt och hogspecialiserade sjukhus! Har
rader svar brist pa vardplatser och 1amplig personal. Detta om négonting borde mana till
handling!

Sjukskoterskebristen kan knappast komma som en 6verraskning. Fragar ni de hundratals
sjukskoterskor som dnda finns i Stockholm men som viljer att jobba med annat eller att
flyga till Norge, varfor de inte soker jobben pa akutsjukhusen som ni ansvarar for si tror
jag att ni kommer att fa en del av de svar som ni behover.

Vem vill ar 2015 ge sig in i ett hogt arbetstempo och med tungt ansvar att utfora det pa
roda dagar, pa kvillar, natter och helger nir fler och fler forskningsrapporter kommer som
patalar hur farligt och slitsamt treskiftsarbetet ar?

Ar det inte absurt att vi kriiver av var vardpersonal att de ska arbeta efter evidens och
vetenskap nar vi samtidigt utsatter dem for arbetstider som enligt evidens visat sig
framkalla sjukdomar? Vem ar 2015 vill efter tre ars hogskolestudier erbjudas mindre an
24 000 kronor i 16n for ett jobb dar man ansvarar for andra manniskors liv? Dessutom
ersatts man patetiskt 1agt for obekvama arbetsskift. Det ar i dag hogre ob-erséattning att
sitta i kassan pa ICA en sondag dn att som sjukskoterska ansvara for trettio patienter pa
Sodersjukhusets akutmottagning. Innebar det att landstinget ar en attraktiv arbetsgivare?
Manar inte detta till ndgon form av kristdnkande hos er?

Forra veckan beskrev ett tiotal onkologlakare i Svenska Dagbladet hur KS:s besparings-
atgarder kommer att sld mot deras verksamhet och mot de cancersjuka i vart 1an. All form
av vard som inte ar rena cellgifter eller stralning kommer i princip att avvecklas. Det
psykosociala stodet till de cancersjuka, kontaktsjukskoterskornas arbete med att lotsa,
stotta och ge rad vid komplikationer och biverkningar kommer att avvecklas. Upp-
foljningen och till och med fysisk aktivitet mot cellgifternas biverkningar kommer att
stryka pa foten. Over huvud taget kommer det psykosociala omhéndertagandet av vara
svart cancersjuka medmaéanniskor att forsdmras avsevart.

Men ldkarna ger ocksa en god bakgrundsbild som forklaring till att den ekonomiska
situationen ar sddan som den ar. Trots stark befolkningstillvaxt och fler cancerpatienter
har den arliga budgeten 6kat med enbart 2 procent, vilket inte ens tacker lonekostnader
eller det okade demografiska behovet. Likval ersitts inte sjukhuset for all den vard som
det producerar.

Vad anser ni i Alliansen om detta? Ar det inte dags att pa allvar hoja griinsen for ersittning
vid for hog vardproduktion?

Framtidens hilso- och sjukvard ska sitta patienten i centrum. Stora forandringar ar pa
gang for att lagga om sjukvarden. Hur tror ni att dessa satsningar for framtiden nu
kommer att ga nar 6ver 800 miljoner ska sparas? Nar vardplatserna inte finns s frimjas
tyvarr inte samverkan. Alla kliniker och enheter borjar bara se om sina egna hus och
forsoker hitta anledningar till att just denna svart sjuka patient inte platsar hos dem utan
hos ndgon annan. I klam kommer de multisjuka, de som lider av en variation sjukdomar
och till sist de psykiskt sjuka. Ingen sager langre att det har ar var patient, dig ska vi ta
hand om.

Det hér ar inte vardigt var sjukvard. Vi méste kunna ga i riktning mot ett system dar sam-
arbete och helhetsansvar lonar sig och praglar varden. Ett forsta steg ar att rekrytera den
personal som behovs, och ett steg i en saddan riktning ar att tillsatta en kriskommission
som kan borja vinda pa alla stenar och pa allvar hitta 16sningar. Bifall motionen!



Anforande nr 167
Landstingsradet Ljungberg Schott (M): Det ar sd mycket att svara pa, jag far se hur
mycket jag hinner med.

Cancersjuka patienter behover inte vara oroliga. Jag har lyssnat pa de ansvariga pa
Karolinska som berattar om hur man kommer att erbjuda och redan i dag erbjuder en
patientsiker vard till samtliga patienter. Det dr inte alldeles enkelt att gora den har
kostnadsreduceringen sé att man minskar kostnadsokningstakten. Det stéller en hel del
krav, men man kommer att ha en patientsdker vard.

Du sade nagot om samarbetet. Under julen hade vara akutsjukhus ett fantastiskt bra
samarbete med varandra, och vi ska naturligtvis se till att de fortsitter att ha det.

Du har helt ratt nar du siger att vi aldrig har haft s manga lakare och sjukskéterskor forr
som vi har nu. Personalvolymen behover inte 6ka i den takt som den har gjort, men vi
maste vara uppmarksamma pa att fa god kompetensforsorjning. Vi ska inte, och detta ar
viktigt, vi ska inte ha farre hander! Personalen ska inte heller springa snabbare. Det som
behover goras ar att ratt person ska vara pa ratt plats och gora ratt saker vid ratt tillfalle.
Det ar sa vi kan komma till ratta med det har, och det ar det som hela Framtidens halso-
och sjukvard handlar om.

Norge ska jag tala om i nasta inlagg.

Anforande nr 168
Michel Silvestri (MP): Ordférande! Jag lagger direkt pa en bild som visar antalet
sokande per annons nar det giller personalkategorier i sjukvarden.

Marie Ljungberg Schott sager att den motion som Miljopartiet vackt ar ett spel for
galleriet. Jag blir lite ledsen nir jag hor det. Om vi skulle stilla fragan till en stor andel av
var sjukvardspersonal hir i landstinget sa tror jag att de inte riktigt skulle halla med om
det. Vi vet att situationen ar pressad ute i varden, inte minst ute pa vara akutsjukhus.

Man kan ocksé se en sddan hiar motion och andra insatser som droppar som urholkar
stenen. Jag har redan tidigare fran den hir talarstolen sagt att det ar vildigt gladjande att
Alliansen nu har {6ljt det forslag som Miljopartiet envetet har dgnat sig at att lagga, nam-
ligen att slopa effektiviseringskravet for akutsjukhusen. Det tvaprocentiga besparings-
kravet ar slopat, om jag har forstatt saken korrekt, och det ar vil till och med sé att ett
tillskott av extra medel ocksa har varit ett utspel fran finanslandstingsradet.

Det vi pratar om ar ju i mangt och mycket en fraga om tillgdnglighet. Vi pratar om vard-
platser men ocksa tillgdnglighet i 6vrigt i varden. I tjansteutlatandet, som utgor svaret pa
den har motionen, anges tillgdng pa vard i form av antal ldkarbesok per invanare. Det
skulle man kunna se som viardkonsumtion rakt av. Man skryter i tjinsteutlatandet 6ver att
vi ligger hogst i landet. Jag vet inte riktigt om jag tycker att det ar smickrande. Jag skulle
hellre se att vi ligger hogt nar man raknar antal patientbesok per ldkare, alltsa
produktivitet, om man vill uttrycka det pa det sattet.

Jag har sett en siffra som jag tror visar att vi i Stockholms lan ligger pa farre an tre patient-
besok per lakare och dag. Det ar i basta fall halften av genomsnittet for OECD-landerna.
Det ar inte nagon sarskilt smickrande siffra, och det behover vi naturligtvis gora nagonting
at.

Om vi talar om tillgéng till vard, tillganglighet, s har ocksa Marie Ljungberg Schott uttalat
att man har halverat vardkoerna, patientkberna. Detta star ocksa i underlaget pa flera
stillen. Jag tror att mycket gott har gjorts i det avseendet att man faktiskt har kapat
koerna pa ett bra sitt och kunnat erbjuda vard, kortare vintetid for patienter, men sam-
tidigt finns det en annan problematik.



Det man anvander sig av ar val ofta morot och/eller piska. Komiljarden vet vi ar en typ av
morot som man agnar sig at att erbjuda i det har fallet. I det fallet 4r det kanske sa att man
sdger nej till att ta emot patienter, man siger nej till remisser som kommer in just for att
man ska halla kderna korta, halla kéerna nere. Det har ar en realitet.

Socialstyrelsen kom ut med en rapport som heter Vardgaranti och komiljard som en
uppfoljning fran ar 2013. Da hade en tredjedel av vardcentralerna i landet, men det dr nog
representativt dven for Stockholms lin, angivit att de aldrig far tillbaka remisserna just for
att mottagande ldakare inte kunde uppfylla vardgarantin. Det dr ocksa tyvarr ett sitt att
hélla kéerna korta.

Avslutningsvis vill jag 4&nda framhalla nagot som jag tycker var en positiv ansats i svaret pa
den hir motionen. Det ror det som vi kan kalla 6verproduktion. Det stir ju en av att-
satserna i motionen att man bor hoja 6verproduktionen fran nuvarande 104 procent till
108 procent som tak for att erhalla ersattning. Om jag forstar dig korrekt sa star det
nagonstans i det underlag som vi har fatt som svar att man ska studera majligheten att
hoja taket till &tminstone 106 procent. Det dr ju en bit pa vagen. Dessutom ska man
studera mojlighet att hoja ersattningsnivaerna i det har fallet.

Darfor vill jag stilla en rak friga om hurdant laget ar nar det géller just den har delen som
galler ersattning for overproduktion. Jag yrkar bifall till motionen, sa klart!

Anforande nr 169

Olle Reichenberg (M): Fru ordforande, fullmiaktige! Motionarerna i Miljopartiet
foreslar har en rad atgirder i syfte att forbattra akutsjukvarden. Bland annat vill man
tillsatta den har kriskommissionen.

Lat mig borja med att konstatera att sjukvarden i Stockholms ldn 4r inne i en enorm
utvecklingsfas sannolikt den mest omfattande atminstone sedan storlandstinget bildades
i borjan pa 1970-talet. Vi bygger ett helt nytt storsjukhus, NKS-Nya Karolinska, samtldlgt
som vi inom ramen for FHS, Framtidens hilso- och sjukvérd, rustar upp i prmmp samtliga
ovriga sjukhus och da inte minst akutmottagningarna. Vidare har vi de senaste éren gjort
ett antal strategiska lonesatsningar. Sa visst pagar det ett utvecklingsarbete inom
akutsjukvarden.

Aven primir- och specialistsjukvarden har genomgatt stora forandringar de senaste aren i
och med inforandet av vardval och liattnader i etableringsfrihet inom ett stort antal
omraden. Det far naturligtvis ocksa stor betydelse for akutsjukvarden, eftersom det bidrar
till att styra 6ver besok fran akutsjukvarden till den lagsta effektiva vardnivan, som vi talar
om. Vi ar ju alla 6verens om att det vore onskvart att patienter som inte behover
akutsjukvardens resurser omhéndertas inom primaér- och specialistvarden.

Mycket i sjukvarden fungerar alltsa val och planeringen for framtidens halso- och sjukvard
ar ambitios — men sjalvfallet finns det utmaningar, exempelvis den snabbt 6kande
befolkningen i vart 1an och brister i kompetensforsorjningen, som motionarerna ocksa
pekar pa, inom vissa vardyrken.

Négra av de forslag som fors fram i motionen ar redan foremal for hantering, och dit hor
till exempel det som Michel tog upp, namligen forslaget om att hoja gransen for nar
sjukhusen inte langre far betalt for extra volymer av sjukvard, frén 104 till 106 procent.
Detta genomfors nu i princip.

En sak ni tar upp i motionen som dock forvanar mig ar resonemanget om viten, alltsa de
straffavgifter som de sjukhus tvingas betala som har problem med tillganglighet. Jag
forstar inte riktigt resonemanget bakom. Sa har skriver ni i motionen: "Varfor det skulle
hjélpa patienten som far vianta lange pa vard om sjukhuset ska betala straffavgift till
landstinget ar oklart.” For mig ar det har inte alls oklart, och heller inte, tror jag, for hilso-
och sjukvardsndmnden och hilso- och sjukvardsforvaltningen. Om man laser yttrandet ar
det vildigt klart hur det ar tankt att fungera, namligen att patienterna inte ska fastna i



koer, for da loper sjukhusen risk for att betala vite. Det géller att 14gga sig vinn om en god
tillganglighet och ett professionellt omhandertagande.

Och det fungerar just pa avsett siatt. Av HSF:s tjansteutldtande framgar det att andelen
patienter som har fatt vinta langre dn 30 dagar pa besok i specialistvarden har minskat
fran 60 procent 2008 till endast 13 procent i juni 2014, och samma sak géller dem som har
vantat langre dn 9o dagar pa specialistbehandling — de har minskat fran 35 procent 2008
till endast 6 procent i juni 2014.

Det ar klart att det ar sa att viten och straffavgifter ar ett ganska effektivt styrmedel da det
giller att 4stadkomma till exempel en béttre tillginglighet.

Med det, fru ordforande, vill jag yrka bifall till landstingsstyrelsens forslag.

Anforande nr 170

Jonas Lindberg (V): Ordforande, ledamoter, Olle! Du hade ett resonemang om att
vardvalen har bidragit till att avlasta akutsjukhusen och flytta ut varden. Jag vet inte om
du har last Socialstyrelsens rapport nu i borjan av januari som visar att vintetiderna pa

vara akutmottagningar har eskalerat, och en av hypoteserna ar att man som patient inte
langre litar pa primarvarden utan soker sig till akuten.

Jag undrar: Vad bygger du ditt resonemang p4, att vardvalen har avlastat vara
akutsjukhus?

Anforande nr 171

Olle Reichenberg (M): Det ar helt klart att besoken till primarvarden har okat
lavinartat, och det inte minst i de grupper som du och representanter for ditt parti innan
Vérdvalets inforande skramde med att sdga att det inte skulle komma att gynna dldre,
kroniker och sa vidare. Det ar inte minst i just de grupperna som beséken inom
primarvarden har 6kat. Nog sjutton gar fler nu till primarvarden! Uppenbarligen verkar de
lita mer pa den nu an tidigare.

Anforande nr 172

Jonas Lindberg (V): Men det ar vad du tycker! Jag bygger mitt resonemang pa vad
Socialstyrelsen, en ganska stor och erkdnd myndighet, har utviarderat, nimligen att
vantetiderna pa véra akuter har 6kat darfor att folk i en ganska stor utstrackning inte har
négon tillit till primarvarden. Det vill sdga: det vardvalsprojekt som ni har lanserat i
Stockholm, som ni tror ska avlasta akutsjukvarden, har blivit precis tvirtom.

Anforande nr 173

Olle Reichenberg (M): Mina Kkillor ar inte heller sa tokiga — det ar hélso- och
sjukvardsforvaltningen och dessutom Karolinska Institutet, som for ett ar sedan gjorde en
mycket stor utvardering av hela Vardvalet. Den utvarderingen visar just detta som jag
sade.

Anforande nr 174

Michel Silvestri (MP): Olle Reichenberg berorde kompetensforsorjningen, sa jag
lagger pa den hir bilden igen. Jag forklarade tydligen inte riktigt. De grona staplarna
visar, som ni forstar, att det for sjukskoterskor gar &t fel hall. Det senaste aret 4r 2013 och
sedan 2009 ar det en fallande trend — antalet sokande har halverats. Jag tror att det ar ett
tecken pa att just sjukskoterskorna kanske avskrécks fran att soka arbete inom hélso- och
sjukvarden nu.



Men jag vill inda tacka Olle Reichenberg for det han tar upp nér han bekréftar hojningen
av taket for extra volym — dven om det inte ar tillrackligt fran vart perspektiv, och kanske
dessutom kommer for sent. Detsamma giller slopandet av effektiviseringskravet. Tack
anda!

Anforande nr 175

Landstingsradet Larsson (S): Ordforande, fullmaktige! Det ar onekligen en intressant
debatt. Vi hade ju delar av den i samband med budgetdebatten, dar vi ocksa berorde
sjukhusens situation.

