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Kofritt - en framtidsvision

Sjukvardskaer, bilkder och bostadskder, beskriv Region Stockholm med ett ord
och det hade varit - kder. Pa akutmottagningarna far 6 av 10 kda i 6ver fyra tim-
mar. | den specialiserade varden far 4 av 10, vanta langre &n den lagstadgade
vantetiden pa en livsavgbrande operation. P& vara bilvdgar &r kberna inte
mindre, dar varje timme i rusningstrafik motsvarar runt 20 minuter av kéande.
Stockholm ska inte vara den kdande regionen!

Vart budgetforslag &r dven var vision for kommande mandatperiod. Vi vill se en
omdaning av sjukvardsystemet, sa att de mest behdvande aldre och multisjuka
far battre vard. De ska inte langre kunna bollas runt mellan specialister, och
sakna en vardkoordinator. Den privata varden ska atféljas av hard kontroll, och
hoga krav pa kvalitet for att gynna patienten. Samtidigt behover varden mer
pengar, for att bade tillgodose en bra arbetsmiljo, och sékerstélla starkt halsa
hos stockholmarna.

Infrastrukturen behover fa investeringar sa att en dstlig forbindelse kan byggas,
vilket hade minskat kerna. Kollektivtrafiken ska utvecklas varsamt, och harda
atgarder ska vidtas mot de fuskakare som skor sig pa vara skatte-medel. Kul-
turbidragen till Konserthuset och kulturféreningar med oklart syfte ska minska,
i stallet ska vi prioritera senior, ungdoms- och friluftsféreningar.

| var budget gér vi fram med genomfdrbara och visionara forslag, for att inte
bara minska kderna, utan avskaffa dem helt!
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1 Ekonomiska forutsattningar

1.1 Ekonomiskt utgangsldage

Utvecklingen av den globala ekonomin &r avgdrande for invanarnas skatteun-
derlag och darmed Region Stockholms intédkter genom landstingsskatten. Efter
en kraftig inbromsning av BNP-utvecklingen under 2020 till foljd av covid-19
pandemin och den tillhdrande arbetslosheten sa har Sverige aterhdmtat sig
starkt under 2021. En positiv ekonomisk utveckling forvantas aven under 2022,
medan en nedatgaende trend kan uppsta vid 2023, for att jdmna ut den post-
pandemiska hdogkonjunkturen.

For Stockholm, som ar en globalt integrerad region med multinationella storfo-
retag och internationell turism, sa leder den globala ekonomiska utvecklingen
till en méarkbar paverkan pa regionens ekonomi. Underliggande internationella
spanningar som har framtratt under hdgkonjunkturen, i form av skuldtyngda ki-
nesiska multinationella bolag, frakt-och logistikproblem samt stigande energi-
priser till f6ljd av en otillracklig kapacitet kan sld mot Region Stockholms till-
vaxt.

Ur ett nationellt perspektiv ser vi med oro pa den strukturella langtidsarbets-
I6sheten som sarskilt outbildade grupper av utlandsfodda star for. Avsaknaden
av deltagande i det svenska samhallet, sammankopplat med en lag utbildnings-
niva leder till forsdmrad halsolitteracitiet, hogre sjuklighet och sammantaget
en stor kostnad for skattekollektivet.

Den regionala matningen av den ekonomiska utvecklingen for foretag och ent-
reprendrer i Stockholm, Stockholmsbarometern, ligger pa den hégsta nivan se-
dan perioden infor finanskrisen 2008. De goda mdjligheterna till arbete, I6neut-
vecklingen och vardedkningen av hushallens kapitaltillgangar ar positiva pa kort
sikt, men tillférsikt behovs pa langre sikt. Dar Region Stockholm behdver ha be-
redskap for en avmattad konjunktur och hojd arbetsléshet.

Stockholmsbarometern, 2005-2021, Stockholms Handelskammare
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1.2 Migrationen - en kostnadsexplosion for
kommunsektorn

Kommunsektorn upplever nu konsekvenserna av den extrema migrationspoli-
tiken som Sveriges regeringar har fort. Arbetskraftsdeltagandet har varit sar-
skilt 1agt for utrikesfodda utanfor EU, samtidigt som studier fran Region Vastra
Gotaland har visat pa ett hogre vardutnyttjande hos utrikesfodda. Den stérre
delen av den regionala befolkningsdkningen bestar saledes framst av utrikes-
fodda och anhdériginvandrare och till en mindre del nyfodda, samtidigt som fler
etablerade familjer valjer att flytta ut fran regionen. Vi kan darfor konstatera att
befolkningsdkningen i Region Stockholm kommer att generera lagre skattein-
takter, relativt tidigare perioder men samtidigt krdva ut6kade vardresurser,
sominte stariproportion till tidigare ar. De ekonomiska konsekvenserna av mi-
grationspolitiken kommer att forsvéra Region Stockholms vélfardsatagande
efter covid-19 pandemin.

Befolkningsdkning, prognos, 2003-2027
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1.3 Skatteintdkter, statsbidrag och utjamning

| budget 20719 férvantade vi oss en avmattning av konjunkturen for 2020 och
framat. Efter den ovantade covid-19 pandemin foll BNP-utvecklingen kraftigt.
Under 2021 och 2022 forvantar vi oss ett starkt uppsving i den ekonomiska ut-
vecklingen. Detta leder till goda skatteintakter som maojliggor for storre region-
ala satsningar pa den eftersatta sjukvarden. Pa sikt finns daremot en 6verhdng-
ande oro om att skatteunderlagets tillvaxttakt kommer minska, delvis pa grund
av den aldrande befolkningen men &dven till foljd av framtida lagkonjunktur.

Skatteintékter, generella statsbidrag och

utjimning Utfall Budget Budget Andring Plan Plan
Mkr 2020 2021 2022 B22/21 2023 2024
Skatteintakter 77392 79703 84881 8.5% 87884 90847
Generella statshidrag 9132 7226 7379 2.1% 7600 7828
- varav IGkemedelsférménen 6701 7226 7379 21% 7600 7828
-varav évriga generella statsbidrag 2432 0 0 0 0
Kommunalekonomisk utjdamning -35604 1747 -2872  47.2% =37 -4296
- varav inkomstutjémning -1489 -1739 -2317  332% -2288 -2352
- varav kostnadsutjdmning -1448 -789 -1543  955% -1884 -2 116
-varav regleringsbidrag/avgift -567 781 1287  64,8% 462 172
Summa skatteintékter, generella statsbi-

drag och utjamning 83020 85182 89688 53% 91773 94380
Foréndring fran féregaende ar, mkr 2162 4506 2 085 2 607
Férandring fran féregéende ar, procent 2,6% 5,3% 2,3% 2,8%
Budget 2021 85182 87704 90 857

Differens 1984 917

Varav Budget 2020 utjdmning -1747  -2909 -3 640

Differens 57 -7




1.4 Enoroande kostnadsutveckling

Kostnadsutvecklingen har arligen varit ett problembarn fér Region Stockholm.
Under perioden 2011-2019 uppgick verksamheternas kostnadsdkningstakt till
ett genomsnitt om 4 procent. Avsevart hogre an rekommendationen om 3,3
procent. | budget 2017 genomfordes en riskanalys dver de ekonomiska konse-
kvenserna av olika kostnadsscenarion, enligt hdgkostnadsscenariot med en ut-
veckling om 4,2 procent skulle regionen uppvisa negativa resultat pa flera mil-
jarder under 2020-talet. Merparten av kostnadsdkningen harrér fran halso- och
sjukvardens 6kade kostnader. Dar tuffa prioriteringar kommer att kravas for att
a ena sidan leverera en god arbetsmiljo for vardpersonalen, en vard i tid med
hog-kvalitet for patienterna och & andra sidan sdkerstélla langsiktig och sund
ekonomisk férvaltning av de begréansade skattereserverna. Analysen ar kost-
nadsscenarion som presenterades 2019 (tabell: kostnadsscenario) &r fortsatt
aktuell. Men samtidigt har FVM-projektet slopats, och biljettprisernahar enbart
Okat marginellt. Sverigedemokraterna anser att det behdvs ett nytt sjukvards-
system, som arbetar forebyggande, prioriterar de med storst behov och mini-
merar den onddiga vardkonsumtionen, eller vardkonsumtionen som hade kun-
nat undvikas genom battre specialiserad vard.

Kostnadsscenario
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Dartill konstaterar regionrevisorerna att det ekonomiska dverskottet till en
overvagande del beror pa positiva omvarldsfaktorer, sd som skatteintakter,
statsbidrag och réantekostnader som varit hdogre an budgeterat under de tre
senaste aren. Jamforelsevis sa har kostnaderna, ndgonting som regionen sjélv
kan paverka och styra, utvecklats avsevart samre.

Region Stockholms goda ekonomiska resultat beror inte pa en hard kostnads-
kontroll genomford av majoritetspolitiker som valjer att spara i stallet for att
spendera, utan snarare som en effekt av en ovanligt god omvarldsekonomi med
l&ga rantor och hoga skatteintdkter. Kostnadsutvecklingen som politiker har
kunnat paverka har daremot utvecklats langt mycket sémre.



2 Budgeterade och ekonomiska forutsattningar

2.1 Resultatrakning

De ekonomiska forutsattningarna for budget 2022 och planeringsaren 2023 och
2024 utgar fran den blagréna majoritetens budgetférslag for 2022. Likaledes
har férandringar gjorts utifran samma prognoser for skatteintdkter, generella
statsbidrag och kommunalekonomisk utjamning som regionmajoriteten.

Budgeten gor ett avsteg fran det kommunala balanskravet, dar vi i stéllet abe-
ropar synnerliga skal som mojliggor en negativ resultatbudget for 2022. Region
Stockholm har en stark ekonomi, och ett stort eget kapital som maste investe-
ras i stockholmarnas héalsa. Genom att investera pengar i dag i en starkt sjuk-
vard sa minskar vi ohdlsan palangsikt. Eninvesteringiett vardsystem darhogre
vardkvalitet levereras for de mest behdvande &r en ansvarsfull utgift. Det bor
dven papekas att verktyget om dberopande av synnerliga skél, tidigare har an-
vants av alliansmajoriteten vid inférandet av de sa kallade omstéaliningsstdden
till akutsjukhusen i samband med bygget av NKS och utflyttningen av speciali-
serad vard.

For aren 2023 samt 2024 véljer vi att minska Region Stockholms resultatover-
skott och i stallet anvdnda dessa medel for att finansiera ett battre sjukvardsy-
stem.

Resultatrakning Utfall Budget Budget Andring Plan Plan
Mkr 2020 2021 2022 B22/21 2023 2024
Verksamhetens intékter 29794 28605 29230 2,2% 28106 28548

Personalkostnader och inhyrd personal -33507  -36357 -38 146 49%  -38533  -39373
Kopt halso- och sjukvard, tandvard,

mm. -23874  -23145  -24306 50%  -248618 -25401
Kopt trafik -14697  -15724  -16 346 4,0%  -16693 -17108
Ovriga kostnader -27933  -289294 -30673 47% -29964  -30347
Verksamhetens kostnader -100011 -104520 -109 472 4,7% -109808 -112 229
Avskrivningar -6589 -7200 -7256 0.8% -7623 -8 031
Verksamhetens nettokostnader -76806  -83116  -87 497 53% -89324 -91712
Skatteintakter 77392 79703 84 881 8.5% 87884 90 847
Generellt statsbidrag 9132 7226 7379 21% 7600 7828
Utjdmningssystemet -1619 -1747 -2572 47.2% =37 -4296
Summa samlade skatteintékter 84 905 85182 89688 5,3% 91773 94380
Verksamhetens resultat 8099 2066 2191 2449 2668
Finansiella intakter 78 45 44 -3,3% 33 16
Finansiella kostnader -2 375 -2 -2291 8,5% -2 407 -2528
Resultat efter finansiella poster 5802 1 -56 75 156
Extraordindra poster 0 0 0 0 0

Arets resultat 5802 1 -56 75 156




2.2 Balansrakning

Balansrakning Utfall Prognos Budget Plan Plan
Mkr 2020 2021 2022 2023 2024
Tillgdngar

Anléggningstillgangar

Immateriella anldggningstillgangar 369 459 638 742 822
Materiella anldggningstillgédngar 126 027 132508 142 846 152139 159 744
Finansiella anldggningstillgédngar 1199 1194 1193 1193 1193
Summa anléggningstillgdngar 127595 134162 144677 154 074 161759
Omsittningstillgangar

Ovriga omsattningstillgdngar 10 247 10 574 9310 7907 8115
Kassa och bank 4012 375 375 375 375
Summa omsiéttningstillgdngar 14 259 14 289 13 026 11622 11830
Summa tillgdngar 141854 148451 157702 165696 173589
Eget Kapital

Arets resultat 5802 -1261 -56 75 156
Ovrigt eget kapital 1361 18 567 16 815 17259 17898
Summa eget kapital 7163 17 306 16 759 17334 18 054
Avséttningar

Avsattningar for pensioner och liknande for-

pliktelser 31604 35217 37430 39486 42130
Andra avsattningar 0 698 T4 T4 T4
Summa avséttningar 31604 35915 38 144 40200 42 844
Skulder

Langfristiga skulder lan och leasing 38 025 44 939 48 085 48727 48 667
Ovriga l&ngfristiga skulder 17622 19619 23678 28682 33807
Summa langfristiga skulder 55 647 64558 71763 77 409 82 474
Kortfristiga skulder 30197 30672 31036 30 754 30 217
Summa skulder 85 845 95229 102799 108162 112 691
Eget kapital, avsattningar och skulder 124 612 148 451 157702 165696 173589
Soliditet 50% 1.7% 10,6% 10,5% 10,4%



2.3 Kassaflodesanalys och finansieringsbudget

Kassaflodet fran den I6pande verksamheteten foljer i stort regionmajoritetens
budget och forvantas att stérkas i budget 2022 och ytterligare under plane-
ringsaren 2023-2024. Kassaflodet starks ytterligare, jamfort med regionmajo-
ritetens budget med anledning av den avvecklade forlangningen av Roslaga-
banan till City. Kassaflodet paverkas positivt av hyregastanpassningar utav fas-
tighetslokaler som hyrs ut i stéllet for att stéllas ut till forsaljning.

Kassaflodesanalys Utfall Prognos Budget Plan Plan
Mkr 2020 2021 2022 2023 2024
Arets resultat 1383 -1261 -56 75 156
Avskrivningar 6589 6946 7256 7623 8 031
Avsattningar, 6vrigt 207 13122 786 3609 3923
Kassaflode fore forandring av rorelsekapital 8179 18 807 7986 1307 12110
Férandring av rorelsekapital 197 -3 655 1628 1121 -744
Kassaflode fran den I6pande verksamheten 8376 15152 9615 12 428 11366
Investering i anldggningstillgdngar -1221 -145M -16969  -18 304 -16 667
Forsaljning av anldggningstillgangar 735 900 0 0 0
Kassaflode efter investeringar -3100 1541 -7 354 -5 876 -5 301
Nettotkning I&ngfristiga upplaning 1361 6379 3146 642 -69
Erhéllina bidrag/medfinansiering 1650 2531 4208 5234 5361
Summa forandring av likvida medel -89 10 451 0 0 0

Sjalvfinansieringen av Region Stockholms tillgangar uppgar till 81 procent for
budgetaret 2022 och berdknas uppga till i genomsnitt 96 respektive 100 pro-
cent under planeringsaren 2022-2023. Avvikelse kommer dock ske pa sikt ge-
nom medfinansering av Ostlig férbindelse, utredning av ny vagnpark pa Saltsjd-
banan, samt utredning av Roslagsbanan till Rimbo.

Utfall Prognos Budget Plan Plan
Mkr 2020 2021 2022 2023 2024
Investeringar 10916 1451 16 969 18 304 16 667
Finansiering egen likviditet -10238 -15162 -9615 -12 428 -11306
Medfinansiering -678 -2531 -4 208 -5234 -5 361
La&n- och leasingfinansiering 0 3172 -3 146 -642 0
Resultat 0 0 0 0 0
Sjélvfinaniseringsgrad 100% 126% 81% 96% 100%




2.4 Anslag till namnder

Anslag tillndmnderna avviker fran regionmajoritetens budgetférslag genom ut-
Okade tillskott till Halso-och sjukvardsndmnden med 445 miljoner kronor for
budgetaret 2022 och planar 2023 planar 2024 beréknas fa ett tillskott om sam-
manlagt 560 miljoner kronor. Anslagen minskas i stéllet for Kulturnamnden
finansiering minskas med genomsnitt om 100 miljoner kronor per ar. Tillvaxt-
och regionalplanendmndens finansiering forstarks med 20 miljoner kronor arli-
gen, i samband med att milj6-och hallbarhetsndmnden avskaffas. 6 miljoner
kronor 6verfors fran hallbarhetsndmnden till Halso-och sjukvardsndmnden.