En av de forsta reflexionerna som slar mig ar nar jag hor Olle Reichenberg sta och siga att
vardvalen per automatik har minskat trycket pa vara sjukhus. Det stimmer ju inte! Tittar
man exempelvis pa Vardval hud sa kan vi konstatera att sedan det inférdes har
kostnaderna och volymen utanfoér sjukhusen 6kat med 104 procent, medan daremot
Danderyds kostnader for hudsjukvarden har minskat med 1 procent. S vi har sett en
valdsam explosion av vard utanfor sjukhusen, men det finns ingenting som tyder pé att
det har lett till ett minskat vardtryck inne i sjukhusen.

Det andra som slar mig ar att man forst nu har uppmarksammat problemen med att vi har
bekymmer med véra sjukhus och nu ska vidta atgirder. Det gor mig lite deprimerad, mot
bakgrund av att vi nu ar inne pa det nionde aret av Alliansstyre i det har landstinget. Da
ska man ha klart for sig att revisorerna redan 2007 slog i landstinget larm om att vi har for
fa vardplatser i Stockholms lan. Fran borjan var det bara kris under somrarna och under
vinterhalvaren pa vara sjukhus, men nu har vi gétt till en situation dér vi har kris aret
runt. Eller som vardpersonalen siger nir de pratar med mig under oktober och november:
Ja, det ar som det brukar vara pa sommaren, fast ungefar lika illa. Det ar det budskap man
hor: Vi har for lite produktion pa véra sjukhus.

Det ar klart att vi star i en situation med 6kande personalkostnader pa sjukhusen om

9 procent — det dr ett bekymmer — samtidigt som vi har en sjunkande vardproduktion och
vi har 300 stiangda vardplatser. Men Allianspartiernas svar ar att vi har ingen kris och vi
behover ingen kriskommission.

Det ar ocksa som si att vi star i en situation dar under de senaste nio aren med
Alliansstyre har i landstinget antalet besok pa vara akutmottagningar har 6kat med

5 procent varje ar, samtidigt som vi har haft en befolkningsokning med 2 procent — men
det ar ingen kris, och vi har inte behov av ndgon kriskommission!

Jag tror att en av orsakerna till den situation vi befinner oss i just nu ar att man under
mycket, mycket 1ang tid har forsummat att arbeta med personalpolitiken. P4 sistone har
man borjat gora vissa satsningar for att fa fram fler specialistsjukskoterskor. Det ar
lovvart, men det ar inte tillrackligt, for vi har brist pa sjukskoterskor 6ver huvud taget pa
vara sjukhus.

Ett annat bekymmer ir att vi har ett virdsystem som inte hanger ihop. Primirvarden
héanger inte ihop med véra stora sjukhus. Vardvalen hinger inte ihop med vara stora
sjukhus. Och det ar klart att nér vi har en situation dir i delar av var region bara ungefar
hélften av befolkningen litar pa sin lokala vardcentral — i andra delar ar det 90—95 procent
— s4 ar det inte konstigt att folk dker in till de redan 6verfulla akutmottagningarna och
forvarrar situationen ytterligare.

Vi behover ha en kriskommission for sjukvardssystemet i Stockholm. Det hir duger inte
langre! Stockholms lans landsting borde kunna s mycket battre. Bifall till motionens
forsta att-sats!



Anforande nr 176

Sandra Ivanovic (MP): Fru ordforande, dhorare, ledamoter! Marie, det ar intressant
att lyssna pa vad du sdger. Du sdger bland annat att nu har vi en massa resurser att
tillfora, men under vildigt manga ar har man tagit resurser fran den har sektorn, dar
behoven bara har vaxt — bade folkantal och vardbehov. Sa det man tillfér nu kanske ar det
man har tagit bort sa att resultatet blir plus minus noll. Jag vet inte hur man kan siga att
det ar ordning i ekonomin.

Det andra som framkommer &r det politiska ansvaret som aldrig tas fran Alliansen. Hur
kommer det sig att man tycker att det har ar ett problem som sjukhusen ska fixa? Den
sjukhusmaissiga, medicinska vardorganisationen — det fixar var personal. Men de kan inte
gora budgetar, det dr vi som sitter hér, och framfor allt ni, som har minoritetsmajoritet,
som gor det! Detta maste sjunka in: att det dr en som heter Marie som har ansvaret.
Annars kommer det att ga valdigt illa!

Vad man dé gor ar att gora om och gora ratt, och jag ar valdigt glad for det. Nar ni klev in
lade ni ned en massa narakuter, som enligt Framtidsplanen nu ska tas i bruk igen, och det
ar ju en forbattring. Jag gillar att ni Anda ndgonstans har tankt till och tankt om.

Alla pratar om att det ar sjukskoterskebrist. Nej, det finns hur mycket sjukskoterskor som
helst — men de har valt att gora andra grejer. Jag kanner att jag upprepar mig gang pa
gang, och det borjar bli ganska trist, men nidgonstans maste vi komma till ett konsensus
om arbetsmiljon som sjukskoterska. Att inte kunna ta ut sina raster, att inte kunna ita, att
knappt sova mellan kvills- och dagpassen och att vara sjukt underbetald — ingen vill jobba
pa sjukhus under sddana forhallanden och dessutom ansvara for manniskoliv! Vi ar med
och assisterar vid operationer, vi blandar morfin, med mera. Det hir ar ett yrke som
verkligen kraver koncentration och framfor allt att man har fatt bade vila och ata.

Det ar det forsta. Ansvaret maste man forsta. Ni har det politiska ansvaret hér.

Sjukskoterskorna dr vara nyckelpersoner i den hir problematiken. Det handlar om 16n och
det handlar om arbetsmiljo.

Ninos, jag skulle inte saga att det ar kris — det ar katastrof! Jag hoppas att alla nu tanker
till, lyssnar 6dmjukt, kritiserar 6dmjukt och kollar vad vi kan gora, var vi kan motas. For
gor vi inte det s& kommer systemet att haverera.

Patientsidkerheten ar en stor del. Jag kan ta ett exempel fran forra veckan. Just nu jobbar
jag pa en dagkirurgisk plats, dir patienterna kommer in, opereras och dker hem dagen
darpa, eller samma dag. I och med att man inte har vardplatser pa andra verksamheter
tvingas man pressa in olika andra enheter. Detta ar alltsa en 6ron-nisa-hals-
operationsavdelning, men dér plockar man in ortopedipatienter, hjartpatienter och
urologipatienter. Den kompetensen finns inte pa den avdelningen! Det innebar en oerhord
patientsdkerhetsrisk. Vad vardpersonalen far gora under de forutsiattningar som man har
satt har ar inte att prioritera, organisera och jobba med kvalitetsarbete — det gor man hela
tiden — utan att bolla och forsoka hantera den situation som rader. Jag tycker inte det ar
sjyst att sdga att det 4r ndgonting som vardpersonalen far organisera upp, utan det ar det
politiska ansvaret som ska styra upp den har krisen.

Anforande nr 177

Landstingsradet Ljungberg Schott (M): Jag blir lite bekymrad. Jag vill inte pasta att
vi inte star infor ndgra problem i sjukvarden, men det ar ju inte heller s att vi har gjort
nagra besparingar. I varje enskild budget sedan 2006 har vi tillfort pengar till sjukvarden,
totalt 16 miljarder — det kommer sd smaningom att bli 33,7 eller vad det nu var jag sade
forut. Vi har haft ett akutlyft, som har gatt ut pa att modernisera akutmottagningarna. Vi
har byggt om operationssalar. Vi har gjort oerhort mycket for att gora varden enklare.



Véardvalet har lyft ut vildigt mycket. En del av den vard som du pratade om alldeles nyss
skulle jag faktiskt tycka borde ha skett utanfor sjukhusen, i nagot av de vardvalsomraden
vi har. Det har minskat belastningen pa sjukhusen, men vi har inte sett nagon
kostnadsminskning.

Det ar inte sd att jag tror att man ar dum, att man gor fel saker inne pa sjukhusen, att man
inte springer tillrackligt fort eller sa, men vi behover fa sjukhusen sjalva — och da pratar
jag inte om sjukskoterskan som jobbar pa avdelningen utan jag pratar om ledningen for
sjukhusen — att titta pa hur man kan organisera arbetet pa ett effektivt sitt, sd att man kan
fa kostnadsokningstakten att minska. Det dr namligen oerhort viktigt. Ingen av oss har
mer pengar i vara budgetar. Vi méaste minska kostnadsokningstakten, vi maste fa
sjukvarden att verka pa ett effektivt satt.

Anforande nr 178

Ninos Maraha (FP): Sandra, tack for ditt inlagg! Jag vet inte om du ar medveten om
att Stockholms lans landsting ar en av Sveriges storsta arbetsgivare med 6ver 43 000
anstallda, som dessutom ar kraftigt decentraliserad. Att det finns problem i en s& stor
organisation ar sjalvklart. Men nar vi utgar fran dagens situation, dar vi haller pa och
utvecklar hilso- och sjukvarden och kollektivtrafiken samtidigt, och det i en takt som vi
inte har skadat pa vildigt 1ang tid, s maste vi ocksa forsta att det ar en vialdigt speciell
situation som Stockholms lans landsting befinner sig i.

Vi har givetvis pekat pa att akutsjukvarden har problem. Om du vill kalla det kris sa far du
gora det. Om du vill kalla det for katastrof sa far du gora det ocksa.

Jag viljer att se det som utmaningar, och jag antar utmaningen. Vi har gjort forandringar i
var organisation. Vi har ocksa en budget dar vi kommer att jobba méalmedvetet med att
forbattra och utveckla. Men du far givetvis betrakta det som en katastrof.

Anforande nr 179

Michel Silvestri (MP): Jag replikerar pad Marie Ljungberg Schott. Marie uttalade att
Alliansen sedan 2006 kontinuerligt har tillskjutit medel till sjukvarden. Nu debatterar vi
juiforsta hand akutsjukvard, sa jag tolkar henne utifran det perspektivet. Det ar s att den
forra sjukhusdirektoren pa Karolinska universitetssjukhuset var ganska tuff med att visa
att det dar tillskottet av medel egentligen snarare var en urholkning — det tiackte inte
lonekostnadsokningar, etcetera. Sd den som havdar att man har tillskjutit medel bor i alla
fall nyansera lite grann, tycker jag.

Hur som helst, nu har vi en ny sjukhusdirektor for nimnda sjukhus. Som har sagts
tidigare tror jag manga av oss nu kan sédga att vi kinner stort fortroende for Melvin
Samsom och hans mojligheter att utveckla &tminstone Karolinska universitetssjukhuset

framover, och forhoppningsvis far han ocksa ekonomiska forutsattningar for att gora ett
bra jobb.

Anforande nr 180

Sandra Ivanovic (MP): Ninos, vad jag menar ar egentligen att vi ska prata i ratta
terminologier. Jag forstar att man om man har ett minoritetsstyre vildigt garna vill saga
att alla de egna forslagen har varit fantastiska. Jag ar helt 6vertygad om att ni har haft den
ambitionen, jag tror inte att ni bara ville slinga en massa kapital till riskkapitalister utan
jag tror att ni har haft en vision. Men sedan har det blivit olika saker pa viagen, och dar
tycker jag att det ar otroligt fornedrande for vardpersonalen att behova ta att det fungerar
s bra och att vi ar sd nojda.

I stéllet méste vi se det for vad det ar och utifran det borja jobba pé riktigt. Jag tror att vi
kan jobba riktigt hart och riktigt mycket och na riktigt ldngt, om insikten och den politiska
viljan finns. Det behover inte vara sa svart — men kalla det for vad det dr! Det ar en kris.



Anforande nr 181

Ninos Maraha (FP): Sandra, jag har respekt for din yrkeskompetens och dina
erfarenheter — det vill jag inte ta ifran dig. Men vet du vad som hade varit en kris? Om vi
inte hade satsat, om vi inte hade initierat investeringen pa hilso- och sjukvarden och pa
kollektivtrafiken, da hade vi verkligen haft en kris!

Vi har bestamt oss for att ta viktiga steg for att utveckla halso- och sjukvarden och
forbattra kollektivirafiken. Jag namner det for att det ar stora investeringar, som ocksa
paverkar hela landstingsorganisationen.

Anforande nr 182
Jonas Lindberg (V): Ordférande, ledaméter! Om vart universitetssjukhus maste
spara en halv miljard sa ar val det en kris?

Jag har hort manga prata om att patientsiakerheten inte ar hotad, den ar inte dsidosatt, vi
garanterar att sjukhusen kommer att kunna uppritthalla patientsédkerheten. Jag undrar:
Var tycker ni egentligen att gransen gar for nar patientsikerheten ar hotad? Nar overtrads
den gransen?

Vi vet att rapportering och 6verféring av information hor till de storsta incidenttillfallena i
sjukvarden. Att byta avdelning ofta, till f6ljd av vardplatslogistik, ar i sig en medicinsk
risk. Dessutom gar atskillig tid at for lakare och sjukskoterskor att ge langre rapporter nar
man ska rapportera en patient till en avdelning dar personalen inte ar bekvim med den
patient som de ska ta emot.

Det ar larvigt att pasta att patientsidkerheten alltid sitts fraimst och inte ar hotad! For oss
som jobbar kliniskt inom sjukvarden rader det en vetskap och insikt om att vi hela tiden ar
pa marginalen, att incidenter hander, att viktig information missas, att det etiskt ratta
ibland i svara stunder helt méste bortses ifran och att patienter faktiskt varje ar dor pa
grund av brist pa vardplats och pa personal.

Jag tanker mig att den har kriskommissionen ocksa kan titta 6ver avvikelserapporter pa
vara sjukhus. Ser vi ndgot samband, och hur hanterar vi det faktum att manga ur
vardpersonalen i dag varken har tid eller ser det som meningsfullt att skriva avvikelser pa
de brister som man moter? Man upplever att man gor det forgaves. Ser vi ett samband till
det 6kade flode av klagomal som den senaste tiden har kommit till patientndmnden? Och
hur manga av avvikelserna ska vara dodsfall innan man séger att patientsiakerheten
faktiskt ar hotad?

Jag tror att vi behover se 6ver den administrativa borda som vi i dag tynger var
sjukvardspersonal med. Kop-och-silj- och bestéllar-utforarmodeller bidrar till en
overdokumentation och krav pa administrativa redovisningar inom sjukvarden utan dess
like. Inspektionen for vard och omsorg menar i Dagens Nyheter i dag att denna
overdokumentation som vi héller pd med i dag i sig ar en patientsdkerhetsrisk.

Vad tanker till exempel sjukvardslandstingsrddet om detta? Och ar du beredd att vidta
nagra atgarder?

Det dr nadgonting som en kriskommission skulle kunna titta pa.

Anforande nr 183

Landstingsradet Bohlin (KD): Jonas, du ar en 6verdrifternas man. Tyvarr tycker jag inte
att du haller dig till hela sanningen. For om det var ett sa totalt nattsvart morker inom
landstinget skulle ju ingen 6ver huvud taget vilja arbeta i Stockholms ldns landsting inom
sjukvarden, och sa vet vi inte ar fallet.



Jag sitter och funderar: Vad ar det for en verklighet han beskriver? Vad ar det for ett
landsting? Inte ar det mitt landsting i alla fall!

Sjukskoterskornas loner har 6kat, det vet vi. Specialisterna, bland annat barnmorskorna,
har fatt battre loner bland annat tack vare den 16nesatsning som Alliansen tog initiativ till
och beslutade om under forra aret. Vi slog ocksa fast i budgeten att den ska fortsitta.

Vi tillfor 2,1 miljarder till sjukvarden under det har aret. Det 4r en 6kning med 4,1 procent
sedan forra budgeten. Det ar inte nagot tal om besparingar.

Vi har en ambitiés cancerplan, som ska fortsitta att genomforas. Jag ar vildigt stolt och
glad 6ver den. Det handlar om att fa kontaktsjukskéterskor pa plats, individuella
vardplaner och patientansvarig ldkare. Detta sker just i detta nu.