Utfall Budget Budget Andring Plan Plan

Mkr 2020 2021 2022 B22/21 2023 2024
Halso- och sjukvardsnamnden 65329 67027 70278 4,9% 72 361 74813
Vardens kunskapsstyrningsnamnd 488 543 559 3,.0% 576 593
Patientn@mnden 32 32 33 3,0% 34 35
Trafikndmnden 9804 10137 10 494 35% 10846 11214
varav trafikférvaltningen 9794 10117 10 451 3.3% 10796 11162
varav férvaltning fér utbyggd tunnelbana 10 20 43 115,0% 50 62
Fardtjanstnamnden 1226 1226 1226 0.0% 1226 1226
Kulturnamnden 540 540 456 -15,6% 480 464
Tillvaxt- och regionplanendmnden 187 187 216 15,7% 213 219
Regionstyrelsen 2520 2626 2693 2,6% 2699 2699
Fastighets- och servicendmnden 48 7 0 -100,0% 0 0
Klimat- och hallbarhetsnamnden 0 0 0 - 0 0
Revisorskollegiet 35 36

Summa anslag 80208 82361 85991 4,4% 88470 91101




2.5 Resultatkrav for namnder och bolag

Resultatkraven behélls oférandrade och foljer regionmajoritetens budget.

Utfall Budget Budget Plan Plan
Mkr 2020* 2021 2022 2023 2024
Hiilso- och sjukvard
Halso- och sjukvardsnamnden 2531 0.0 0.0 0.0 0.0
Vardens kunskapsstyrningsnamnd 1.0 0.0 0.0 0.0 0.0
Patientna@mnden 1.7 0.0 0.0 0.0 0.0
Kommunalférbundet sjukvard och omsorg i
Norrtélje 62,0 0.0 0.0 0.0 0.0
Stockholms I&ns sjukvardsomrade 228,7 2250 2320 243,0 245,0
Karolinska Universitetssjukhuset 73.2 83,0 42,0 42,0 45,0
Sédersjukhuset AB 66,5 15,0 15,0 15,0 15,0
Danderyds Sjukhus AB 18,6 1.0 1.0 1.0 1.0
Sédertélje Sjukhus AB 94,9 4,0 4,0 4,0 4,0
S:t Eriks Ogonsjukhus AB 9,4 10,0 10,0 10,0 10,0
Folktandvérden Stockholms L&n AB 12,5 12,5 100,0 100,0 100,0
Ambulanssjukvarden i Storsthim AB 30,5 9.0 6,0 3,0 3,0
Tobiasregistret AB(tid. Stockholm Care AB) -7,5 0,0 0,0 0.0 0,0
MediCarrier AB 36,6 1.0 1.0 1,0 1.0
Hilso- och sjukvard totalt 981,1 470,5 421,0 429,0 434,0
Kollektivtrafik
Trafikné@mnden -1096,2 0.0 0.0 0.0 0.0
-varav Trafikférvaltningen 14,1 0,0 0,0 0.0 0,0
-varav Foérvaltning fér utbyggd
tunnelbana -7,3 0,0 0.0 0,0 0,0
AB Storstockholms Lokaltrafik -1114,8 404,0 404,0 404,0 404,0
-varav AB SL Finans 0,0 0,0 0.0 0,0 0,0
-varav SL Nya Tunnelbanan AB - 0,0 0.0 0,0
- varav Waxholms Angfartygs AB -39,3 4,0 4,0 4,0 4,0
Fardtjanstnamnden 376,6 4,0 4.0 4.0 4,0
Kollektivtrafik totalt -719,6 408,0 408,0 408,0 408,0
Kultur
Kulturndmnden 15 0.0 0.0 0.0 0.0
Stockholm Film AB - - 0.0 0.0 0.0
Kultur totalt 15 0,0 0,0 0,0 0,0
Tillvaxt- och regionplanendmnden 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
Regionstyrelsen 564,5 0.0 0.0 0.0 0.0
Klimat- och héllbarhetsndmnden - - 0.0 0.0 0.0
Fastigheter och service
Fastighets- och servicenamnden 1096,8 549,0 5619),5 620,4 620,4
varav serviceférvaltningen 70,9 5,0 6,0 7,0 7,0
varav fastighetsférvaltningen 1025,9 544,0 618155 6134 6134
Locum AB 13,3 7.0 55 4,0 4,0
Fastigheter och service totalt 1110,1 556,0 603,0 624,4 624,4
Ovriga
Revisorskollegiet 0.1 0.0 0.0 0.0 0.0
Landstingshuset Stockholm AB -107.8 -18,0 -18,0 -18,0 -18,0
AB SLL Internfinans 55 1.0 1.0 1.0 1.0
Koncerngemensamma funktioner
Skadekontot 0.2 0.0 0.0 0.0 0.0
Koncernfinansiering 3876,8 -1416,6 -1471,0 -1369.4 -1293.4
Koncernjusteringar 90,1
Totalt 5801,6 0,9 -56,0 75.0 156,0

*Avser resultat fére bokslutsdispositioner och skatt, justerat fér kostnadseffekt fér férdndrad diskonteringsréinta for pens-

ioner hos bolagen.



3 Investeringar

Overgripande om Region Stockholm investeringar 2022-2031

Region Stockholm har pa senare ar befunnit sig i en period med rekordhdga in-
vesteringsnivaer som framfor allt hanfors till omfattande strategiska nyinve-
steringar. Nagra av dessa ar Nya Karolinska Solna, investeringar for utbyggd
tunnelbana och dartill Roslagsbanan samt citybana. Flera av investeringarna
inom saval Nya Karolinska Solna, men aven trafikinvesteringar har gatt dver
budget vilket inneburit kraftigt hojda kostnader.

Regionens investeringar delas upp i tva huvudsakliga kategorier: strategiska
investeringar, som star for strukturella foérandringar samt utékning av region-
ensverksamhet, och ersattningsinvesteringar, som sakerstaller den nuvarande
verksamheten och bevarar vardet pa regionens tillgangar.

Bade strategiska- och ersattningsinvesteringar &r ndédvandiga for att uppfylla
regionens syfte men férdelningen mellan dessa tva ar en politisk prioriterings-
fraga. Det ar mer kostnadseffektivt att underhélla redan genomférda investe-
ringar, och i samband med det mer komplicerade ekonomiska laget for reg-
ionen, blir ersattningsinvesteringar en sund prioritering.

Sverigedemokraterna motsatter sig investeringen om Roslagsbanans forlang-
ning till Rimbo. Vi avser behalla strategiskt viktiga fastigheter for att garantera
kostnadseffektiva verksamheter, dartill vill vi genomféra en avsiktsforklaring
f6r medfinansiering av Ostlig férbindelse. Vi vill &ven utreda ett antal infrastruk-
turprojekt som specificeras under avsnittet Trafiknamnden.



4 Regionstyrelsen

Regionstyrelsen ar Region Stockholms ledande politiska forvaltningsorgan
med ett helhetsansvar for regionens verksamheter, utveckling och ekonomiska
stallning. Regionstyrelsen leder och samordnar férvaltningen av Region Stock-
holms angeldgenheter och har uppsikt 6ver verksamhet och maluppfyllelse i
namnder, bolag, stiftelser och kommunalférbund. Regionstyrelsen har genom
innovationsutskottet samt darunder forskningsberedningen ett sarskilt hel-
hetsansvar for forskning, innovation och utveckling for Region Stockholms
verksamheter.