Nir det sedan giller akutsjukhusen och akutsjukvarden: Varden ar ju till sin karaktar
akut, och den gar inte att planera in i minsta detalj. Varden ar ocksa till sin karaktar sidan
att man behover arbeta nitter, helger och kvillar, julafton och midsommarafton, darfor
att varden maste paga dygnet runt. Darfor kan den stundtals vara tung, naturligtvis. Jag
fornekar inte att vi star infor ménga utmaningar, men jag tycker vi ska akta oss for att ta sa
starka ord i var mun som att manniskor dor i var vardko eller att manniskor dor pa grund
av att det inte finns vardplatser. Jag skulle vilja se den statistiken!

Jag maste ocksd kommentera det du sdger om Norge. Du behéver ha starka bevis for dina
svepande argument, menar jag. Bdde de kontakter jag har haft med forvaltningen och var
egen statistik visar att vi inte har den problematik som méjligen andra landsting har med
att personal skulle konsekvent flytta till Norge och arbeta diar. Daremot har vi manga som
har legitimation for att kunna jobba i Norge. Men vi har inte den strom av svanhopp som
du forsoker beskriva — i sa fall maste du presentera mer bevis. Det dr vad jag har fatt
information fran forvaltningen om.

Sedan maste jag kommentera det har med dldre pa akuten. Vi i Alliansen har ju sett till att
vi kan gora direktintagningar for dldre pa akuten — det kallas for Graddfil och Guldkort for
dldre pa akuten. Darfor tycker jag inte att bilden ar rattvisande nar ni sdger att dldre maste
sitta och vanta pa akuten. Vi har direktintag och det ska fungera. Gor det inte det s& méste
vi bli battre pa uppfoljningen dar.

Jag vill ocksd ndmna S:t Goran i det har sammanhanget — det gér inte att undvika att gora
det i den har debatten. S:t Goran har kortare vantetider, det vet vi, och héller budget. Anda
ar det valdigt tyst om S:t Goran — just for att vi har en annan upphandling och driftform
for det sjukhuset, tror jag.

Vi var ett antal politiker som var inbjudna till Karolinska universitetssjukhuset forra
veckan, pa ett valdigt bra mote. Jag tror, precis som Michal var inne p4, att vi kdnner
fortroende for den nye sjukhusdirektoren Melvin Samsom och de reformplaner som han
har. Inte minst kinner jag stort fortroende for att vi kommer att klara det har. Han har
sagt att patientsdkerheten inte ska hotas, och det dr de medicinskt ansvariga som &r bast
pa att planera varden och sta for detaljerna. Det ska inte vi politiker 14gga oss i.

Anforande nr 184
Landstingsradet J6rnehed (VM): Ella, naturligtvis kan man vilja om man vill anvinda
ord som nattsvart eller vad du nu tycker.

Jag skulle vilja kommentera nagra saker som du sdger. Kontaktsjukskoterskorna ar pa
plats inom cancersjukvarden — det ar ju precis det som man ska ta bort i den har
besparingen, som cancerldkarna skriver om att det forsvinner! S den uppgift du har
stammer inte.



Direktintag for aldre skulle vara jattebra — om det fungerade. Men eftersom det inte finns
rontgen och labb runt omkring utan de stanger omkring klockan 16 sa hamnar de éldre pa
akuten. Du och jag far val ga ihop och traffa virdpersonal, for de sdger ju att de dldre
nedprioriteras och far ligga i upp till 24 timmar.

Min friga till dig 4r egentligen, Ella: Ar det ett problem att vi har stiingt 300 vardplatser
eller inte? Om du svarar ja pa det sa skulle jag vilja veta frén vilket datum alla de 300
vardplatserna kommer att vara 6ppna. Kommer det att vara innan sommaren, eller
kommer det inte att ske under den har mandatperioden? Vad ar Alliansens ambition?

Anforande nr 185

Landstingsradet Bohlin (KD): Men det ar vil klart att det ar ett problem, Hakan! Vi kan
ju inte ha stingda vardplatser, det dr aldrig ndgons ambition. Alla vardplatser som vi har
ska vara oppna. Jag vet inte om det ar fler 4n jag som gor det, men jag brukar nastan varje
dag ga in och titta pa statistiken. Vi kan ju folja den i realtid. Vi méste folja upp detta
mycket noggrannare, men ambitionen ar naturligtvis att alla vardplatser ska vara 6ppna.
Det finns ingen som inte ar ense om det.

Anforande nr 186

Landstingsradet J6rnehed (V): Det var skont att hora! Men problemet ar ju, Ella, att
for ungefar tre ar sedan borjade det vara stangda vardplatser. Da hade vi eldiga
diskussioner hiar om 40—-50 stangda vardplatser pa Karolinska. Nu har vi 300!

Det ni gor verkar inte fungera. Ni far nog ta er en funderare!

Anforande nr 187

Robert Johansson (S): Fru ordférande, kdra ahorare och ledaméter! Jag hade ju
tankt stélla en fraga tidigare i dag, men det hanns inte med, sa jag kan vél prata vidare nu.
Det ar ju sa att halka kommer och halka gar, men krisen péa ldnets akutsjukhus bestér.

Jag ar gift med en sjukskoterska. Hon har varit fardig i fyra fem ar, men nu har hon bérjat
plugga till intensivvardssjukskoterska, och det var nog dags. For varje dag jag sag henne
komma hem fran jobbet, desto mer nedbruten var hon. Och det gillde inte bara henne
utan det gillde hennes kolleger, som jag traffade nar jag tog en after work med dem, och
det gillde alla de sjukskoterskor jag traffade i valrorelsen.

Att kalla det for nattsvart — nej. Att fraga varfor inte flera slutar — ja, nu ar det faktiskt sa
att vi lever i ett samhaille dar vi maste silja var arbetskraft for att kunna betala hyran, sa
man kanske maste hitta ett nytt jobb innan man kan sluta. Och faktum ar ju att valdigt
manga sjukskoterskor gar till kommunerna, och méanga sjukskoterskor gar ocksa till
foretagshélsovarden, som viaxer. Om personal fortsitter att slitas ut pa det satt som vi nu
ser i akutsjukvarden i lanet s kommer det att leda till en negativ spiral, dar pressen leder
till sjukskrivningar, som leder till mindre personal, som leder till firre vardplatser och
okad belastning for dem som ar kvar, som leder till ny stress, nya sjukskrivningar och
annu farre vardplatser.

Varfor inte bara tillsdtta en kriskommission? Vi ar ju 6verens om att det uppenbarligen
saknas 300 vardplatser. Jag forstar faktiskt inte den har oviljan. Jag har inte traffat en
enda sjukskoterska inom akutsjukvarden i det har lanet som inte sager att hen haller pa
att duka under. Bifall till att-sats 1 i motionen!



Anforande nr 188

Landstingsradet Nordling (MP): Ordférande, ahorare, ledamoter! Jag tankte bara helt
kort sdga: Ja, vi befinner oss i en stor omstillning nér det giller hilso- och sjukvardens
organisering. Det ifragasitter vi inte alls fran Miljopartiet. Och vi behover gora den
omorganiseringen.

Men vi befinner oss i en negativ spiral dar folk borjar sdga upp sig for att arbetssituationen
ar ohéllbar. Ja, det ar klart att man maste halla koll pa kostnaderna — men samtidigt
maste man faktiskt investera sig ur denna negativa spiral, for att sedan kunna ta hem
vinsten.

Som ni vet finns kaos mitt emellan tvd mandatperioder. Likaledes ar det har — mitt
emellan tva omorganiseringar av hilso- och sjukvarden har vi kaos. Vissa slutar, vissa
borjar, det ar forandringar och det ar nya regler, det 4r nya omorganiseringar och nya
avdelningar. Samma sak giller inom hilso- och sjukvarden som hos oss. Det betyder att
man maste forsta att vi kommer att ha problem, och da kanske man maéste investera sig ur
den kris som man befinner sig i.

Vart forslag i det har laget ar en kriskommission, och vi begar votering pa den forsta att-
satsen i var motion.

§ 13 Motion 2013:16 av Helene Oberg m.fl. (MP) om att fornya
ambulanssjukvarden

Anforande nr 189

Landstingsradet Rodolfo Alvarez (MP): Ordforande, ledaméter och ahorare! Sa gott
som alla manniskor kommer i kontakt med akutsjukvarden niagon gang i livet. Ménga tar
sig till vira mottagningar pa egen hand, andra behdver ringa ambulans. Darfor ar det
viktigt att vardkedjan fungerar, att ambulansen kommer pa plats och att personerna far
bra information om nér de blir omhéndertagna. Tyvirr ser verkligheten ut sa for ytterst fa
i dag. Vi i Miljopartiet anser att vi kan géra mycket mer, framfor allt nar vi gdng pa gang
far hora fran medarbetare i lanets ambulanser att de far arbeta i 30 timmar utan paus for
mat, toalettbesok eller somn, eller nir vi ser hur antalet klagomal pa varden okar varje ar.
Darfor tycker vi i Miljopartiet att det ar synd att hora att Alliansen ar n6jd med hur
stockholmarnas ambulanssjukvard ser ut och fungerar i dag. Situationen i dag ar inte bara
en fara for vara medarbetare utan dven for de medborgare som behover en siker och
effektiv akutsjukvard. Vi tycker helt enkelt att Stockholms lans landsting kan och bor gora
mycket mer och battre.

Alliansen skriver i sitt svar att inget annat landsting i Sverige i dag anvander sig av
tiominutersregeln — men det betyder ju inte att Stockholms lans landsting inte ska inféra
den regeln! Tviartom tycker i alla fall jag att det ar viktigt att landstinget tar tag i den har
viktiga stafettpinnen och visar vigen for resten av Sverige. Som Sveriges storsta landsting
maste vi vara en foregangare inom akutsjukvarden och strava efter en bra arbetsmiljo for
vara medarbetare, en effektiv sjukvardskedja och en sidker akutsjukvard for vara
medborgare.

Darmed vill jag yrka bifall till Miljopartiets motion.

Anforande nr 190
Landstingsradet Ljungberg Schott (M): Tack sd mycket, ordférande och ledamdoter!
Jag vill egentligen borja med att tacka for att den har motionen kommer upp.

Du har alldeles ritt — att ambulanserna fungerar, att de kommer, att de hamtar patienter
som ar sjuka nar s behovs ar oerhort viktigt. Det ar absolut nodvandigt for att hela
vardkedjan ska fungera.



Jag vill ocksa siga att for ungefar 24 timmar sedan — atminstone var det 24 timmar sedan
nar jag trodde att den har debatten skulle vara, sa nu kanske det ar 30 timmar sedan —
rullade Ambulanslyftets tionde ambulans ut i verksamheten. Ambulanslyftet var
nagonting som vi bestimde om 2013, och det har tillfort tio nya ambulanser till
Stockholms ldns landsting. Sedan vi tog 6ver 2006 har landstingets vard utokats med 16
nya ambulanser, och det ar jag faktiskt oerhort stolt 6ver. Det tror jag att ménga av er
andra ocksa ar.

Alliansen har under de senaste aren gjort flera stora satsningar for att lyfta just
ambulanssjukvarden. Den enskilt storsta 4r Ambulanslyftet med tio nya ambulanser. Men
vi har ocksa, som vi hérde i den férra debatten, snabbspar med direktintag till olika
sjukhus, bland annat till geriatriken. Vi vet ju att gamla patienter ar de som oftast far illa
om de hamnar péa akutsjukhus nir de inte behover akutsjukhusens resurser. Vi har ocksa
stillt hogre krav pa hur larmsamtalen som kommer till 112 dirigeras. Vi har ocksa i avtal
stillt krav pa en hogre medicinsk kompetens — vi kraver i dag att det ska finnas en
specialistutbildad sjukskoterska i varje ambulans. Det gor vi bade for att sakerstilla att det
blir en kvalificerad bedomning i varje enskilt fall, men ocksa for att patienten ska fa det
absolut basta omhéandertagandet och foras till ratt niva i virden. Ambulanssjukskoterskan
gor en kvalificerad bedomning. Det dr angelaget att vi tar till vara den har
kompetenshgjningen, sa att ambulanspersonalens kompetens anvinds fullt ut.

De nya vintetidsméalen som motionen efterfragar finns just nu inte i ndgot landsting i
Sverige. Vi har haft ndgot liknande hir men tagit bort det — nu finns det ingenstans. Det
finns ingenstans vi kan benchmarka oss mot for att se hur det skulle fungera.

Vad som tal att ndimnas i sammanhanget ar att vi i Stockholms léns landsting stiller krav i
avtalet som haéller varje del i vardkedjan ansvarig for att man héller tidsmatten, att man
skoter hela himtningen sa snabbt som mgjligt. I nuvarande ambulansavtal har
vardgivarna ansvar for att uppna kortast majliga vantetid i varje enskilt uppdrag.

Det finns ingen enkel 16sning som pa kort tid 16ser alla vira utmaningar — men att aterga
till ett gammalt system &r inte nadgonting som vi ska efterstriava. Det ar ju nadgonting vi har
lamnat for att det inte fungerade. Nu ska vi i stillet fokusera pa att hitta en béattre
samverkan mellan de olika aktorerna inom den prehospitala varden. Prioritering och
dirigering ar ett par av hornstenarna och har en oerhort viktig roll for att
ambulansverksamheten ska fungera. Vi ska se till att vira medarbetare trivs och har
mojlighet att utvecklas pa sina arbetsplatser, och vi ska fortsatta att prioritera
ambulanserna.

Jag vill sluta med att sdga att 16 ambulanser ytterligare under de hér &ren adr nagonting
som jag ar oerhort glad och stolt 6ver.

Anforande nr 191

Jonas Lindberg (V): Tack, ordférande och ledaméter, och tack, Miljopartiet, for en
bra motion! Jag tiankte forst prata lite om arbetsmiljo, som ar relevant inom
ambulanssjukvarden i synnerhet, och sedan om verksamheten i sig och de tidsméal som
motionen argumenterar for.

Det ar inte bara pa vara akutsjukhus som arbetsmiljon ar slitsam for var personal. Vi har
nog alla foljt riattegdngen i Vastra Gotaland kring arbetsforhallanden inom ambulansen,
dar en sjukskoterska efter 24 timmars jobb korde bilen av vagen. De har arbetspassen
finns kvar, bland annat i Stockholm. Vi méste kunna stélla mycket storre krav pa en bra
arbetsmiljo for var sjukvardspersonal!

Johan, som ir en tidigare ambulanssjukskdterska, berittade for mig varfor han och manga
med honom pa hans station valde att sluta. Framst handlar det om hur man far anvinda
sin kompetens och om hur arbetsgivaren behandlar en, sade Johan. Han har tva gedigna
specialistutbildningar men fick se sig sjalv hamna pa larm dar han inte kunde utnyttja sin
kompetens fullt ut och dirigera om patienter som inte behovde &ka in till akuten. I stallet



for att med sin kompetens och sitt statustagande kunna siga till nagon: "Vi hittar inget fel
pa dig, sé du kan ta en taxi till vardcentralen eller soka upp din husldkare i morgon” var
han i princip alltid dlagd att ta med patienten till akuten. Det ar inte att utnyttja den fulla
kompetens som vara ambulanssjukskoterskor har! Har vi specialister pa plats, ska de fa
agera som specialister.

Johan berattade ocksa att det foretag han jobbade for hade infort ett joursystem mellan 03
och 06 pa morgonen, sd om personen fysiskt befann sig pa jobbet och vintade pa larm
riaknades inte detta som arbetstid om de inte var ute pa jobb! Hade man oturen att inte fa
nagot jobb mellan 03 och 06 kunde man bli skyldig arbetsgivaren den tiden! For en del
medarbetare innebar det att man jobbade 40 timmar om aret i princip gratis.

En annan entreprenor har visat sig 6kand pa manga hall i Sverige genom att systematiskt
stoppa medicinska avvikelser skrivna av personalen och trakassera dem som framf6r
kritik mot foretaget. Det har handlat om kritik mot medicinsk-teknisk utrustning som ar
fullstandigt central for att uppratthalla fria luftvagar eller ge defibrillation vid
hjartstillestand.

Riksrevisionens granskning av ambulanssjukvarden frdn 2012 vittnar om att det finns en
14g tillit till att skriva avvikelser inom samtliga instanser i larmkedjan. Det ar inte ett bra
betyg!