Resultatbudget

Utfall Budget Budget Andring Plan Plan

Mkr 2020 2021 2022 B22/21 2023 2024
Intékter 2680 2709 2776 2,5% 2782 2782
-varav anslag 2520 2626 2693 2,6% 2699 2699
Kostnader -215  -2708 -2776 25% -2782 -2782
Resultat 565 0 0 0 0

4.1 Det akademiska sjukvardsystemet

Forskningsuppdraget utgdr jamsides med vard- och innovationsuppdraget
karnverksamheten i hédlso-och sjukvarden. En god férankring mellan den aka-
demiska forskningen pa Karolinska Institutet (KI) tillsammans med hélso-och
sjukvardens enheter pa Karolinska Universitetssjukhuset samt de resterande
akutsjukhus, och specialistcentra som sammankopplar de olika vardvalen - ar
avgorande for en sjukvard i varldsklass. Darfor &r det hogst oroande att Ianken
mellan forskning och sjukvard pa senare tid splittrats upp. | stallet for att utgora
ett akademiskt sjukvardsystem, dar forskningen bidrar till evidensbaserade
metoder, som pa sikt kan skapa innovationer och nya, mer effektiva, arbetssatt
- sa betraktas forskningsuppdraget allt mer som en borda i den vardagliga sjuk-
varden.

Detta marks genom att den medicinska forskningeni Sverige pa senare ar tapp-
patikonkurrenskraft, och att vara forskargrupper bidrar med farre internation-
ellt uppmarksammade innovativa upptackter och genombrott. | Region Stock-
holm marks detta genom att ansdkningarna om forskningsanslag till ALF medi-
cin minskat. Likasa minskade antalet individer som bade var verksamma som
professorer pa universiteten och kliniskt aktiva inom sjukvarden. Sammanta-
get visade Region Stockholms egen revision fran 2019 att den kliniska forsk-
ningen haller pa att forsvagas.



Region Stockholm har historiskt haft ett nara band med forskningen. Menunder
2010-talet nar planerna om ett avsmalnat Nya Karolinska Solna(NKS)och utflyt-
tad sjukvard fran sjukhusen genomférdes, innebar detta att etablerade natverk
och fungerande forskningsytor splittrades upp.

Darutdver har de senaste arens vardkder och pressade ekonomiska lage lett till
att den blagréna majoriteten kortsiktigt valt att prioritera sjukvardsproduktion.
Darmed har anstéllda varken getts den tidsmassiga eller ekonomiska maojlig-
heten till klinisk forskning som kan appliceras pa hélso-och sjukvarden.

Var vision &r att halso-och sjukvarden ska utformas likt ett akademiskt krets-
lopp, dar varje vardgivare, klinik och anstélld kdnner delaktighet i att bidra till
forskning, som utvecklar effektiva arbetsmetoder, sparar pengar och raddar
fler liv. Som ett delmal i detta vill vi strdva efter att 6ka antalet doktorander, for
att framja det akademiska tankeséattet. Dar samma vardpersonal som utfor det
praktiska arbetet med patienterna, jamsides utvecklar behandlingsmetoder,
provar lakemedel, studerar olika biverkningar och slutligen for patientregister
for kvalitetskontroll.

e Sakerstéalla ett akademiskt halso- och sjukvardsystem genom att inte-
grera forskningen i framtidens behandlingsmetoder och verksamhets-
utveckling.

e Uppna en attraktiv larandemiljo dar vardpersonal standigt utvecklar
sjukvarden genom larande, nytdnkande och uppfdljning.

e Denakademiska vardstrukturen - RALF-avtalet

Forskning, utbildning och innovation

HHsIéikarel Akademisk
Patient > SABO-ldkare < > specialistcentra < > Slutenvird
Priméarvard Vardval

|_ Aldreomsorg
> Prehospital vard (
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FoU-verksamheten praglas av det nationella ALF-avtalet, vilket ar ett samar-
betsavtal mellan stat och Region Stockholm. Avtalet reglerar statens ersattning
till Region Stockholm som kompensation for Karolinska Institutets, tillgang till
hélso- och sjukvardsverksamheter for klinisk sjukvardsforskning och grundut-
bildning av vardpersonal. Utefter det nationella ALF utformar Region Stock-
holm i sin tur, tillsammans med Kl det regionala ALF (RALF), vilket styrs genom
ledningsgruppen SLL-KI - bestdende av sjukhusdirektorer och Kl:s represen-
tanter. Den kliniska forskningen stracker sig 6ver flera ar och kan indelas i tre
faser: a)en initial fas dar forskningsidéer utvecklas och olika forberedelser for
framtida projektet gors, b) genomférande av forskningsprojekt med insamling
av material, analys och rapportering av resultat i vetenskapliga tidskrifter, c)
implementering av forskningsresultat i hlso- och sjukvarden samt majlig kom-
mersialisering och patentsokning.

| Region Stockholm utgér tre rangordnade nivaer de organisatoriska enheterna
for beslut om forskning och utveckling:

1. Ledningsnivd genom ledningsgruppen KI-SLL samt Forskningsradet
och Utbildningsradet.

2. Sjukhusnivd/motsvarande genom FoUU-kommittéer.

3. Verksamhetsniva genom FoUU-grupper.

e "
JL Ledningsgruppen KI-SLL fegnt Karolinska
Ledningsnivd Stockholms lédns ESt
landsting Wi 18

% Institutet
Forskningsradet Utbildningsradet

Verksamhetsnivd

Foretradare Foretréidare ||
““““““ FoUU-grupp -—--==> Sektion/avd/enhet



Stark relationerna mellan Kl och Region Stockholm (SLL)

Det fréamsta samarbetsforumet mellan Region Stockholm (genom dess sjuk-
vardsproducerande verksamheter)och Kl (och dess forskning och universitets-
utbildning) ar genom styrgruppen KI-SLL. Den historiskt starka samverkan
gjorde Region Stockholm till en framtréddande sjukvardsregion och Kl till Sveri-
ges och ett av varldens framsta medicinska universitet. Under boérjan av 2010-
talet och framéat har daremot omorganiseringen av Karolinska, utflytten av vard
och de nya vardvalen inneburit ett svagare samarbetsklimat i kombination med
en tudelad framtidssyn mellan aktorerna. Detta har lett till nedprioriterade
samverkansmoten dar ledande tjansteman valt att inte delta. Vi vill prioritera
samverkansmoten och sakerstalla att regiondirektéren och den hdgsta opera-
tiva ledningen standigt narvarar. Dartill ska samtliga FoU-projekt som genom-
fors av SLL samordnas och diskuteras inom samverkansradet. Detta for att
undvika politiskt initierade projekt som saknar forankring inom akademin pa Ki
och darmed pa sikt riskerar att rinna ut i sanden eller f& suboptimal effekt.

Regionéra projekt bor ske i samverkan med KI

Inom Region Stockholm ska styrgruppen SLL-KI agera som navet vid priorite-
ring och fordelning av forskningsmedel. Det ar av vikt att forskningssatsningar
inom sjukvardens verksamheter genomférs genom samsyn med Karolinska In-
stitutet for att komplettera redan existerande satsningar. Det ar darfor beklag-
ligt att de regionara projekten har utforts utanfor styrgruppen pé egen hand av
Region Stockholm. Aven om FoU-projekten inom Capio s:t Goran(méal om att bli
USV-enhet), Sodertélje sjukhus (utveckla forskning inom obesitas, demens
samt hjart-och karlsjukdomar och patientnéra vard) och Tiohundra/Norrtélje
(forskning inom akutmottagningen) &r efterstravansvarda - maste insatserna
ske i samsyn med K. Vi vill darfor aterfora FoU projekten under styrgruppen, i
syfte att tillsammans med Kl utveckla finansieringen och forutsattningarna for
sjukvardstudier inom Region Stockholms akutsjukhus.

Forstarkt fokus pa den patientnéra grundforskningen

Den storsta andelen av de regionala ALF-medlen ges ut som ett grundlaggande
verksamhetsstdd till sjukhusens och SLSO:s FoUU-kommittéer baserat pa lek-
torer, professorer och anstéllda specialistlakare. Darutover ges en sarskild ak-
tivitetsersattning som utgar fran bibliometriska analyser, examina och publi-
kationer. For att sdkerstalla att forskning inom verksamhetsnéra rutinsjukvard
och arbetssatt inte nedprioriteras, jamfort med internationellt tongivande
spetsforskning, som per definition kan leda till battre utfall sett till de biblio-
metriska analyserna (antal citeringar med mera). Vi vill utreda de olika undan-
trangningseffekterna som uppstar nar hégspecialiserad spetsforskning pre-
mieras ekonomiskt framfor basforskning inom lokala arbetsséatt och rutinsjuk-
vard. Dar det ofta ar basforskningen som far praktisk verkan genom att utveckla
den egna arbetsplatsen, men inte nddvandigtvis férandrar arbetssatten inter-
nationellt. Vi vill dartill analysera en tydligare medelsfordelning. Dar rutinsjuk-
varden genom grundforskningen om skdra aldre, multisjuka och kroniska sjuk-
domar tilldelas den procentuella andelen forskningsmedel som motsvarar de-
ras andel av den regionala vardproduktionen.