Den bristande samordningen mellan sjukhusen och de olika ambulansentreprenorerna
manifesterar sig ocksa genom ett foraldrat journalsystem pa ambulanserna.
Ambulanspersonal som ar ute pa filtet har ingen atkomst till medicinska journaler for de
patienter de besoker, dir tidigare sjukdomar, allergier och mediciner framkommer.

Likasa bekriaftar Riksrevisionens rapport att ambulanssjukvarden ofta har problem med
samordningen mellan larmaktoren och larmkedjans olika aktorer, och att dessa har okat.

Det skrivs i motionssvaret att Stockholm har inrittat fler ambulanser. Det ar positivt. Men
ar de tillrackligt manga i relation till de larm som de far? Skyddsombud och fackliga
foretradare har flera gdnger larmat for att ambulansverksamheten i Stockholm &r sa
pressad att man inte kommer att klara av en storre olycka. Likasa ar véra tva privata
ambulansentreprenorer mycket bristfalliga i att skicka sin personal pa utbildning och
ovningar for storre katastrofer.

Vi har ocksé i tidigare undersokningar sett att det tar allt langre tid att fa den ambulans
man behover. En liknande trend géller den tid som varje enskilt larmsamtal tar. 2012 tog
det cirka 12 minuter for ambulansen att na olycksplatsen vid prio 1-larm. I dag tar det i
Stockholm 6ver 13 minuter for ambulansen att komma fram vid prio 1-larm. Det dr en
tydlig trend som pavisar att det pa bara nagra ar okat tidsmassigt mer dn en minut for att
fa ambulans vid akuta fall — troligen dnnu langre om man bor i Norrtélje, dar den
granslosa korrigeringen gjort att man flera timmar per dygn faktiskt ar helt utan
ambulans!

Anmilningarna till Socialstyrelsen 6ver missndje med ambulanssjukvarden har ocksa okat
markant. Jag undrar: Vad for slutsatser drar man av detta? Ett satt kan ju vara att stalla
tydligare krav vid prio 1-larm och for akut sjuka som behover ambulanstransport.

Vi behover helt enkelt en battre samordning och 6verblick 6ver var ambulanssjukvard. Jag
aterkommer.



Anforande nr 192 )
Landstingsradet Larsson (S): Jag tankte fatta mig kort rérande den hiar motionen. Aven
vi har ju diskuterat ambulanser vid flera tillfdllen, och visserligen ar jag glad 6ver att man
efter mycket ihardig och l&ngvarig kritik fran var sida beslutade sig for att inforskaffa fler
ambulanser — det tog ett antal ar innan vi lyckades fa Allianspartierna att tinka om pa den
punkten — men det ar klart att vi har fortsatta problem.

Vi har arbetsmiljoproblem. Niar man pratar med ambulanspersonalen far man ofta hora
ganska anskramliga berattelser om hur det faktiskt ser ut ute i ambulansverksamheten.

Och for mig ar det faktiskt helt obegripligt att man tog bort tidsmaélet rérande nar
ambulansen ska vara framme. Skilet till att man tog bort det var ju att man inte lyckades
leva upp till det nar man hade farre ambulanser. Det ar faktiskt ganska rimligt att man i en
upphandling tillsammans med de 6vriga krav vi stiller pa ambulansverksamheten ocksa
stiller krav pa nar ambulansen ska vara framme hos den person som behoéver ambulans.

Av det skalet yrkar vi bifall till motionen.

Anforande nr 193

Par Hommerberg (FP): Tack s mycket, drade ordférande, fullméktigeledamoter och
ahorare! Den hiar motionen handlar ju om att fornya och forbattra ambulanssjukvéarden,
och forslaget ar att ha en mélsittning att vid prio 1-larm né de 75 procent sjukaste inom
tio minuter.

Stockholms ldn dr, som ni kdnner till, bade titort, landsort och det finns ménga 6ar. Om
man tittar i Sveriges Kommuner och landstings Trygghet och sikerhet s& kan man ta del
av hur det ser ut med medianen for responstider. Responstiden ar alltsa tiden fran det att
man ringer 112 tills ambulansen kommer, och sedan ska man till ett sjukhus och fa hjalp.
Detta varierar vildigt mycket i vart kira lan. I Stockholm ligger mediantiden pa 10,9 och i
Vaxholm 21,1 minuter. Det ar en vildigt stor spannvidd, som ni forstar.

Kardiologerna talar om att time is muscle — varje sekund ar viktig. Att sitta en minimitid
som ska gilla 75 procent av de svart sjuka skulle jag vilja sdga ar omojligt. Ambulansen ska
komma sé fort det bara géar!

I ambulansfrégan finns det ett antal punkter som jag skulle vilja lyfta. Det ena ar
begreppet door to needle, alltsa tiden fran det att man kommer till sjukhus tills
behandlingen paborjas for exempelvis hjartinfarktspatienter — den tiden ar ju jatteviktig,
och det ar en del av vardkedjan. Likasd hur det ser ut med ambulansstationernas
placering, ar den optimal? Hur ticker ambulanserna upp varandra vid ett larm? Hur ser
utrustningen ut i ambulansen? Och som nagon sade, vilken utbildning har de som arbetar
i ambulansen? Det ar oerhort visentliga fragor.

Bifall till landstingsstyrelsens forslag!

Anforande nr 194

Landstingsradet Nordling (MP): Ordférande, ahorare och ni fullméktigeledamoter som
orkar sitta hir inne och inte far blodsockerfall! Innan vi lade den hiar motionen gjorde vi
ett gediget arbete. Vi pratade med patienter, med patientforeningar, med
ambulanspersonal, och vi vinde oss ocksa till ledningen f6r ambulansforetagen. Vart
forslag om en tryggare ambulanssjukvard baseras pa detta. Det finns en sé stor erfarenhet
dar ute som vi verkligen behover lyssna pa! Darfor ar jag 6vertygad om att det hir
helhetsgreppet verkligen skulle fornya ambulanssjukvarden.

Enligt Oppna jimforelser har viintetiderna minskat 2014 jaimfort med 2013, men for att
det ska bli annu snabbare bor vi infora tidssatta mél om niar ambulansen ska vara pa plats.
Dar sager vi att malsattningen ska vara att hjalp ska finnas inom tio minuter for prio 1-



larm, det vill siga de svérast sjuka, i 75 procent av fallen. Du nimnde extremfallen, men
tittar man pa Oppna jamforelser och jamfor Stockholms 1an med 6vriga riket — vilket ar
svart eftersom vi dnda har en stor del av Sveriges befolkning i var region, sa vi ar inte
riktigt jamforbara, men det finns 4nda en jamforelse — s ar genomsnittet 13,7 minuter for
Stockholms l4n och 14,8 for hela riket. Tidigare har vi haft tiden 10 minuter, sa det ar
ingen ovanlighet.

Det ar verkligen till hjalp for den som ringer om man har en viss forstaelse for hur snabbt
man kommer att kunna komma till hjalp. Darfor tror vi att det 4r nodvandigt att placera
alla aktorer som kor ambulans under ett tak, att man har en ambulanskedja vad det gailler
béade larmtjanst, dirigering och att ambulansforetagen finns nara varandra och kan prata
med varandra — att det finns en sammanhallen ledningscentral som skapar denna
trygghet och denna sikrare organisation for att kunna ha korta vantetider.

Forvaltningen skriver sjilv i sitt svar pa motionen att det finns ett behov av 6kad
samverkan inom den prehospitala sjukvarden och att man utreder forutsiattningarna for
att bedriva prioritering och dirigering i egen regi. Det ar ju alltid en borjan.

Samverkan mellan aktorerna ar ocksa ett viktigt steg for en battre arbetsmiljo for
personalen, och landstinget behover ta ett ansvar for att forbattra personalens
arbetssituation. Som det har namnts har tidigare arbetar vissa ett dygn i strack utan paus
for mat, toalett och dterhamtning och aventyrar dirmed patientsdkerheten. Det dr inte en
héallbar situation for dem.

Vi behover ocksa ta till vara medarbetarnas kompetens. Vi har, som namndes tidigare,
specialistsjukskoterskor som jobbar i ambulanserna, men har finns det ocksa en
bromskloss. Vi anser att de specialistsjukskoterskor som finns dar maste ha mandat att
bestamma var nésta steg ska ligga — ska det vara att man stannar hemma, att man vander
sig till sjukhus, eller ska man vinda sig till vardcentral? Ska vi ringa akutliakaren for en
bedomning, eller ska vi dka full fart direkt till akuten? I den bedomningen &r de inte riktigt
fria i dag, vilket Vardforbundet lyfter upp.

Sa vi behover lyssna pa professionen, och vi behéver ta pa oss ledartréjan for att se till att
vi gor stiandiga forbattringar av ambulanssjukvarden. Darfor yrkar jag bifall till motionen.

Anforande nr 195
Jonas Lindberg (V): Jag tinker ocksa resonera lite grann om hur vi egentligen
anvander de ambulanser vi faktiskt har. De ar hart pressade.

En tydlig effekt av vara sjukhus vardplatsbrist marks ocksa pa ambulansverksamheten, for
ménga ambulanser ockuperas dagligen av transporter mellan vara sjukhus for att 16sa
vardplatslogistik pa grund av egen resursbrist pa de olika avdelningarna — faktiskt ofta i
fall dar ndgon form av vard under transporten inte ens dr nodvandig. Darmed ar
ambulanserna inte tillgangliga for de larm som de kanske skulle behovts mer till.

Den moderna intensivvardsambulansen som invigdes 2014 hir vid Landstingshuset har i
sjalva verket mer fungerat som stationar vardplats pa hjul for intensivvardspatienter som
flyttas febrilt mellan vara sjukhus dn som ett extra medicinskt stod i den prehospitala
vardkedjan. Det ar inte rimligt.

Likasa har vi tidigare sett att vira ambulansverksamheter beskriver problem med att leva
upp till landstingets krav pa att minst en sjukskoterska i varje ambulans ska vara
specialistutbildad. En av vira entreprenorer har fatt betala vite for att man inte har levt
upp till detta krav.

Darfor ar min fraga till ansvarigt landstingsrad, som jag tror ar uppsatt pa talarlistan: Hur
ser det egentligen ut i dag? Har 100 procent av vara ambulanser ratt kompetens som vi
kraver? Har det blivit battre?



Anforande nr 196

Landstingsradet Ljungberg Schott (M): Vi har ju skrivit in det hir kravet. Vi menar
nagonting nar vi skriver in krav. Sedan vet jag inte om man kan uppfylla dem vid varje
enskild ambulansfard, men det ar ett av vara krav, och vi ska naturligtvis folja upp att det
finns en specialistsjukskoterska i varje ambulans.

Jag vill trycka pa att den ambulans som rullade ut i gar, den tionde ambulansen i
Ambulanslyftet, innebar att vi sedan 2006 har utokat med 16 ambulanser. Vet ni om att
det ar en 30-procentig okning? Det ar faktiskt ganska mycket. Det ar ratt haftigt. Jag ar
ganska glad for det. Det vill jag sdga en gang till.

Jag har precis som Jonas varit ute och traffat ambulanspersonal. Jag var ute och dkte med
en ambulans en kvill. Det var en fantastisk upplevelse att fa se hur de arbetar. Jag ar
oerhort imponerad 6ver det kompetenta arbetet i en vildigt svar arbetsmiljo, for det ar det
naturligtvis. Men jag kan ocksa se att det finns en hel del mojligheter till forbattringar. Det
gor det val inom alla arbetsomraden. D4 tanker jag pa prioritering och dirigering. Jag
tanker pa att vi behover hjalpa ambulanserna att fa battre tekniska 16sningar sa att de kan
utnyttja den arbetstid de har pa ett mer effektivt satt.

Jag tycker ocksa att vi ska titta ndrmare pa hur vi pa ett mycket battre siatt kan anvanda
den specialistsjukskoterska som enligt vara krav ska finnas i alla ambulanser.

Med det tankte jag tacka for den har debatten. Jag tycker att det hir ar en viktig fraga. Jag
utgar fran att vi kommer att diskutera ambulanser ménga fler ganger i framtiden.

Anforande nr 197

Par Hommerberg (FP): Jag vill tillagga att det ar synd att ni inte har kontaktat mig.
Jag jobbar till vardags pa Riksforbundet Hjart Lung och for oss, om du byter den hatten
lite kort, vilket vi verkar gora fram och tillbaka har i kvall, ar ju hjartfragor valdigt viktiga
och just att det handlar om att valdigt fort fa vard. Vi skulle aldrig ndgonsin ga ut och sdga
en viss tid. Vi sdger bara att det ska ga sa fort som maojligt.

Transporter ar jatteviktiga. Jag vet att man i Varmland har infort sarskilda bilar som bara
sysslar med transporter, for man insdg att det inte var hallbart att ockupera ambulanser
som ar sa viktiga. Jag vet inte hur det ser ut pa transportsidan i vart landsting, men det
skulle vi val kunna ta fram i sddana fall. Det ar ju en jattebra symbol att titta pa.

§ 14 Motion 2013:24 av Hakan Jornehed m.fl. (V) om att starta en rullande
rontgen

Anforande nr 198

Landstingsradet Jornehed (V): Ordférande, fullmédktigeledamoter! Tack
sjukvardslandstingsradet Marie Ljungberg Schott for det positiva svaret pa
Viénsterpartiets motion om att utreda forutsattningarna for att starta en rullande rontgen i
Stockholm. Hir hiander det ovanliga att jag ar 6verens med Moderaterna. Linus fran
Folkpartiet gick precis ut, men han ville ju ha lite positiv respons. Jag ska vara positiv.

Att vi ska utreda och sedan forhoppningsvis infora en rullande rontgen aven har i
Stockholms lans landsting ar jag valdigt glad over. Nar vi sedan kommer lite langre nar det
giller sjalva inforandet av rullande rontgen kan jag gissa att Marie Ljungberg Schott
kanske vill ge detta uppdrag till ndgon privat utférare. Hon kanske till och med vill inféra
vardval till rullande rontgen. Men jag tanker inte fundera pa det just har och nu utan jag
tdnker vara glad. Det viktiga ar att rullande rontgen kommer i gdng och att vi har i
landstinget ar med och lir av de erfarenheter som finns av rullande rontgen, framfor allt
fran Norge. Har i Sverige ar det Region Skane och Lunds universitetssjukhus.



I Lund omfattar den rullande rontgen skelett-, lung- och bukrontgen. Vi kanner till
problematiken med fallskador for dldre som bor pa dldreboenden. Dessa dldre hamnar
ofta pa akuten. Man maste undersoka vad som har hant. Det kan vara ldnga vantetider. I
basta fall har de nadgon ur personalen med sig fran dldreboendet, men ibland finns inte
den mojligheten. Med rullande rontgen kan du i stéllet stanna kvar hemma i din sang pa
dldreboendet. Rontgen kommer hem till dig. En rontgensjukskoterska klarar faktiskt sjalv
av att ta med den hir rontgenapparaten som vager 75—90 kilo. Det ar sidana
rontgenapparater som anvands i forsvaret. En person klarar faktiskt att dra den.
Rontgenbilderna tas och skickas digitalt till rontgenldakaren pa sjukhuset som bedomer
bilderna. Erfarenheterna fran Lunds universitetssjukhus visar att i de allra flesta fall var
ingenting brutet. Patienten kanske har slagit sig, fatt ett blamiarke, men behover inte aka
till akuten, ligga ensam pa akuten och bli en nedprioriterad patient. Patienten slipper
sjukresor och kan lugnt stanna kvar i sitt hem.

I Region Skane, som jag tycker att vi ocksa ska titta nirmare p4, anvinds dven den
rullande rontgen for planerade undersokningar, ibland exempelvis vid lungrontgen. Jag
har varit i Region Skéne pa studiebesok darfor att jag tyckte att det hir var s intressant.
D4 sade en sjukskoterska pé ett boende jag besokte: Det ar fantastiskt bra med rullande
rontgen. Det ar en service att slippa flytta aldre manniskor, framfor allt vara dementer.
Dessutom traffade jag en 82-arig patient som uttryckte — jag tar det inte pa skédnska, men
det pratade hon: Det ar skont att de kan komma med den har maskinen. Det ar sa jobbigt
om man annars ska ivag till lasarettet.

Jag tycker att rullande rontgen ar ett utmarkt exempel pa nir patienter inte alltid behover
komma till varden, utan varden kan komma till patienten. Och att varden kan komma till
patienten tycker jag ar nagot vi borde fundera mer pa nir vi arbetar vidare med
Framtidens hilso- och sjukvard. Darmed tianker jag inte argumentera sa mycket mer, utan
da vi ar overens tankte jag faktiskt visa nagra konkreta bilder pa rullande rontgen.

Bilden ar lite mork, men ni kanske kan ana att det adr en rontgenapparat. Det var en dalig
bild, man far nastan utreda den. Det kanske gar battre med nésta bild. Nej, vi far nog
utreda den apparat vi har. Det ar en liten dam som sitter dar och blir rontgad hemma.
Bilden ar fran ett tillfdlle nar Sveriges Radio gjorde ett reportage i Skane. P& nésta bild
ligger en dam i sangen. Ni ser i alla fall rontgenbilden. Det ar valdigt positivt. Den har
bilden visar sjilva bilen dar man dker med den rullande rontgen. Sa sag det ut i Region
Skane och s hade man 16st det. Jag tycker att vi ska inspireras och sa ska vi utreda detta.
Forhoppningsvis kan vi infora detta snart.

Anforande nr 199

Landstingsradet Ljungberg Schott (M): Ordférande, ledamoter! Jag ska ocksa
forsoka vara sa dar positiv som Hakan. Det dr mojligt att vi s smaningom kommer att ha
lite olika uppfattningar, men det glommer vi i dag. Jag ar jatteglad. Det ar precis sa har jag
vill att vi ska samarbeta, att komma med riktigt, riktigt bra och konstruktiva férslag som
det ar valdigt 14tt att sdga ja till. Precis sa vill jag att det ska vara. Det visar ju att vi faktiskt
delar viljan att gora det enklare och forbattra vardsituationen for vira medborgare,
framfor allt for vara dldre patienter. Det ar ju de som far mest illa av att behova flyttas nar
de har ramlat och slagit sig eller niar nagot annat har hant.

Hékan har beskrivit det har valdigt bra. Jag ska bara fylla pa lite. Det har tycker jag ar en
av nycklarna till att kunna infora den framtida sjukvard som vi vill ha, dar patienten inte
behover uppsoka akuten. Det kan ocksa vara ett litet svar pa de bada fragor som vi har
pratat om forut. Hur avlastar vi ambulanserna? Hur avlastar vi akutmottagningarna? Da
ar rullande rontgen ett fantastiskt bra komplement som man kan dka hem till patienten
med, méta den gamla och skora patienten i hans eller hennes hemvanda miljo och se att i
de allra flesta fall behover den personen inte ens &ka in till ndgon sjukvard. Och nir ndgon
behover det sé vet sjukvarden redan vad det 4r som har hint och vart patienten ska éka.



Forvaltningen kommer att fa ett uppdrag av oss i dag att utreda det har. Jag vill ocksa att
man ska titta pa vad vi kan gora mer for att gora det dnnu lattare for gamla att motas av
varden i sin hemvanda milj6 sa att de mycket mer sillan 4dn i dag behover éka in till
akutsjukhusen.

Jag vill bara tacka for en jattebra motion och yrka bifall till landstingsstyrelsens forslag.

§ 15 Motion 2013:10 av Hikan Jornehed m.fl. (V) om att tillgingliggora ritten
till abort for utlindska kvinnor i Stockholms lins landsting

Anférande nr 200

Landstingsradet J6rnehed (V): Ordforande, fullmiktigeledaméter! Tack foredragande
landstingsrad Ella Bohlin for svaret pa min och Vénsterpartiets motion om att
tillgdngliggora ratten till abort for utlindska kvinnor i Stockholms lans landsting! Just nu
ser vi hur abortfientliga krafter runt om i varlden starker och flyttar fram sina positioner
och nar framgangar. Exempel pa detta ar ocksa att samvetsklausuler poppar upp pa
dagordningen. RFSU:s filmfestival, som uppmarksammade 40 &r av abortritt,
attackerades med rokbomb av tre maskerade mén. I Europa ar abort forbjudet pa Irland,
Malta och i Polen. Andra europeiska lander har infort abortrestriktioner, och fler forsok
till inskrankningar av kvinnors ratt till sin kropp, halsa och liv ar pa vag. Runt omkring i
varlden riskerar kvinnor dagligen sina liv i osdkra aborter. Ca 47 000 kvinnor dor arligen i
komplikationer efter osdkra aborter.

Kvinnors ritt till abort ar en rattighetsfraga, men ocksa en hélsofraga, da kvinnor gor
abort oavsett hur lagarna ser ut. Valet star mellan sikra och lagliga aborter eller osidkra
och illegala. Varlden ar i stort behov av lander som star upp for en sexuell och reproduktiv
hilsa. Sverige och Stockholms ldns landsting méste sta upp for kvinnors rattigheter.
Darfor maste kvinnor som inte far gora abort i sitt hemland eller som av olika anledningar
befinner sig i Sverige fa tillgéng till den vard vi har har. Vi har vilutbildade barnmorskor,
en vil fungerande abortverksamhet samt en unik modell med preventivmedelsradgivning
och ungdomsmottagningar.

Det ar viktigt att sta upp for alla kvinnors rétt att bestimma 6ver sin egen kropp och hélsa,
béde att kvinnor men dven méin stér upp for den ritten. Tack vare ett tilligg i den svenska
abortlagen 2008 far utlindska kvinnor gora abort i Sverige utan sarskilt tillstdnd. Denna
rattighet och mojlighet ar viktig for kvinnor frén lander i Europa med restriktiva
abortlagar, men ocksé for kvinnor som kommer till Sverige for till exempel studier eller
barplockning och for dem som fallit offer for trafficking. Det ror sig alltsd &ven om kvinnor
som av olika anledningar ar i Sverige, blir gravida och vill ha en abort.

Tyvarr ar det svart att hitta information om denna mdojlighet, bade pa svenska och pa
andra sprak. Darfor foreslar vi i var motion att man tillgingliggor information om
abortmgjligheter i Stockholms lidns landsting. Informationen ska vara litt att hitta och
finnas tillgdnglig pa flera sprak. Da ar det vildigt gladjande att foredragande landstingsrad
skriver i sitt svar att ni heller inte dr n6jda med den information som finns pa andra sprak
dn svenska och att det pagar ett aktivt arbete inom 1177 Vardguiden om att forbattra
vardinformationen om mojligheten att genomfora en abort. Ni skriver att det ar viktigt att
detta arbete far hog prioritet. Det dr bra. Det svaret ar vi nojda med. Ansvarigt
landstingsrad far garna ge besked om hon vet nar i tid denna information beraknas finnas
tillgdnglig pa Vardguiden.

Under de ar som det har tagit att fi denna motion handlagd har &ven sajten Abortion in
Sweden lanserats. Dar forklaras det hur svensk abortlagstiftning fungerar. Det finns
kontaktuppgifter till platser att beséka och hjalp till manniskor som vill resa till Sverige for
att genomfora en abort. Jag hoppas och utgar fran att Vardguiden samarbetar och dven
lankar till denna sajt. Jag hoppas dven att landstinget funderar p4 om man ska ha nédgon
annan typ av riktade insatser med information om denna mgjlighet.



Om jag ska vara lite negativ kan jag kanske undra varfor den har motionen har tagit sa
lang tid pa sig att bli behandlad, for den vicktes for snart tva ar sedan hir i fullméktige.
Jag hoppas att det inte ar for att den handlar om kvinnors hélsa. Kanske ar det for att det
har varit val, kanske for att abort 4r men inte borde vara ifragasatt. Men det betyder ju att
denna motion ar dn mer aktuell och viktig. Detta ska i solidaritetens namn ocksa omfatta
kvinnor frdn andra lander, darav motionsforslaget. Darmed yrkar jag bifall till
landstingsstyrelsens forslag, dar vi faktiskt aven har ar 6verens.

Anforande nr 201

Landstingsradet Bohlin (KD): Ordforande, presidium, ledamoter och ahorare! Tack
Hékan och Vinsterpartiet for den hir motionen! Jag tror inte att ni ska tolka in for mycket
i att det kanske har tagit lite tid. Jag kan inte riktigt svara pa varfér, men nu star vi har i
dag i alla fall och &ar beredda att behandla den.

Vi har en valdigt tydlig abortlagstiftning i Sverige. Varje kvinna ska ha ratt att i enlighet
med lagstiftningen fatta beslut om en abort under graviditetens forsta del. Som bekant
tradde alltsa en lagdndring i kraft den 1 januari 2008 som alltsa gor det mojligt for kvinnor
som inte ar svenska medborgare att fa en abort utford i Sverige. Det var under
alliansregeringens styre som den har lagen fortydligades.

Osikra och farliga aborter ar ett oroande problem och det méste vi ta pa storsta allvar var
anivarlden det sker. Andringen i abortlagstiftningen gjorde att det blev tydligare att
samma regler ska gélla vid en abort som vid andra medicinska insatser, och det tycker jag
ar bra. I den méan det fanns farhagor for att aborterna skulle 6ka kraftigt i och med detta
vet vi att det inte stimmer. De blev inte besannade. Det ar mycket riktigt som
motionirerna skriver att Socialstyrelsen stoppade insamlingen av uppgifter kring aborter
2013. I den man som det hanvisas till statistik ar det sa att vi pa férvaltningen har sddan
statistik att tillga. Det ar de siffrorna som man hanvisar till.

Sedan tar motionarerna ocksa upp finansieringen av aborter och fragar varfor det kan
variera i prissattning. DA ar det sd att betalningen sker enligt generella regler som giller
nar manniskor fran andra lander far vard i Sverige. Det ar alltsa en speciell taxa man gar
efter. Anledningen till att priset kan variera ar att det ar hemlandet som ersatter for den
utforda varden och dar har man olika forsakringslosningar. Det ar darfor inte Sverige som
i sa fall bestammer exakt vad det skulle kosta. Det ar heller inte s att vara sjukhus sjdlva
prissatter helt fritt.

Min forhoppning ar att varje barn ska vara onskat. Inom landstinget kan vi ocksa arbeta
forebyggande och med stodjande verksamhet for att minska de ofrivilliga graviditeterna,
vilket vi ocksa gor pa olika sdtt. Men lagstiftningen ar valdigt tydlig. Det rader inget tvivel
om att vi har en skyldighet att informera om vard pa olika sprak. Har har motionirerna
uppmarksammat en brist som vi kan ritta till och gora informationen mycket béattre.
Darfor blir svaret till motiondrerna att fullméktige i dag bor besluta i enlighet med
landstingsstyrelsens forslag att tillgangliggora informationen om abortmdgjligheter i
Sverige pa flera sprak och didrmed anse motionen besvarad.

Anforande nr 202

Cecilia Elving (FP): Ordforande, ledamoter! Det bldser kalla, abortfientliga vindar.
Over hela virlden vadrar abortmotstandare morgonluft, och de forsoker ta ifran oss
kvinnor rétten att bestimma 6ver vara egna kroppar. Precis som motiondrerna skriver ar
makten 6ver kroppen en forutsiattning for andra rattigheter, sasom liv, hilsa och
utbildning. Varje ar dor 47 000 kvinnor till foljd av osdkra aborter. Ytterligare 5 miljoner
maste vardas pa sjukhus for de skador som de hir aborterna d4samkat dem.



Tack vare Alliansen ar det sedan 2008 mgjligt for utlandska kvinnor att genomfora abort i
Sverige utan tillstand. Det har ar en rattighet som blir allt viktigare i en alltmer
abortfientlig omvirld. Det ar valdigt angeldget att informationen om majligheten att gora
abort i Stockholm tillgangliggors pa fler sprak sa att fler kvinnor far den reella mojligheten
att gora abort i Stockholm.

Jag forutspar tyvarr att vi kommer att fa anledning att &terkomma till &mnet abort. Fram
tills for bara nigra fa ar sedan var abortmotstandet i Sverige en vastanflakt i jamforelse
med ett mer internationellt perspektiv. Men nu har ett parti som vill riva upp svensk
abortlagstiftning blivit tredje storsta parti i Sveriges riksdag. De har dven tagit plats har i
vart landsting. Abortfientliga vindar blaser nu allt starkare dven i Sverige.

Abortmotstandarnas nya lilla favoritstrategi ar fragan om samvetsfrihet for
sjukvardspersonal. Lat oss i Folkpartiet vara tydliga! Inforandet av en samvetsklausul gar
stick i stdv med att sitta patientens rattigheter, integritet och behov i férsta rummet.
Folkpartiet liberalerna kommer aldrig att acceptera att abortratten begransas. Vi star upp
for att vi kvinnor har ratt att bestimma 6ver vara egna kroppar.

Anforande nr 203

Landstingsradet Jornehed (V): Tack! Jag haller fullstandigt med er bada tva som har
hallit anféranden. Jag skulle bara vilja sdga, Ella tar upp det, att vi gdrna hade velat att
man hade kunnat underséka mojligheten att subventionerat utlandska kvinnor. Vi kunde
kanske ha uppvaktat regeringen. Men jag héller precis med om det som Cecilia sade om de
kalla vindar som blaser i den har fragan, darfor tycker jag att det ar en styrka att vi kan
vara 6verens. Man kan ju tycka att det ar en liten fraga att ha den har informationen pa
Vardguiden, men det ar faktiskt i ssmmanhanget ett jattekliv att vi visar makt pa det sittet
genom att gora det har, inte minst darfor att det bléser, lite har i landstinget, pa vissa
stéllen i Sverige och i Europa.

Det ar darfor jag inte tycker att det hir ar en fraga dar man yrkar bifall till motionen. Jag
tycker att vi yrkar bifall till landstingsstyrelsens svar, for nu sker en bit av det vi hade
velat. Jattebra!

§ 16 Motion 2013:13 av Helene Oberg m.fl. (MP) om det férsta motet inom
rehabilitering

Anforande nr 204

Michel Silvestri (MP): Ordférande, ledamoter och dhorare, om det fortfarande ar
nagon som ar vaken pa ahorarldktaren! Tack for motionssvaret, &ven om det naturligtvis
inte var riktigt sd som vi hade hoppats. Det hir dr en motion som handlar om betydelsen
av forbattrad rehabilitering och habilitering, det vill sdga att efter skada eller svar
sjukdom, kanske ocksé vid kronisk sjukdom, antingen rehabiliteras sa langt det ar mojligt
eller bibehalla funktioner s langt det ar majligt trots sjukdom. Motionen gér i princip ut
pa tva forslag, tva att-satser. Den ena ar att utveckla ersattningssystem for att forbattra
rehabiliteringsinsatserna, framfor allt i det initiala skedet, vid forsta motet s att sdga. Det
andra forslaget ar att fordjupa samverkan med patientforeningar och
patientorganisationer, for att f bra input pa hur effektiv rehabilitering bor se ut. Som ett
exempel tas i motionen langvarig smarta. I tjansteutldtandet nimns att det har ar en
diagnos som hundra tusen av véra invanare diagnostiseras med per ar.

Det hér ar en motion som handlar om att forsoka uppna jamlik vard. Man ska ha ratt till
effektiv, bra, evidensbaserad rehabilitering sa langt det ar majligt, oavsett vilken sjukdom
eller skada det ar man har drabbats av, oavsett vilken alder man har etcetera. Det hir
handlar naturligtvis ocksa om patientsikerhet. Det handlar om att minimera kostnaderna
for varden, om vara skattemedel. Det handlar naturligtvis ocksd om att minska lidandet
for patienterna i det har fallet.