Erbjud ALF-medel for projektutveckling

Region Stockholms projektmedel och ALF-pengar ar i dag tidsbegransade, vil-
ket innebar att forsdk att implementera tidsbegransade pilotprojekt i den ordi-
narie verksamheten uteblir. Trots goda resultat i pilotprojekten, kan innovativa
arbetssatt och andrade rutiner leda till initiala kostnader, vilket leder till mins-
kad vardproduktion och hogre kostnader. Detta leder ofta till att verksamhets-
ledningen inte vagar implementera pilotprojekt i den ordinarie verksamheten
trots goda initiala resultat. For att framja implementeringen av pilotprojekt vill
vi utforma en sarskild pengapott som en del av Region Stockholms forsknings-
ochinnovationsanslag. Det i syfte att mdjliggdra for verksamheter att stka pro-
jektmedel for att implementera pilotprojekt. Dessa medel kan stkas under flera
ars tid och delas ut for att implementera lovande piloter som har utvarderats
och visat sig vara effektiva.

Forskningsanslag ska inte konskvoteras

| jamstalldhetspolicyn som antogs av Region Stockholm 2006, stipuleras krite-
rierna for bland annat tilldelning av forskningsmedel. | denna utgar direktivet
om att beredningsgrupperna som beslutar om anslagstilldelning for forskare
ska ha en jamn konsfordelning inom arbetsgruppen. Dartill ska arbetsgruppen
strava efter enlik beviljandegrad for man och kvinnor. Slutligen ska prioritering
ges at kvinnliga stkande nar tva forskningsforslag bedéms som vetenskapligt
jambordiga. Vi vill slopa kraven pé genusperspektiv inom forskningsansokan,
genom att redogdra for sociala och biologiska effekter. Utom i de fallen nar
forskningen bygger pa en naturvetenskaplig syn om genus. Vi anser att Region
Stockholm ska stddja den basta forskningen oavsett kon pa forskaren. Det ar
darfor hogst problematiskt att kdnskvotering férekommer inom sévél bered-
ning som sett till beviljande av forskningsprojekten. Vi vill darfér infora en kons-
neutralitetsprincip som mal vid utdelning av forskningsanslag. Genom ett
konsneutralt arbetssatt ser vi positivt pa att skattemedel kommer till de basta
forskarna med de mest barkraftiga forskningsprojekten.

Universitetsjukvardsenheter

Inom Region Stockholms sjukvardsystem har den akademiska forskningen och
utvecklingen centraliserats utifran sarskilda universitetsjukvardsenheter
(USV). Enheterna utgors av en eller flera specialistkliniker inom de olika akut-
sjukhusen. Dar Karolinska i rollen som universitetssjukhus forvantas ha samt-
liga kliniker USV-certifierade. | grunden innebar USV-certifiering att klinisk
sjukvard kombineras med forskning. Enheten blir en hubb for forskning och
forskningsnatverk. Till vilket sarskilt ALF-medel i form av FoU basersattning
samt aktivitetsersattning utgar, men dven sokbara projektmedel och langsik-
tigt verksamhetsstod. Dessa kan i sin tur aven stkas av disputerade forskare
som tjanstgor pa kliniker som saknar USV-status.



Sakra upp forskning i universitetssjukvarden

Ett integrerat forsknings- och innovationstank forutsatter arbetsmiljoer dar
forskare aktivt samspelar med vardpersonalen och stravar efter att |&ra av och
utveckla organisationen. Flertalet sjukhuskliniker i Region Stockholm har i dag
akademiska-certifieringar (USV)som ett bevis for att ldrande och forskning ge-
nomsyrar verksamheten. Daremot har kliniker pa Danderyds sjukhus och Karo-
linska Universitetssjukhuset (KS) tidvis inte uppfyllt kraven for USV-certifie-
ringar. Ofta p& grund av bristande lokalférutsattningar, personalproblem och
ekonomiska besparingar. Sjukvardsproduktion och forskning maste vara inte-
grerad, vi foreslar darfor en sarskild utredning for att garantera en USV-certifi-
eringen avresterande kliniker. Detta syftar till att garantera en god och enhetlig
forskningsmiljé inom universitetssjukhuset vars verksamhet ska vara tatt inte-
grerade med akademin. Utover detta bor en redogérelse genomféras arligen
som kartlagger USV-enheter pa sjukhusklinikerna, och proaktivt utreder moj-
liga risker som kan leda till en forlorad USV-certifiering. Slutligen bor riktade
insatser ske for att bemdta riskfaktorerna som forsdmrar bibehallande av USV-
statusen.

Sakerstill att medarbetare ges méjlighet till forskning i offentliga vard-
verksamheter

Region Stockholm har i dag forskande medarbetare inom saval priméarvarden
och psykiatrin under SLSO som pa akutsjukhusen och framférallt inom Karo-
linska Universitetssjukhuset. Otydliga undersoékningar och bristfallig rapporte-
ring inom medarbetarenkaterna har lett till svarigheter att férutsdga om vard-
personal ges mojlighet till att ta ut sin forskningstid. Av de fallen som redovisas
tydligt, hade exempelvis halften av de tillfrdgade pa KS inte alls eller delvis inte
tagit ut sin forskningstid pa grund av behov att tjanstgéra i vardproduktionen.
Det &r oroande att sjukvardspersonal inte ges tid till forskning. Darfor foreslar
vi en utredning som arligen kartldgger medarbetares mgjlighet till forskning,
samt analyserar atgardsforbattringar for att sékerstalla full anvandning av
forskningstiden. Genom att forbattra rapporteringen och analysera forsknings-
tidsanvandningen kan Region Stockholm framja nya arbetssatt och effektiva
innovationer.

Tydligare krav for samtliga vardaktérer att delta i klinisk forskning

| samband med den nya utformningen av Karolinska Universitetssjukhuset och
det hogspecialiserade Nya Karolinska Solna (NKS), har en 6kad andel éppen
specialistvard flyttat ut vardvalen och darmed genomforts av privata vardakto-
rer. Vaga och olikt utformade krav pa vardaktérernas deltagande i FoU-uppdra-
get har férsvarat samverkan och deltagandet mellan forskare pa Kl och varden-
heten. Exempelvis har svarigheter funnits med att hdmta ut patientdata ef-
tersomdet inneburit ett merarbete for vardenheten. Samtidigt har den otydliga
avtalsskrivningen samt ersattningsystem och prestationsbaserade utformning
gjort det oldnsamt for privata aktorer att delta i forskningsutbytet. Vi vill darfor
fortydliga de styrande riktlinjer i vardavtalen for att sdkerstélla att saval privata
som offentliga aktérer maéjliggdr och tillgdngliggor sig sjalva for att bista i den
kliniska forskningen.



Utveckla Specialistcentrum till den akademiska samlingspunkten

| Region Stockholm har det akademiska uppdraget for viss 6ppen specialistvard
i allt hogre grad flyttat ut fran sjukhusen i samband med Karolinska universi-
tetssjukhusets omorganisering och dess nya hdgspecialiserade uppdrag. | stal-
let har USV enheter inom akademiska specialistcentra (ASC) s& som centrum
fordiabetes, centrum for neurologi, centrum for reumatologi och éverviktscen-
trum bildats. Med uppdraget att bedriva patientnara forskning, sprida nya
forskningsron och arbetssatt samt bistd vid konsultationer och utbildning.
Dessa har framst agerat som kompensation for utflyttning av vard fran sjukhu-
sen. Vi vill se ett sarskilt utvecklingsuppdrag for samtliga centrum dér dessa
erhaller storre finansiella muskler for att etablera sig som navet for relaterade
vardval, med fler forskningsprojekt och 6kad fort- och utbildning. Specialist-
centra ska & ena sidan utgtra den akademiska lanken mellan slutenvardavdel-
ningarna pa akutsjukhusen, och & andra sidan samordna och analysera patient-
floden gentemot de privata vardvalen.

Forskning ska lona sig ekonomiskt

Forde unga lakarstudenterna som 6nskar att engagera sig inom forskning rader
en mer osdker utbildningsgang, jamfort med deras kollegor som gar den raka
vagen fran AT till ST och erhaller specialistkompetens och specialistidkartjanst.
Daremot ger en forskarutbildad student ett mervarde till halso-och sjukvardsy-
stemet genom att kombinera den prekliniska och kliniska forskningen med det
dagliga lakeriet. Vi vill genomfora en sarskild karriarstrappa i de egna verksam-
heterna, som SLSO och sjukhusen for att ge lakarstudenter ekonomiska incita-
ment att ata sig forskning, i kombination med att erhalla den traditionella legi-
timeringen. Genom att mojliggdra sarskilda léneincitament ser vi med forhopp-
ning pa ett 6kat intresse bland lakarstudenter som énskar ata sig forskning pa
hel eller deltid, och péa sikt vara delaktiga i att utveckla halso- och sjukvarden.

Fler platser pa forskarskolor - genom KI

Hélso- och sjukvardspersonal inom Region Stockholm med intresse av klinisk
forskning ges i dag mdojlighet att soka till forskarskolorna for allmanmedicin,
epidemiologi, klinisk psykiatri, molekylarmedicin, KI, SOS och Vardvetenskap-
liga forskarskolan. Forskarskolorna syftar till att ge deltagarna en bred intro-
duktioni klinisk forskning och forskningsmetodik. Det i sin tur utvecklar forsk-
ningen i anknytning till Region Stockholms sjukvardsverksamheter. Undersok-
ningar fran bland annat regionrevisionerna har visat pa det stora genomslaget
som forskningsskolorna haft. Dar nara halften av dagens kliniska doktorander
har genomgatt forskarskolor - samtidigt som det i dag inte finns méjlighet att
ge plats &t samtliga stkande. Vi vill darfér, i samrad med Kl, utveckla forskar-
skolorna genom fler platser, i kombination med en aktiv informationsspridning
och uppmuntran fran verksamhetscheferna, gentemot anstéllda. Genom att
Oka deltagandet vid forskningsskolor ges fler intresserade lakare, sjukskoters-
kor, fysioterapeuter och psykiatriker mojligheten att forska.



Fler platser pa forskar-ST

Den kombinerade utbildningen forskar-ST ar en mojlighet for |akarstudenter,
respektive legitimerade ldkare som genomfar sin utbildning samt ar doktoran-
der pa Kl eller disputerade med en aktiv forskningsverksamhet. De antagna er-
haller ett I6nestdd som mojliggor forskning pa halvtid i kombination med ST-
utbildningen, vilket kan forlanga studietiden. Under forskningsperioden ska in-
dividen ata sig klinisk forskning som férutsatter halso- och sjukvardens resur-
ser. Det utlyses sex forskar ST-tjanster per ar och det inkommer mellan fem till
sex sOkande per tjanst. Soktrycket ar saledes stort. En dversyn och sarskild pri-
oritering av fler platser, for att ge fler drivna studenter mgjligheten att forska ar
grundlaggande for att uppna malet att 30 procent av lakarkaren forvantas dis-
putera. Darutdver ser vi sarskilt positivt pa att 6ka andelen platser med forsk-
ning-ST riktade mot allménmedicin, vilket liggerilinje med visionen om primar-
varden som nav.

Kombinationstjanster for fler kliniskt aktiva forskare

En kombinationsanstallning innebar en delad arbetsplats med forskning och
undervisning pa Karolinska Institutet samtidigt som individen &r anstéalld inom
den kliniska verksamheten i Region Stockholms sjukvard. Den sarskilda anstall-
ningsformen mellan de tva arbetsgivarna medfor att arbetstagarens sociala
trygghet (sjukforsakring, framtida pensioner med mera) har tagits i beaktning.
Trots det positiva samlarandet med delade anstéliningar ser vi tyvarr att pati-
entarbetet tranger undan forskningen, dar majligheterna till forskning inte
finns reglerade. Det tvingar i sin tur sjukvardpersonal att vélja akademin eller
sjukvarden. Den negativa trenden visar pa att antalet personer som delar sin
tjanst mellan Karolinska Institutet och hélso- och sjukvarden minskade fran 138
personer 2013 till 102 personer 2019, vilket ar oroande. Under 2020 har covid-
pandemin forsvarat uppféljningen.

Vi vill se ett akademiskt sjukvardsystem dar klinisk rutinvard och nytdnkande
forskning ar sammanknutna. Darfor ges Region Stockholms sjukhusenheter
samt SLSO ett sarskilt uppdrag att systematiskt arbeta for fler delade kombi-
nationstjanster och aktivt verka gentemot relevant halso-och sjukvardsutbil-
dad personal pa Kl for att erhalla fler deltidstjanstgdringar. Mgjlighet bor dven
finnas for tredelade kombinationsanstallningar mellan naringslivet, Region
Stockholms kliniska vardverksamheter samt som adjungerad eller vanlig pro-
fessor vid KI. Genom att utveckla kombinationstjanster ser vi goda mojligheter
att 6ka samverkan mellan forskning och klinisk verksamhet och dérmed uppna
synergieffekter.



Forskningsmeritering ska finnas i akutsjukhusens och SLSO styrelse och
operativ ledning

Region Stockholms hélso-och sjukvard vilar pa de tre benen: sjukvard, forsk-
ning och utbildning. Under senare ar har vardkoer, byggprojekt och besparings-
krav lett till ett dvervaldigande fokus pa sjukvardens produktion. Daremot har
forskning och utbildning - som ar av storsta vikt for framtida kompetens, men
dven innovation och uppfinningsrikedom med forbattrade arbetsmetoder, fatt
sta at sidan. | stéllet for att proaktivt arbeta med klinisk forskning som kan leda
till verksamhetsutvecklingar, har kortsiktiga besparingskrav och vardprodukt-
ion haft foretrade. Vi vill sékerstalla att saval styrelse som ledningen hos akut-
sjukhusenoch SLSO delvisutgdrsavindivider som sjalva har en forskningskom-
petens. Genom att sdkerstalla att individer med forskarerfarenhet arrepresen-
terade i den hdgstaledningen majliggor vi for en diversifierad syn hos lednings-
gruppen dar dven forskning och utbildning vardesétts i likhet med vardprodukt-
ion.

Infor ett internationell postdoktor-program

For en svensk forskning i varldsklass behdver akademin starka sin internation-
ella samverkan inom klinisk forskning och utbildning. Trots de dvervagande
nyttorna med internationellt forskningsutbyte ar det i dag ovanligt att kliniska-
och halsovetenskapliga forskare genomfor post-doktorala studier utomlands.
Likasa &r det an ovanligt att kliniskt verksamma ldkare och annan disputerad
vardpersonal arbetar utomlands for att lara sig nya tekniker och behandlingar.
Vi foreslar darfor inrdttandet av ett internationellt postdoktoralt-program.
Detta program ska vara avsett for kliniskt verksamma forskare och maojliggora
finansiering av 16n for internationella studier med sarskild inriktning pa priori-
terade omraden sa som primarvard och geriatrisk multisjuklighet. Genom att
utveckla det internationella utbytet ser vi goda mojligheter i ett konkret och
verksamhetsnara utbyte av nya tekniker, arbetssatt och behandlingar. Det kan
kliniskt verksamma ldkare och forskare ta med sig till Region Stockholms halso-
och sjukvardsystem.