Motionen anses besvarad och som skl till det anger man att det redan finns exempel pa
reviderade ersattningssystem. Ett exempel som man tar upp ar ett redan fattat beslut,
sedan varen 2014 tror jag att det ar, om att ge extra ersittning till arbetsterapeuter och
dietister. Ett annat beslut fran HSN géller multimodal rehabilitering, det vill sdga att med
béade psykologiska och fysiska insatser och i samverkan med patienten som ingaende i
vardteamet forsoka uppna basta mdjliga tillfrisknande.

Det har ar naturligtvis goda exempel, men de striacker sig sjalvklart inte sa ldngt som vi
hade hoppats med den hiar motionen. For att &nda forsoka ha en lite positiv ansats kan jag
val saga att det vore bra om man kunde se om man kan utoka och vidga de har exemplen.
Framfor allt handlar det om att i processen ocksa utviardera hur vl de fungerar. Behover
vi revidera nagon av de hiar modellerna, till exempel MMR, multimodal rehabilitering? Det
finns lite olika vetenskapliga ron om hur effektiv den metoden verkligen ir, beroende pa
diagnos naturligtvis.

Nar det kommer till forslaget om fordjupad kontakt med patientforeningar anfors i
tjansteutlatandet att man redan har tillrackligt god kontakt i dag. Hilso- och
sjukvardsforvaltningen traffar patientorganisationer en till tva ganger per ar, tror jag det
namns, och lite annat. Jag ska inte raljera over det. Jag tycker att det ar vackert sa. Vi vet
att det ar bra, seriosa och konstruktiva moten som sker badde dar och i andra sammanhang
nar det giller vart landsting. Men det gar naturligtvis att utveckla de formerna ocksa,
kanske pa ett lite mer systematiskt sitt.

Pa motet vi hade pa Karolinska universitetssjukhuset i veckan lyftes det bland annat fram
som exempel fran sjukhusdirektoren att man kan ha en typ av patient council, alltsa
patientrad, pa ett sjukhus eller en annan vardenhet.

Jag vill avslutningsvis ocksd ndmna att det ar lite trevligt att se att man i svaret ocksa
lyfter fram exempel pa gron rehabilitering eller atminstone namner det. Dar tycker jag
sjalv att det vore spannande att titta narmare pa de effekter som de till exempel uppnar
vid Alnarps rehabiliteringstradgard. Det ska ha funnits nadgonting som hette Haga
hélsotradgard, men jag vet inte om den har gétt i konkurs. Det ar valdigt olyckligt i sa fall.
Den kanske gar att ateruppvicka.

Till slut vill jag bara lyfta fram vikten av samverkan med kommunerna nir det galler
overgangen fran sluten vard till primarvard och kanske hemtjanst och annat kopplat till
det. Jag yrkar bifall till motionen.

Anforande nr 205

Landstingsrddet Bohlin (KD): Ordférande, fullmiktigeledamoéter och dhorare! Jag vill
borja med att tacka for motionen, &ven om Helene Oberg inte ar representerad i
fullmaktigesalen under denna mandatperiod. Motionen ger mig ndmligen mojlighet att
beskriva nagra av de insatser och satsningar som vi gor pa det har omradet.

Motionen har tva att-satser, att fortsitta att utveckla ersattningssystem for rehabilitering,
sarskilt nar det giller tidig bedomning av rehabiliteringsbehovet och att forbattra
kvaliteten pa rehabiliteringen och fordjupa samverkan med patientforeningarna. Jag kan
konstatera att vi har ett ambitiost program for de har omradena. Det ar ocksa darfor vi
anser att denna motion ska vara besvarad.

Som kristdemokrat ar jag stolt 6ver de satsningar som har skett nar det giller vairdegrund
inom véarden, som min foretradare var véldigt profilerad inom. Motionérerna skriver ocksa
om att en del patienter tycker att de moter en attityd i virden dar man inte riktigt blir
tagen pa allvar. Det tycker jag ar ett stort problem, darfor att bemotande inom varden ar
nagonting oerhort viktigt. Allt sddant kan vi liksom inte kommendera fram eller lagstifta
fram. Dar behover vi ocksa naturligtvis ratt personal pa ratt plats, men bemétande ar helt
centralt och det ar vardefullt inom varden. Darfor maste vi ratta till i de fall dar patienter
inte upplever att de far ett seriost bemétande. Framfor allt giller det kanske lite mer
specifikt smartproblematiken.



Det var i maj 2014 som det beslutades om en reviderad ersattningsmodell for
primarvardsrehabilitering. Syftet ar att ge extra ersattning till just dietister och
arbetsterapeuter, som ocksa Michel tog upp, och att ge mer tid till utredningar och
sarskilda utprovningar av de hjalpmedel som man kan vara i behov av som patient.

Jag var faktiskt pa studiebesok i gar. Inom SLSO bedrivs ett stort arbete inom omradena
rehab och habilitering. Det ar forlagt till Rosenlunds sjukhus. Det ar en vildigt fin verk-
samhet. Man berattade dar att landstinget mojligen ar valdigt duktigt pa det akuta skedet
och att akut ta hand om patienter som har rakat ut for en olycka. Men det finns
forbattringspotential i kedjan dérefter. Det tycker jag ar viktigt att ta fasta pa.

I mars 2014 fattade vi ocksé beslut om inférandet av vardval nar det giller multimodal
rehabilitering, alltsd med olika insatser, med teambaserad rehabilitering med ldkare,
psykolog och sjukgymnast som hjéilps at med de olika insatser som en patient kan behova.
Successivt genomfors fler och fler satsningar pa de har patientgrupperna som ofta har
komplicerade och i vissa fall ssmmansatta sjukdomsbilder.

Motionarerna betonar dven vikten av forandrad kost och motion som en del av
rehabiliteringen. Har ingar dietister i primarvardsrehabiliteringen. Deras uppgift ar att
forebygga, utreda, bedoma och behandla kost- och nutritionsrelaterade problem,
symptom och sjukdomar hos enskilda individer. Vardgivarna utfardar ocksa FAR, alltsa
fysisk aktivitet pa recept, som en del i behandlingen och dven for att forebygga och
forhindra sjukdomar.

Det hir ar nagra av de satsningar som har gjorts den senaste tiden och som har utvecklat
rehabiliteringen i den riktning som vi tror att motionarerna efterfragar i motionen.

Som vanligt sker den har typen av utveckling efter traffar med patientféreningar och med
vardpersonal bade fore och efter genomforandet av beslut. Som tjansteutlatandet
beskriver traffar foretradare for forvaltningen regelbundet patientforeningar. Man kan
tycka att det ar for lite. Jag kan som landstingsrad siga att jag tycker att det ar viktigt att vi
finns tillgdngliga. Jag far manga inbjudningar fran patientféreningar och i man av tid
traffar jag alla dem. Jag tackar aldrig nej till en sddan inbjudan. Jag tycker att vi har
skyldighet att ta oss den tid som kravs for att sitta ned med patientforeningarna. Det dr en
sak som jag prioriterar och jag kommer under hela mandatperioden kommer att prioritera
att ocksa personligen traffa patientforeningarna — inte bara forvaltningens tjansteman gor
det. Darfor tycker jag att problembilden mojligen kan halta lite. Jag tror inte att vi nar
anda fram.

Jag tycker att motionen innehéller flera goda ansatser. Jag ser fram emot att tillsammans
med motiondrerna och er andra jobba med fragan att forbattra rehabiliteringen ytter-
ligare.

Bifall till landstingsstyrelsens forslag!

Anforande nr 206
Michel Silvestri (MP): Tack, Ella! Det har blir en ganska snall replik.

Forst vill jag tacka for att du tar upp fragan om betydelsen av bemdtande. Vi vet ju att det
har vildigt stor betydelse. Vi ser att en 6kande andel av klagomalen handlar om detta pa
den vard som vi har ansvar for. Samtidigt vet vi ocksa att det finns vetenskapliga bevis for
att bemotandet faktiskt ocksa har medicinsk betydelse for patienternas tillfrisknande,
langden pa sjukskrivningsperioderna och sa vidare.

Med detta vill jag ater igen tacka for ditt svar, men samtidigt hdvda att detta inte riktigt
racker. Darfor yrkar jag dter igen bifall till motionen!



Anforande nr 207

Margaretha Akerberg (KD): Ordférande! Det hir ir en jitteviktig motion och som
gammal sjukskoterska och chef inom medicinsk rehabilitering under 25 ar sa ligger det
har mig ytterst varmt om hjartat, forstas.

Vi lagger ner valdigt mycket pengar pa sjukvard, och vi glommer till viss del bort att
rehabilitering ar nagot som ska fortga hela tiden. Michel har valdigt vl beskrivit att detta
ingdr i det vardagliga arbetet. Ibland kopplar man bort det frdn det vardagliga — ibland ar
det fraga om rehabilitering, ibland ar det nagot annat.

Men rehabilitering sker i princip alltid. Det dr vardagsinsatser. Det kan bli aktuellt efter en
skada eller en operation. Man maste majliggora att patienten far ett battre liv och mindre
smarta.

Det finns s manga bra, enkla insatser som alla kan hantera. Det har ar, tycker jag med
erfarenhet av alla de hir aren, en viss brist i sjukvardsutbildningarna, vill jag sdga. Jag
som chef har varit ute och forsokt att inspirera sjukskoterskeutbildningarna och aven
lakarutbildningarna. Man maste inse att rehabilitering inte ar ndgot som ar nagot unikt pa
det sattet, det ingar i det vardagliga medicinska arbetet.

Motionaren skriver ocksé att det méste bli en naturlig del av vardkedjan, och det ar sa ratt.

Jag skulle 6nska att all sjukvardspersonal hade det héar 6gat och sidg moéjligheterna i de
situationer som ar naturliga och som alltid finns. Rehabiliteringen ska egentligen genom-
syra kontakten med patienten i alla situationer.

Jag var med och startade Spinalis for sidana som har skadat ryggmargen; det var mest
unga killar. Vi hade fantastiska arbeten pa Solberga sjukhus, dar verksamheten startade.
Vi var pionjarer och vi slet hart. I dag ar detta en framgéngssaga. De har ju spritt sitt kon-
cept 6ver varlden. Det finns alltsa fantastiskt enkla men sa valdigt vardefulla insatser att
gora nar det giller rehabilitering.

Jag vill bara understryka att jag blir valdigt glad over den har motionen, och jag hoppas att
utbildningarna anammar detta pa ett mer allvarligt satt dn vad jag tycker att de har gjort
hittills.

Anforande nr 208

Jessica Ericsson (FP): Ordforande, ledamoter! En av de viktigaste orsakerna for
mig att ge mig in i sjukvardspolitiken var just de brister jag sédg nar det giller
rehabiliteringen for kvinnor som led av psykisk ohilsa i kombination med
smartproblematik. Det ar ratt sa vanligt att den som har vark utvecklar psykisk ohélsa.
Om man lider av psykisk ohilsa eller psykosocial ohilsa sd ar risken stor att man kommer
att utveckla viark sd smaningom.

De ménniskorna, framfor allt kvinnorna, hade vildigt stora svarigheter att faktiskt fa den
vard och den rehabilitering som de behovde. Mot den bakgrunden ar jag jatteglad Gver
den har motionen. Den ar jatteviktig!

Det ar ju sa att vi dr 6verens om det mesta. Sjalvfallet ska de insatser som behovs sattas in
s& snart som mojligt pa 1amplig niva utifran patientens egna 6nskemal och mojligheter att
vara delaktig. For det dr precis som Michel sade — om rehabiliteringen ska lyckas s& ar det
klart att patienten sjalv maste vara med pa vad som ar mélet. Det handlar in om vard-
personalens mal utan det som triggar den enskilda att ga framét och lyckas.

P& den punkten missar vi fortfarande en del, och det handlar till stor del om bemoétande
och forutsattningar att sitta sig in i en annan persons livssituation. Alla vill val, men det ar
s valdigt latt att fastna i sin egen bild av vad som jag tror skulle vara viktigt for mig om
jag hamnade i den hir situationen. Det Overensstammer inte alltid med patientens egen
bild av vad som ar viktigt.



Vi ar rérande 6verens om att patienterna ska fa vilja mellan olika alternativ. Fran var sida
tanker vi naturligtvis ocksa att patienterna ska ha mgjlighet att vilja inte bara mellan
metoder utan ocksd mellan utforare. Det ar givet.

Vi haller ocksé helt och hallet med varandra om vikten av samarbete med patient-
organisationerna. De utgor en enorm resurs, och vi vore rent ut sagt vildigt korkade om vi
inte anvande oss av den kompetensen pé olika sitt, dels genom moéten, dels genom att de
far vara med och paverka hur avtalen och ersittningssystemen ska se ut, vilket de ar i dag
pa valdigt manga omraden.

Nir det daremot giller frdgan om att personalen ska vara med och informera om olika
insatser som erbjuds av patientorganisationerna sa ar det ndgot som jag inte alls haller
med om. Det kdnner jag verkligen &r ett stort "no no”, for vardpersonalen méste dgna sig
at vard, dgna sig at rehabilitering av patienterna. Att informera om andra aktorers verk-
sambhet ar ett jattejobb och man maéste ha aktuella kunskaper. Det tycker jag inte att var
personal ska dgna sig at. Pa den punkten far vi nog hitta andra vagar, det kanske kan vara
mojligt att ha nagot via 1177 eller liknande, men vardpersonalen ska inte dgna sin tid till
att informera om andras verksamheter.

Jag tycker att det #r ritt kul. Det har inte ens gitt ett och ett halvt &r sedan Helen Oberg
skrev den hir motionen, men den kinns redan en smula passé. Aldern har inte varit en
relevant parameter pa linge. Regelbockerna till vardgivarna och ersattningssystemen har
uppdaterats flera ganger utifran patienternas behov, forutsiattningar och 6nskemal med
delaktighet som en viktig ledstjarna.

Flera nya vardval har ocksa tillkommit, vilket gor att inte minst den patientgrupp som jag
har viarnat s mycket om —kvinnor med psykisk ohilsa och smirtproblematik — har fatt
det bittre genom de vardval som Ella nimnde, som trader i kraft nu pa primarvardsniva
och tridde i kraft lite tidigare, i oktober, pa specialistniva.

Sa har ar det. Jag vet att ni brukar tycka att vi star har och siger att allt ar tipp topp. Det
tror jag verkligen inte. Jag tror att vi har otroligt mycket mer att gora. Daremot vet jag att
vi steg for steg tar oss narmare malet genom att varden och rehabiliteringen i Stockholm
blir allt battre utifran patienternas 6nskemal och fokus. Det tycker jag ar kanonbra. Jag
tycker ocksé att motionen ar kanonbra. Jag vill tacka for den! Jag yrkar bifall till lands-
tingsstyrelsens forslag!

Anforande nr 209
Pia Ortiz Venegas (V): Jagborjar med att yrka bifall till motionens bada att-satser,
allts till motionen!

Jag maste sdga att det &r med férundran jag hor hur 6verens vi ar har i salen om
motionens innehall och att motionen ar sa fantastiskt bra. Att Alliansen dnda viljer att
inte bifalla motionen tycker jag ar anmarkningsvart.

Det som star har ar egentligen bara att man ska fortsatta att utveckla ersattningssystemen
med sarskilt fokus pa tidig bedomning av rehabiliteringsbehov, och det 4r ingen som
motsétter sig det, savitt jag forstar. Jag forstar inte riktigt varfor man inte kan bifalla
motionen.

Daremot, nir det giller den andra att-satsen, tror jag att det kan rdda en missuppfattning
har i salen. I det fallet sdger motioniren ganska tydligt, i alla fall i brodtexten, att det har
handlar om att utveckla samarbetet mellan vardinstanserna, alltsa ute i varden. Dar ska
det utvecklas ett samarbete med patientorganisationerna.

Vi satt har lite tidigare i dag och hyllade Psoriasisférbundet och det som de har gjort for
varden och vad de faktiskt har utvecklat och erbjudit. Det ar frdn borjan en patient-
organisation. Det ar ingenting konstigt. Det dr precis som andra foreningar, de har ocksa



har en vildig kompetens, men de kanske aldrig har fatt mojlighet att utveckla den pa
samma sitt. Man kan sdga som Jessica sade, att man ar motsténdare till forslaget att
personalen ska samarbeta med eller ens informera om vad patientforeningarna gor. Det
tycker jag ar lite konstigt. Det finns ju goda exempel pa att patientforeningar faktiskt gor
valdigt stor nytta.

En annan sak som ocksa stér i och motionen ar ju att sarskilt for den person som just har
fatt en diagnos och kanske besked om en kronisk sjukdom sa kan det kinnas valdigt tungt.
Att da fa stod och triffa andra manniskor som har rakat ut for samma sak och som har
forstéelse for hur det kinns och som man &ven kan bolla erfarenheter med tror jag ar
valdigt vardefullt, och det dr ingenting som varden sjilv kan erbjuda. Det ar ndgot som vi
behover patientforeningarna till. Bifall till motionen!

Anférande nr 210

Karin Falldin (C): Ordférande, ledamoter! Jag vill ocksa tacka for en bra motion! Du
har ratt, vi ar valdigt 6verens. Men som vi har hort tidigare sa har vi redan ett valdigt bra
arbete pa ging.

Jag tankte fokusera lite pa att-sats tvd om samverkan med patientféreningarna som ligger
helt i linje med Centerpartiets uppfattning. Som det stéar i underlaget har vi redan rutiner
for hur vi traffas och utvecklar idéer tillsammans. Foreningarna ar en otrolig resurs som vi
naturligtvis ska ta vara pa. Framfor allt for patientens vilbefinnande, men i forlingningen
sparar det naturligtvis resurser for oss i landstinget.

Forutom de rutiner som redan finns ar det var skyldighet som politiker att fora en god
dialog och lyssna in civilsamhillet. Jag tycker att den aktuella att-satsen i motionen ar
valdigt ospecifik. Det ar val darfor forslaget till beslut ar att den ska anses besvarad. Men
detta dr dnda ett perspektiv som vi i Centerpartiet alltid bar med oss i arbetet med hilso-
och sjukvardsfragorna. Det kan vara bade genom eventuella framtida idéer och beslut som
kan utveckla samarbetet och genom att vi som politiker engagerar oss och avsatter var
egen tid att faktiskt traffa de har patientforeningarna.

Jag vill tacka for en bra motion! Med detta yrkar jag att motionen ska anses besvarad!

Anforande nr 211
Hanna Stymne-Bratt (S): Ordforande, fullméktige! Det har ar en valdigt viktig
motion och det har varit en bra debatt.

Jag tidnker pa en vaninna till mig, hon har en kronisk sméartsjukdom som inte syns men
kianns. Hon har stindig virk i kroppen. Hon kan ringa mig ibland och sédga att hon har
varit hos en ny likare igen. Hennes ton ar helt beroende av om hon fick ett gott
bemoétande och bra vidare kontakter eller inte. Det hir ar en oerhort viktig motion. Och
det har varit en bra debatt.

Socialdemokraterna yrkar bifall till motionen, vilket vi har gjorde dven i hilso- och
sjukvardsndmnden och i landstingsstyrelsen. Vi ser fram emot att folja utvecklingen da
alla har verkar vara 6verens om att betydelsen av att starka kvalitet och att forbattra den
tidiga bedomningen och rehabiliteringsbehoven ar stora. Jag yrkar bifall till motionen!

Anforande nr 212

Michel Silvestri (MP): Jag vill tacka for en bra och trevlig debatt! Det ar klart att
det ar rorande att hora hur eniga vi ar i frigan om betydelsen av rehabilitering — och
habilitering naturligtvis. Det dr inte jag som har skrivit motionen men Miljopartiet star
bakom den. Naturligtvis!



Nir jag horde Margaretha Akerberg och Jessica Ericsson téinkte jag nistan ”Yes, dir har vi
vunnit 6ver tva personer till ett bifall”, men sedan fortydligade ni er instéllning lite pa
slutet.

Jessica tycker inte att vardpersonal ska dgna sig at att informera om andra vardinstanser,
slosa tid pa det, sa att sdga. Jag forstar hur du tdnker, men samtidigt tycker jag att det ar
ett lite olyckligt synsatt.

Utifran mitt perspektiv ar det sa hir. Vardpersonal dr egentligen allt fran vaktmastare,
receptionister med flera som patienten kommer i kontakt med. Alla bidrar pa nagot sitt
till en sammantaget betydelsefull vard. De ska naturligtvis vara beredda att kunna
informera om de saker som de pa nagot sétt ansvarar for.

Det finns naturligtvis specialiserade yrkeskategorier — vi kan tala om vardcoacher och
liknande ocksa naturligtvis. Som sagt, jag tror att vi har en hyfsad samsyn.

Sammantaget vill jag tacka for en valdigt bra debatt! Bifall till motionen!

Anforande nr 213

Margaretha Akerberg (KD): Ordférande! Jag vill till:igga en sak. Jag har kontant
med patientgrupper och vill sdga att vi maste ta hansyn till vilka personer som vill vara
medlemmar i patientforeningar. Alla vill inte vara det. Med det menar jag inte att vi ska
polarisera patientforeningar med dem som inte dr medlemmar. Alla inkluderas dndé i de
erfarenheter och det arbete som pagar i patientféreningarna.

Det ar viktigt att komma ihag att man, for att tillgodogora sig erfarenheter, inte maste vara
medlem i en patientforening. I det har fallet ankommer det alltsd pa oss som ar sjukvards-
personal att ha aktuell information.

§ 17 Motion 2013:30 av Tomas Melin m.fl. (MP) och Pia Ortiz-Venegas m.fl.
(V) om endometrios

Anforande nr 214

Tomas Melin (MP): Ordférande, ledamoter! Jag skulle vilja borja med att notera att
Alliansen i sitt forslag nu kallar endometrios for en folksjukdom. Det 4r mer dn vad Filippa
Reinfeldt klarade av nir min interpellation om endometrios behandlades s& sent som for
drygt ett ar sedan. Detta ar ett steg framat. Bra!

Vidare tycker jag ocksa att forslaget till beslut om att utvirdera Endometrioscentrum
ocksé dr bra. Det vill jag vara tydlig med, men jag vill ocksé vara tydlig med att det inte
riacker. Tiden mellan det att en kvinna drabbas av problemen till dess att hon far ratt
diagnos och vard ar for 1ang. Den stora boven ar bristen pa kunskap.

Kvinnor tror att deras svira smartor ar normala, och den vardpersonal som de méter tror i
alltfor manga fall detsamma. Ménga kvinnor kan beritta att de blivit avfardade fler ganger
an vad de vill minnas innan de antligen kommit till en person som haft tillracklig kunskap
for att stilla korrekt diagnos eller &tminstone hanvisa till ratt person.

S& har kan det naturligtvis fortsiatta! Kunskapen om endometrios behéver 6ka inom
skolhélsovéarden, pd ungdomsmottagningar, i annan primarvard och inte minst hos
allmanheten.

Alliansen siger nej. Jag har under eftermiddagen roat mig med att pa Twitter fora en
diskussion med Kristdemokraterna och landstingsradet Ella Bohlin om detta. Nagra
konkreta saker finns det som de lutar sig emot som de faktiskt har gjort och gor. Forutom
Endometrioscentrum finns en uppdatering av Viss. Det ar sikert superbra, men vi borde
nog kunna vara 6verens om att det ensamt inte racker.



En vintetid pa sju till nio &r, vilket det i dag tar for en kvinna att fa korrekt diagnos och
ratt vard, ar ndgot som knappast kommer att minska drastiskt av detta ensamt, inte minst
eftersom halva den tiden anses bero pa att patienten sjalv inte soker vard eller forstar att
hon ska eller ens kan soka vard for sina problem. Kunskapsnivan ar i dag mycket 1ag om
den hir sjukdomen och vildigt fa bland allmanheten laser Viss. Inte heller Vardguiden
fungerar, tyvarr. Pia kommer att tala mer om det om en stund.

I motionen utgar vi ifran att vi i landstinget behover gora mer eftersom situationen ar sa
dalig och eftersom kunskapsnivan i dag ar sa lang. Darfor blev jag nagot forvanad nar
Kristdemokraternas officiella Twitterkonto som svar pa detta konstaterar att: viljarna
visade sig i och for sig relativt n6jda med vér strategi for primarvarden, vilket visade sig i
landstingsvalet i Stockholm.

Jag tycker att detta d&r anmarkningsvirt. Menar Kristdemokraterna att véljarna genom
valresultatet sagt sig vara ngjda med att kvinnor gar manga ar med stora besvir utan
korrekt diagnos? Det ar en hiapnadsvackande och beklammande argumentation. Jag vill
darfor passa pa att stilla fragan till Ella Bohlin om hon héller med sitt parti i den analysen.

Jag vill ocksa saga att vi stoder forslaget om utvardering. Vi tycker inte att det racker med
stod till det forslaget, och vi héaller inte med Kristdemokraterna om att valjarna later sig
noja med att kvinnor lider.

Jag yrkar bifall dels till motionen, dels till landstingsstyrelsens forsta att-sats om en
utvardering av Endometrioscentrum!

Anforande nr 215

Pia Ortiz Venegas (V): Jag tiankte faktiskt, just pa grund av att vi sdger att
okunnighet ar ett av de stora problemen, beratta vad endometrios ar. Jag tror namligen att
det sitter atminstone nédgra hir inne som dnnu inte vet det.

Endometrios ar en sjukdom som drabbar ungefar var tionde kvinna i fertil alder. Det ar
valdigt manga manniskor. Det som héander ar att livmoderslemhinnan som normalt sett
ska vixa till varje manad och sedan stotas ut — det ar det som ar menstruation —inte bara
stots ut utan dven in i buken. Sedan kan den sitta sig pa olika organ. Den kan till exempel
sétta sig pa tarmarna, pa urinorganen och till och med pa lungorna, och dar orsakar den
problem. Den orsakar inflammationer och den orsakar cystor.

Den kvinna som dog for nagra ar sedan i endometrios ar det enda kinda exemplet i
Sverige pa nagon som har avlidit i sjukdomen. Hon avled egentligen av forstoppning,
hennes tarmar slutade att fungera, men ingen forstod vad det berodde pa.

Det hir ar alltsa en vildigt allvarlig sjukdom, och den orsakar mycket svara smartor. Den
orsakar smartor pa stillen som gor att man kanske inte ens soker sig till en gynekolog. En
av de tydligaste indikationerna pa den hir sjukdomen ar trots allt att man riktigt tidigt, i
tonaren, oftast bara nagot ar efter forsta menstruationen, far svira menssmartor. D3 ar
det vildigt viktigt att man forstar att det ar nagot fel, men sa ar det inte i dag. Det finns en
myt som sdger att svara menssmartor, sarskilt hos unga flickor, ar helt normalt.

Jag ska ocksa beratta om Vardguiden. I svaret sdgs bland annat att man redan har gjort
valdigt mycket nar det géller informationen till allmanheten och till primarvarden. Bland
annat sager man att man har uppdaterat Vardguiden pa ett valdigt bra satt. Jag tanker
visa en bild.

Om man inte vet att man har endometrios sa ar det kanske inte den sjukdomen man soker
p4, eller hur. Jag provade att i stillet soka pa ordet mensvark. D4 far jag upp det hir. "Det
ar mycket vanligt med menssmartor nar man ar ung och for det mesta ingenting att oroa
sig for.” Sa far jag radet att ldgga antingen en kudde eller en virmeflaska pa magen.



Jag tinkte att man kanske ska soka pa ordet mensbesvar for att fa en traff, sa jag rullade
listen néstan langst ner i artikeln och da kom jag till orden "Ibland bor man soka ldkare”.
D4 tankte jag att det pa det har stillet ska std om endometrios. Och det gor det, forst
konstaterar man dock att det ar jattevanligt hos unga kvinnor och inte ett tecken pa
sjukdom. Menssmartor ar inte ett tecken pa sjukdom.

Sedan star det att vissa vuxna kvinnor som inte tidigare har haft menssmartor men
plotsligt far det kan behova soka liakare. Da har man dven exkluderat alla vuxna kvinnor
med endometrios, for de har haft menssmartor hela sitt liv.

Allra 1angst ner kommer en liten lank dar det star: Det kan dven vara endometrios. Men da
har jag slutat l4sa om jag ar 16 ar och har haft mensvirk, for jag har redan fatt veta att det
ar helt normalt nar jag ar ung flicka.

Jag tror att om man anvinder en massa sma insatser som stotvis laggs ut och riktas mot
olika hall — vissa till allmanheten, vissa till skolskoterskor och vissa till primarvarden — sa
far man ingen helhetssyn nar det giller hur man ska rikta insatserna pa ratt sitt sa att de
verkligen nar fram. Det racker inte att dutta hit och dit, man méaste gora precis det som vi
foreslar i en av vara att-satser, namligen ta fram en strategi for hur vi ska nd ut med den
har kunskapen. Det ar den att-satsen som landstingsstyrelsen har valt foresla ska anses
besvarad for man tycker att man har gjort tillrackligt. Det far ni sjalva avgora nu nir ni har
sett hur det ser ut pa till exempel Vardguiden.

Om var tionde flicka eller kvinna drabbas, och de flesta har alltsd symptom redan ett par
ar efter forsta menstruationen, sa har vi dessa flickor pa varenda hogstadieskola i hela
landet. Hur ménga av dem har ens hort talas om endometrios?

Anforande nr 216

Landstingsradet Bohlin (KD): Ordférande, ledamoéter och dhorare! Jag valkomnar den
héar motionen om endometrios. Den ir vilskriven, och den beror en vildigt viktig fraga
som ibland kallas den dolda kvinnosjukdomen.

Tyvarr ar det ofta sd i medicinska sammanhang att sjukdomar som drabbar kvinnor inte
far samma uppmarksamhet som andra. Nar jag forberedde mig infor den har dagen och
det hir svaret s upptackte jag att ordet endometrios inte finns med i ordbehandlings-
programmet Word. Ordet visas som felstavat niar man skriver det, och det finns inga

synonymer.

Detta tycker jag ar ett ratt daligt men tydligt tecken pa att vi inte har uppméarksammat
denna sjukdom i tillracklig grad. Darfor ar jag glad for att motiondrerna har skrivit den
héar motionen och intentionerna ar bra, tycker jag.

Sjukdomen endometrios ir, precis som Pia redan har sagt, en kronisk kvinnlig folksjuk-
dom som drabbar var tionde kvinna i fertil alder. Den ar ganska svéar att diagnostisera och
kan vara svarbehandlad. Det drojer ungefar sju till nio ar innan man kan stilla diagnos.

Jag traffade en kvinna i somras som berattade att det tog sju och halvt ar for henne att ga
igenom olika utredningar innan lakare hittade vad det faktiskt var som hon led av. Hon
beskrev det som en enorm befrielse att verkligen fa en diagnos och pa s satt fa ratt
behandling i ratt tid.

Jag tycker naturligtvis inte att det dr acceptabelt att det tar sa lang tid. Vi behover mer
uppmarksamhet kring den hir sjukdomen som drabbar kvinnor i fertil alder.

Malet med behandlingen ar givetvis smartfrihet. I de allra flesta fall kan man behandla
endometrios.



Motionarerna vill att vi ska ta fram en ny strategi for att oka kunskapen om sjukdomen
samt att det ska goras utvarderingar av de insatser som landstinget har gjort sedan 2007.
Jag kan tycka att 2007 ar ganska langt tillbaka i tiden.

Nir man laser motionen kan man fa uppfattningen att det inte har hant ndgot i den har
fragan, men sé dr inte fallet. Min upplevelse — som jag ocksa har fatt bekriftad av
medicinska experter som jag har pratat med i den har fragan — ar att man i allt hogre
utstrackning borjar uppmarksamma endometrios. Det kommer ocksé att paverka
utbildningarna. Det ar ofta si att professionen gar fore, och sedan far det genomslag pa
utbildningarna.

Vi har inte full rddighet 6ver de medicinska utbildningarna, utan det ar en nationell fraga.
Men i den mén vi kan har vi paverkat utbildningarna. I dag far alla ST-1dkare utbildning i
endometrios, och under virterminen 2013 utbildades specialister i bade offentlig och
privat vard i endometrios genom ett sirskilt utbildningsprojekt. Sa visst hander det saker
pa det har vardomradet, och de ar viktiga och visentliga.