Koppla Medtechlabs till sarskilda interaktionszoner - i samverkan mellan
Region Stockholm, akademi och néringsliv

Trots flera initiativ sa saknas en fullgod dialog mellan naringslivet och den aka-
demiska halso- och sjukvarden om vilka tjanster och produkter som kan ut-
vecklavarden. Region Stockholm ar tillsammans med Kl och KTH initiativtagare
till Medtechlabs som ar ett centrum for medicinteknisk forskning. Medtechlabs
ar lokaliserat i Karolinska Solnas lokaler (BioClinicum) och utgér en méjlig sam-
verkansform, dit innovativa naringslivsféretag kan pakopplas. Vi vill darfor
skapa sarskilda interaktionszoner genom att utveckla ett fysiskt kunskapsklus-
ter i anslutning till Medtechlabs och genom att inkludera Kl samt privata inno-
vativa medicintekniska foretag. Genom sarskilda kunskapskluster med repre-
sentation fran naringslivet kan en synergi utvecklas mellan den akademiska
forskningen och naringslivets behov. Dar naringslivet ges en mgjlighet att eta-
blera samarbete med sjukvarden genom effektiv dialog om vilka tjanster och
produkter som skulle kunna utveckla varden.



Infor ett nytt samarbete med Handelsh6gskolan

Region Stockholm har utdver sitt samarbete kring forskningsfinansiering med
Kl dven samarbeten med Kungliga Tekniska Hogskolan (KTH) samt Stockholms
universitet (SU). Det forsta samarbetet grundar sig i medicinteknik medan det
senare harror till samhéllsvetenskapliga @mnesomraden som folkhélsa och
samhallsplanering. Som ett kompletterande samarbete vill vi utveckla relat-
ionen mellan Handelshdgskolan och SLL. Handelshdgskolan ar Sveriges le-
dande foretagsekonomiska hdgskola med stark forankring i naringslivet. Reg-
ion Stockholm har tidigare haft visionen om att exportera sjukvard, det vill sdga
ta betalt av utlandska patienter for vardtillfallen i Sverige. Vi ser positivt pa att
utveckla vara specialistkliniker och sélja sjukvard till individer fran utlandet, i de
fall som vi regionalt saknar vardkoer. Andra relevanta omraden mellan fore-
tagsekonomioch vardproduktion ar forskning pa vardval, avtalsstyrning och er-
sattningsystem. Genom att utveckla ett forskningssamarbete mellan Handels-
SLL servi goda férutsattningar i ny banbrytande forskning i granslandet mellan
sjukvard, nationalekonomi och féretagsekonomi.

4.2 Innovation

Begreppet innovation, har i likhet med andra termer som “digitalisering” pa se-
nare tid blivit ett politiskt buzzword. Alla vill prata om innovation, framja inno-
vation och vara den mest innovativa. Men fa, om ens nagon, ar beredd att pa
djupet forstd vad som driver innovationer, &n mindre prioritera dessa genom
ekonomiska resurser och anpassade organisationer. Vanligtvis forklaras inno-
vation som en idé till ny utformning av en produkt eller tjanst, vilket skapar en
nytankande problemldsning som gynnar patienten eller brukaren. Men en inno-
vation i sjukvarden kan aven vara en form av verksamhetsutveckling. Genom
nya arbetssatt som leder till en &ndrad vardprocess och som antingen utfor fler
insatser, sammainsats tillen lagre kostnad eller 6kar kvaliteten av insatsen. Ett
bra exempel ar digital monitorering av covid-19 patienter. En utveckling som
minskar behovet av fysiska besdk, sparar personalens tid samt leder till mins-
kade kostnader for skyddsutrustning.

Trotsfordelarnamed ett innovativt arbetssatt har denanstrangda vardprodukt-
ionen och ekonomiska underskotten savél innan som efter pandemin lett till att
innovationsarbetet hamnat i skymundan. Stelbenta avtal och ensidigt stra-
vande efter att "halla ut” pa grund av en dalig arbetsmiljo, leder till att utveckl-
ingenavstannar och nya resurser till varden hamnari ett svart hall av ineffektiva
processer. Detta till trots att det &r genom att ta till vara pa personalens idéer
och forbattringsforslag som vi kan utveckla sjukvarden.

Var uppfattning ar att sjukvarden endast kan utveckla sin kvalitet och effektivi-
tet genom ett tatt samarbete med forskarakademi och néaringsliv, samtidigt
som de praktiska utvecklingsidéerna tas fran patienter inom varden. Men ocksa
fran sjukvardpersonal vilka ska kdnna att de ingar i ett larande sjukvardsystem,
med kontinuerlig utveckling och provning, for att hitta nya lésningar pa gamila
problem. | korthet sa &r det sjukvardspersonalen och patienterna som sitter pa
Idsningarna som med ett innovationssystem i ryggen ges verktygen for att for-
verkliga sina idéer.



| samma anda bor Region Stockholm vara forestaende for att alla innovationer
inte kan vara skalbara. Vissa ar anpassade efter lokala verksamheter och orga-
nisationskulturella forutsattningarna pa den egna arbetsplatsen. Déar diversitet
mellan smaskaliga och generaliserbara storskaliga innovationer bér uppmunt-
ras, salange de &r medarbetarinitierade och uppskattade.

Innovation i sjukvardsverksamheterna utgar fran malen nedan:

e Medarbetarinitierade innovationer med verksamhetsutveckling och
produkt-/tjansteutveckling i fokus.

e Innovationer syftar till att stdrka sammanhallen och sémlds vard med
fokus pa kroniskt sjuka och multisjuka aldre.

e Innovationsarbetet ar decentraliserat till innovationsenheterna inom
respektive sjukhus och SLSO.

Langsiktig riktad finansiering till innovationsenheterna

De sex innovationsenheterna, Danderyd Innovation, Stdersjukhuset innovat-
ion, FOUUI Stédertéalje, SLSO:s innovationsslussen, Tiohundra och Innovations-
platsen pa Karolinska, fyller en grundldggande funktion i att erbjuda vardperso-
nalen nddvandiga verktyg for att ga fran ide till praktiskt forandring pa arbets-
platsen. Tyvarr har den nya innovationsstrategin lett till en osakerhet i projekt-
finansieringsmedel for dessa enheter. Detta har i sin tur lett till att flera inno-
vationsenheter avvecklas samtidigt som innovationsarbetet centraliseras.
Samtidigt har sjukhusen valt att minska innovationsenheternas verksamhets-
finansiering med anledning av den tuffa ekonomiska situationen efter covid-19
pandemin. Sammanlagt innebér detta kraftigt negativa effekter pa lokalt inno-
vationsarbetet da barridrerna for sjukvardspersonal blir hogre.

For ett Idngsiktigt hallbart innovationsarbete efterfragar Sverigedemokraterna
en langsiktig och decentraliserad finansiering som stréacker sig 6ver flera ar. Vi
avser att tydligare 6ronmarka befintliga FoUl anslag for att sakerstallaatt dessa
gar till innovation framfor renodlad vardproduktion.

Sékerstilla ett proaktivt innovationsarbete i sjukvardsystemet

Region Stockholms sjukvardsverksamheter ar traditionellt uppbyggda genom
hierarkiska styrmodeller med flera chefsled. Det &r ett faktum i vara egna verk-
samheter sdvél som i det privata naringslivet att innovativt arbete och féréand-
ringsbendgenhet behéver stédjas av samtligaledningsnivaer. Det kravs saledes
ett ledarskap som ser vardet och vikten av innovationer, for att patienter och
medarbetare ska ges mojlighet att komma till tals och driva innovationsarbetet
framat. Vi vill darfor sdkerstélla engagemanget hos chefer, genom utbildning
och kontinuerlig uppfdljning av innovationsarbetet. Dartill ser vi positivt pa att
certifiera samtliga verksamheter, ner till klinik/mottagningsniva inom led-
ningssystemet for innovation ISO 56002:2019. Genom en ISO-certifiering sak-
rar vi fokus pa nytdnkande och strategiskt arbete med verksamhetsutveckling,
som dels ar standardiserat och dels kan f6ljas upp och jamforas mellan enheter.



Satsa pa innovationspartnerskap inom offentliga upphandlingar

Nar nya Karolinska sjukhuset byggdes beslutades omfattande ink&p av medi-
cin-teknisk utrustning for narmare tre miljarder kronor. Utrustningen kom
framst fran stora varldsledande privata leverantdrer som alla hade en egen av-
delning med ansvar for produktutvecklings- och innovationsarbete. KS ingick i
ett innovationsparternskap med leveranttrerna vilket innebar att Karolinska
skulle agera dels som medskapare till nya produkter efter lokala behov dels
agera testbadd. Hittills har bara ett gediget projekt genomforts med foretaget
GE. Projektet har berdknats ge mycket god direktavkastning i form av lagre
vardkostnader med stor potential for utveckling. Mgjligheten finns till att initi-
era flera projekt med leverantdrerna men pa grund av resurser och personal-
brist har projekt med de tiotal andra leveranttrerna inte kommit igdng. Sveri-
gedemokraterna anser att det ar av storsta vikt att Region Stockholm anvander
sig av mojligheten att medskapa nya produkter med det privata naringslivet.
For att mojliggdra detta bor Region Stockholm, centralt finansiera satsningen
for ett utvecklat innovationspartnerskap, i samrad med Karolinskas styrelse.