For kirurgisk behandling av endometrios har robotassisterad operationsteknik
introducerats. Jag menar att virdkedjan frin skola, ungdomsmottagning eller gynekologi i
oppenvard till kvinnoklinik faktiskt fungerar. Aven om vi kan gora det annu battre har vi
en fungerande grundstruktur for att fanga upp sjukdomen.

Vi foreslar att en 6versyn av det specialistcenter som finns vid KS i Huddinge ska goras,
och det ar angelaget. Jag skulle forst vilja veta mer om hur arbetet pa den
specialistmottagningen fungerar innan vi borjar sitta in en massa nya insatser. Det ar
darfor vi samlar in den nya kunskapen kring hur centret har fungerat och darifran vidtar
eventuella nya atgiarder som ska leda till annu béttre vard for den har sjukdomen.

Vart forslag till beslut ar att uppdra at hélso- och sjukvardsndmnden att utvirdera
verksamheten pa centrum for endometrios pa Karolinska Huddinge och med det anse
motionen besvarad.

Anforande nr 217

Petra Larsson (S): Ordforande, ledaméter! Det ar en jattebra motion. Pia och dven
Ella har redogjort val for vilken typ av sjukdom det handlar om, sé det tinker jag inte
prata om. Det dr en fruktansvirt jobbig sjukdom. Att det tar sju till nio ar att f en diagnos
ar inte klokt! Det drabbar bade individen och samhillet hart. For att ta upp en
jamlikhetsaspekt: Om det hade varit man som hade drabbats av den hir sjukdomen
undrar jag om det verkligen hade tagit sju till nio ar att fa en diagnos, men det kan vi inte
avgora har i dag.

Jag tycker att det ar bra att centrum for endometrios utviarderas. Det ar jattebra.
Utvarderingar behover goras ofta, sa att vi vet vad vi héller pd med. Men det racker liksom
inte.

I det svar som vi har fatt fran forvaltningen tycker jag att man har missat att svara pa den
forsta att-satsen. Man sager att vardkedjan ar god och siager som Ella sade, att det finns en
utbildningsinsats. Men det var 2013. D4 undrar jag: Finns den utbildningen kvar? Det star
att utbildningen var i projektform. Finns projektet kvar? Har det utvarderats, om det inte
finns kvar? Varfor finns det i sa fall inte kvar? Vad kom man fram till i den utvarderingen?
Det kan vara en intressant aspekt att ta med.

Den hir sjukdomen kan drabba vildigt unga personer. Nar jag har pratat runt i min
bekantskapskrets har det visat sig att de flesta har blivit drabbade i 14—15 ars dlder. Da ar
man valdigt ung. Ska det d& droja sju till nio &r innan man far en diagnos? Det kdnns som
att skolhilsovarden och ungdomsmottagningarna verkligen maste vara medvetna om vad
detta ar for sjukdom. Vardkedjan maste fungera. Man maste fa en ordentlig kontakt.



Att da ha en strategi for att 6ka kunskapen i forsta linjen, pd ungdomsmottagningar,
vardcentraler och liknande, ar jatteviktigt.

Jag yrkar bifall till motionen.

Anforande nr 218

Cecilia Elving (FP): Ordforande, ledaméter, ndgon dhorare! Jag har faktiskt med mig
lite rekvisita. Hur manga av er vet vad det jag visar upp nu ar? Det ar en menskopp. Det ar
ett betydligt billigare och betydligt mer miljovanligt alternativ an tamponger och bindor.
Den har ocksa en stor medicinsk fordel, namligen att den inte kan ge upphov till irritation
och svampinfektioner, som tamponger kan gora.

Problemet ir bara att en majoritet av alla kvinnor som menstruerar inte vet om att
menskoppen finns. Hur kan det komma sig? Och hur kan det komma sig att jag star har i
fullmiktige och haller upp med menskopp?

Jo, att inte alla kvinnor som menstruerar kianner till menskoppen beror pa att det ar tabu
att tala om mens. Det tabut far oerhort allvarliga konsekvenser, som vi redan har hort har
i dag. Endometrios drabbar upp till 10 procent av alla kvinnor som menstruerar. Att
kunskapen om sjukdomen ar sa 1ag och att tiden fran sjukdomsdebut till behandling ar sju
till nio &r ar helt fruktansvart.

Vi har i dag varit inne pa att detta med patient delay star for ungefar halva tiden. Att
manga kvinnor upplever att det ar sa tabu att tala om underlivsfragor i allménhet och
menstruationsfragor i synnerhet ar en av anledningarna till patient delay. En annan ar att
menstruationssmartor inte tas pa tillrackligt stort allvar.

Den oacceptabelt langa tiden fran sjukdomsdebut till behandling far valdigt stora
konsekvenser. Vi har varit inne pa aspekten med det manskliga lidandet och pratat om
det. Men det far ocksa stora samhéllsekonomiska konsekvenser. En studie dir professor
Mats Olofsson fran Endometrioscentrum i Uppsala var huvudforfattare visar att det blir
dyrt om vi inte skoter den hir varden ordentligt och effektivt.

Den direkta vardkostnaden for en patient med endometrios ar enligt studien 51 000
kronor per ar for dem som kraver behandling. For Stockholms ldns landstings del blir det
en uppskattad kostnad pa en halv miljard kronor, till och med mer &n en halv miljard
kronor per ar. Enligt studien géar det att minska kostnaderna betydligt om vi fangar upp
patienterna battre.

Det ar utméarkt ur manga perspektiv att varden for kvinnor med endometrios har blivit sa
mycket battre sedan 2007. Det finns bra information bade pa 1177 och pa umo.se, som ar
en webbplats for alla mellan 13 och 25 ar vad giller sex, hilsa och relationer. Sa det finns
bra information dven pa naitet.

Men det dr klart att mer kan och bor goras. For Folkpartiet ar jamstilld vard en
hjartefraga. Det dr en sjalvklarhet att kvinnor och mén ska ha lika god vard. D4 kan inte
gamla tabun om kvinnors underliv och menstruation fé fortsitta att leda till onodigt
lidande och oacceptabelt 1anga tider fran symtom till behandling.

Jag vill tacka for en bra motion i ett viktigt amne. Jag ser mycket fram emot en
utviardering av verksamheten pad Endometrioscentrum péa KS i Huddinge, sa att vi kan
forbattra den hir varden ytterligare for de 50 000 kvinnor i Stockholms léns landsting
som har endometrios.

Anforande nr 219

Tomas Melin (MP): Ordférande! Tack, alla talare som har varit uppe! Det var samma
sak som nir interpellationen var uppe for ungefar ett och ett halvt ar sedan. Jag kinner
verkligen att det finns ett engagemang och en vilja att gora ratt, att gora saker battre.



Men jag blir ocksa lite konfunderad nar till exempel Cecilia Elving pratar langt, harligt och
fint om hur viktigt det ar att né ut och att minska patient delay och sa vidare. Men ni har
ju inga sddana forslag — det ar sanningen. Utviarderingen av Endometrioscentrum har
inget att gora med hur man nar ut till allmanheten, atminstone inte s som det ar
formulerat i vara handlingar.

P4 samma sitt pratar Ella Bohlin jattebra om saker som hinder i medicinska utbildningar
och séger att det finns utvirderingar av Endometrioscentrum. Men det ar fokus pa det
centrala, pa den delen.

Det vi pratar om i forsta hand ar fokus pa den breda kunskapen bland allmédnheten och
bland skolskoterskor och ungdomsmottagningar, som kanske inte néas av dessa
utbildningar och som kanske inte har s mycket kontakt med Endometrioscentrum.

Jag tycker ocksa att det ar konstigt att sdaga att virdkedjan fungerar. Vilket stod har ni for
det? Om det fortfarande tar sju till nio ar fran det att man far problem till det att man far

vard — aven om man raknar bort halva tiden som patient delay — innebar det faktiskt att

vardkedjan inte fungerar sarskilt bra. Vi skulle inte acceptera den typen av vardkedjor for
nagon annan sjukdom.

Det finns en fraga som behover stillas, ndr man pratar om de forslag som vi har. Den
stillde jag ocksa till Filippa Reinfeldt nir det begav sig. Da fick jag inget svar, men nu
hoppas jag att jag far svar.

Finns det skil att tro att de insatser som vi gor i dag vasentligen forbattrar dagens
situation, med sju till nio ar tills man far diagnos? Finns det skil att tro att kunskapen
bland allménheten 6kar vasentligen med de insatser som vi gor i dag, med den har
utvarderingen och sé vidare? Finns det skil att tro att kvinnor frdn och med nu kommer
att bli ratt hanvisade, rétt remitterade pa en gang nar de val soker sig till virdapparaten?

Helt enkelt: Kdnner ni er sikra pa att vi gor allt vi kan géra? Om inte, varfor kan vi inte
titta pa vad vi kan gora for att farre kvinnor ska lida? Om ni inte vill bifalla var att-sats ar
min forhoppning att ni, nar ni val kommer till utvarderingen av Endometrioscentrum,
tittar bredare och tittar pa hur vi kan na ut till allmanhet, ungdomsmottagningar,
skolskoterskor och forsta linjens vard.

Anforande nr 220

Sandra Ivanovic (MP): Jag vill lyfta upp detta med ofrivillig barnloshet, som inte har
kommit upp i debatten. Ungefar 25 procent av de kvinnor som lider av endometrios har
svart att bli gravida. Ska det da ta sju till nio ar i en utredning tycker jag att det ar ganska
allvarligt att vi ska vara med och bidra till att folk lider av ofrivillig barnléshet. Den fragan
ar nagot som vi absolut ska ta pa allvar och jobba med hér och nu, for att sitta in atgiarder
idag.

Anforande nr 221

Landstingsradet Bohlin (KD): Ordforande, ledamoter! Jag fick en konkret fraga om en
utbildningsinsats. Jag har fatt information om att den finns kvar. Den ingar ocksa i
kunskapscentret, just det vi vill utvardera och tycker ar mycket konkret.

Ni sdger att vi inte har nigon strategi. Jag tycker att vi har en strategi. Den handlar bland
annat om att fa en fungerande vardkedja, att vi har grundstrukturerna pa plats, med till
exempel ungdomsmottagningarna och skolhélsovarden. Vi tycker att vi uppméarksammar
sjukdomen alltmer inom ldakarprofessionen men ocksa genom utbildningarna.

Oppositionens strategi verkar vara att redigera i 1177 eller pa hemsidan for Vardguiden,
men det tycker jag inte ar fullmaktiges roll. D4 ar det battre med de konkreta och tydliga
atgarder som vi har satt in. Jag hoppas att vi, med den 6kade uppméarksamhet som vi



faktiskt ser i samhallet i stort kring den har dolda kvinnosjukdomen endometrios,
kommer en bra bit pa vigen.

Jag tycker att det ar fel att stilla politiska ultimatum och garantier inom varden, for det ar
den medicinska expertisen som ska garantera och ge den ratta behandlingen. Det kan inte
vi som politiker gora.

Anforande nr 222

Kerstin Burman (V): Ordférande, fullmaktige, &horare! Menskopp ar verkligen bra,
och det dr den hiar motionen ocksa. Jag tycker att det har varit en jatteviktig debatt, med
manga viktiga aspekter som Vansterpartiet och Miljopartiet men ocksa Folkpartiet och
Kristdemokraterna har tagit upp.

Den forsta att-satsen handlar om en strategi som vi tar fram tillsammans, med véara olika
ingdngar. En strategi brukar innehélla tva viktiga aspekter. Den ena ar ett mal: Vart vill vi
na med det forandringsarbete som vi ska bedriva? Den andra ar atgarder for hur vi ska
komma dit.

Om vi menar allvar med att detta ar ett stort problem — och kan identifiera de stora
konsekvenser som sjukdomen har i form av smarta, ofrivillig barnloshet och sa vidare —
och om vi dr 6verens om att det behovs vidare atgiarder och krafttag, dd undrar man hur
effektivt det ar med ett fordndringsarbete som inte ar planlagt, dir man inte har mal som
man vill uppna och atgarder fér hur man ska na dit. Det blir helt enkelt ett valdigt
ineffektivt forandringsarbete utan en sidan strategi.

D4 kan jag ocksa undra hur mycket allvar det ligger bakom orden om att detta ar ett viktigt
problem att dtgirda.

Anforande nr 223
Tomas Melin (MP): Jag vet inte om man ska kalla det ett ultimatum att fraga "Tror ni
att det ni foreslar kommer att ha nagon effekt?” Jag skulle inte kalla det ultimatum.

Jag héller med om att det finns forslag. Det jag sager ar att de forslagen inte ar riktade at
det hall som vi motionérer pratar om.

Jag skulle vilja vara mycket konkret och fraga: De forslag som du menar att er hemliga
strategi for att mota problemet tar upp, vilka av de forslagen gor det troligt att
endometrios blir viasentligen mer kiant bland allménheten?

Anforande nr 224

Landstingsradet Bohlin (KD): Ett kort svar: En av de punkter som &r viktiga att fa med
ar just utviarderingen av centret vid Huddinge sjukhus. Utifran vad den sdger kommer vi
formodligen att fa mer underlag och fler forslag pa atgiarder som vi far vidta for att
ytterligare forbattra varden.

Det ar det korta svaret. Jag hoppas mycket pa utvarderingen av centret vid Huddinge och
att darifran ta arbetet vidare, sa att vi verkligen har pa fotterna.

Anforande nr 225

Tomas Melin (MP): Det ar val utmarkt. Men det har inte uttalats ndgot om att den
utvarderingen pa nagot sitt ska landa i en informationskampanj utéat eller att
Endometrioscentrum ska fa i uppdrag att arbeta med nagon storre informationskampanj
utat. Da ar det svart att se hur detta skulle kunna ge storre kunskap ocksa bland
allméanheten.



Jag tolkar dig 4nd4 s& att ni i nuldget inte har nagot annat intresse dn att bara yrka bifall
till det ni foreslar — sa brukar det ju vara. Da dr min forhoppning dnda4 att vi i samband
med utviarderingen kan ta den har diskussionen igen, om en bredare,
informationskampanj utatriktat mot allmanheten. Den tolkningen gor jag.

Anforande nr 226

Pia Ortiz Venegas (V): Jag fick lite ont om tid sist, sd jag hann aldrig yrka nagot och
vill géra det nu. Precis som Tomas vill jag yrka bifall till bade var motion med véara tva att-
satser och forsta att-satsen i landstingsstyrelsens forslag.

Vi har ingenting emot att man utviarderar Endometrioscentrums verksamhet och insatser.
Vi tycker tvartom att det later valdigt positivt. Men det racker inte. Endometrioscentrums
verksamhet bor utviarderas dnda. Jag kan inte forsta hur man kan gora en sé pass stor
satsning utan att tycka att man ska gora utvardering efter nagra ar. Det ska inte krivas en
motion for nagot sadant.

Vad vi pratar om ar nagot annat. Vi pratar om en uppfoljning av den rapport som gjordes
2007, och det ar ett mycket bredare uppdrag an att bara utvirdera Endometrioscentrum.

Framfor allt: P4 vilket satt kan vi forbattra kunskapen hos allmanheten genom att
utvardera Endometrioscentrums verksamhet? Det kdnns som att det bara ar tomma ord.

Bifall till motionen!

Anforande nr 227
Petra Larsson (S): Tack, Ella, sa bra att du kollade upp att utbildningen fortfarande
finns och sker inom ramen for Endometrioscentrum!

Pia och Kerstin sade manga kloka saker, och jag tanker inte upprepa det. Jag vill bara siga
att vi ocksa tycker att den att-sats som ni har lagt i landstingsstyrelsen ar bra. Vi har inte
alls ndgot emot att utvirdera det centret. Men vi tycker fortfarande att det beh6vs nigon
form av strategi for att veta hur informationen ska ut till allmanheten och hur den ska ut
pé vara respektive verksamhetsomraden, dir man soker vard.

Bifall till motionen och landstingsstyrelsens att-sats!
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