Innovationsvanliga LOU och LOV

Region Stockholms sjukvardsinsatser ar i dag upphandlade inom LOU eller LOV.
Detta spanner sig fran de egna direktupphandlade akutsjukhusen, LOV upp-
handlade privata vardféretag inom 6ppen och specialiserad vard, till medicin-
tekniska produkter och annan utrustning. Traditionellt har avtalen stravat efter
att uppna en bestdmd méangd producerad vard, med liten eller begransad efter-
tanke till hur den levererade sjukvarden kan utveckla sig och géra mer till en
lagre kostnad. For att frimja nytdnkande och tester med syfte att uppna en
sjukvard av hogre kvalitet, eller till IAgre pris, utan att leda till en 6kad arbetsbe-
lastning for personalen, behdverinnovationsvanliga LOU och LOV-avtal komma
pa plats. Viavser darfor tillsatta en sarskild utredning som Gverser hur avtal kan
framja utveckling och innovation, fér att pa sa satt inféra nytdnkande i sjukvar-
den.

Utveckla innovationsfonden

Inom Region Stockholm utlyser innovationsfonden projektbidrag pa éver 10 mil-
joner kronor for anstallda inom de regionfinansierade verksamheterna. Fonden
delar ut pengar genom konkurrensprévade ansokningar till regionanstalldas
idéer. | dag ar visionen for fondens utlysningar skalbarhet, med dvervagande
fokus pa produkt- och tjansteinnovationer. | takt med att basfinansieringen for
innovationskontoren har avvecklats vid akutsjukhusen sa ges vardanstallda
mindre hjalp. Samtidigt kommer aterkommande rapporter om att innovations-
fondens projekt saknar innovativ verkshojd, och att det pa flera stallen runtom
i varlden redan finns projekt i liknande format.

Sverigedemokraterna vill utreda méjligheten att dela upp fonden och aldgga re-
spektive innovationsenhet pa sjukhusen ansvar for att fordela en del av inno-
vationsfondens medel till det egna sjukhuset.



4.3 Utbildning

Stéarka utbildningsuppdraget i varden

Det ar brist inom 13 legitimerade yrken i regionens verksamheter. Det saknas
bade sjukskoterskor och specialistsjukskoterskor, sarskilt erfarna sjukskoters-
kor, vilket gor det svarare for arbetsgivaren att undvara ndgon som behdvs i
verksamheten for vidareutbildning till specialistsjukskoterska. Samtidigt finns
ett stort elevunderlag som behdver gora sin praktiska tjanstgoéring (VFU) far att
fa forstaelse och kdinnedom om sjukvarden. Efter den tunga covid-19 pandemin
har varden 6vergatt till att kapa vardkderna som byggts upp genom installd
vard. Det r angelaget att politiken markerar att sjukvardens uppdrag inte bara
ar att producera vard, utan dven utbilda framtidens medarbetare. Darfor ser vi
positivt att vara tillskott till sjukhusen ska starka mojligheten till handledning av
vardpersonal.

Starkta krav pa privata aktorer att delta i Forskning och Utbildning

loch medatt den 6ppnavardenihdgutstrackningidagforlagts utanfér de stora
akutsjukhusen, bland annat genom upphandlingar och nya vardval, s har nya
privata aktorer vuxit fram. Patientfldden som tidigare gatt genom sjukhusen
och dar varit en grund for utbildning av vardpersonal, genom samarbete med Kl
och dess utbildningar, har numera brutits upp. Vardvalen och de privata vard-
foretagen ar tankt att ansvara for de praktiska utbildningsplatserna. Men pa
grund av otydliga avtalskrav och paféljder fran Region Stockholm sé drar sig
manga fran att delta i utbildningsuppdraget fullt ut. Vi vill darfor sdkerstélla ett
storre ansvar for att delta i utbildningsuppdraget av vardpersonal. Det genom
att utforma tydliga riktlinjer som alagger varje vardvalsenhet en viss kvot av
VFU/VIL elever. Mgjligheten finns till samarbete med andra privata vardgivare
for att avtala bort sin kvot genom ekonomisk ersattning eller annat. Utover
detta behover ersattningsystemet for utbildningsplatser ses dver, i syfte att de
ekonomiska mojligheterna finns for att ta emot studenter. Som motpart till re-
spektive vardval ser vi positivt pd att 6ppenvardcentrat (ASC) ar den uppfol-
jande och kvalitetsgranskande parten.



5 Halso- och sjukvardsnamnden

Halso- och sjukvardsnamnden utévar bestallarstyrning av all halso- och sjuk-
vard samt tandvard som bedrivs eller finansieras av Region Stockholm, i enlig-
het med hélso- och sjukvardslagen respektive tandvardslagen. Namnden an-
svarar for att bestéaliningen av halso- och sjukvarden och tandvarden i Stock-
holms lan utformas och anpassas till befolkningens behov pa kort och lang sikt
samt for att produktionen kan fungera effektivt pa 6vergripande systemniva for
att sakerstélla en vard som préglas av kvalitet, tillgadnglighet och kostnadskon-
troll.

Resultatbudget

Utfall Budget Budget Andring Plan Plan
Mkr 2020 2021 2022 B22/21 2023 2024
Intékter 65 363 72 687 74224 2,1% 75612 77882
- varav anslag 62138 67027 70 278 4,9% 72 361 74613
-varav statsbidrag 2104 2 335 1822 -22,0% 1837 1871
Kopt vard 222 -61235 -62 676 2,4%  -84334  -66169
Lakemedelsformanen -5906 -6 885 -7300 6,.0% =774 -8 117
Ovriga kostnader inkl. finansnetto -5137 -4 566 -4 248 -7,0% -35637 -3596
Summa kostnader 332 -72687 T4 224 2,1% -75612  -77882
Resultat 57 0 0 0 0

1miljard kronor mer till sjukvarden - en megasatsning for battre hilsa

Sjukvarden behdver en aterstart, vi kaninte effektivisera oss ur arbetsmiljopro-
blemen, timslanga vantetider pa akuten och en 6kad ohalsa hos en aldrande be-
folkning.

Sverigedemokraterna gar fram med en omfattande satsning motsvarande
Tmiljard kronor, under de kommande tre aren.

e 570 miljoner till akutsjukhusen for att undvika varsel och uppratthalla
god arbetsmiljo.

e 375 miljoner i extratillskott till primarvarden for fast lakarkontakt och
vardkoordinator.

e 60 miljoner for forebyggande hélsovard.

Sjukvardsatsningar kan inte vanta, ifall den socialdemokratiska regeringen inte
starker upp Region Stockholm mdojlighet att leverera sjukvard - sa maste vi ta
ansvar och vaga investera. Vi pakallar darfor ett sarskilt omstéaliningsstod, med
anledning avimplementeringen av vart nya sjukvardsystem. Men ser positivt pa
att det mer effektiva vardsystemet pa lang sikt kommer att dterbetala investe-
ringen genom battre halsa for stockholmare.



Det nya sjukvardsystemet for battre hilsa

Fran ett patientperspektiv ter sig dagens hélso- och sjukvard som en vard-
djungel. Den ensamma patienten erbjuds en mangfald av olika vardgivare, med
olika specialistkompetenser inom olika avtals- och verksamhetsramar. Verk-
samheterna skoterisin turalla enliten del av patientens sjukdom, och bristeri
samarbete med varandra. | stéllet far patienten s6ka sig mellan vardenheter
och ansvara fér sammanhallningen av sin egen sjukvard. Detta paverkar &ldre
med en eller flera kroniska sjukdomar varst, nar de trots kognitiv svikt och sva-
righeter att forsta sig pa sjukvardssystemet tvingas att skéta sin egen vardko-
ordination, i avsaknad av helhetsansvar. Den konkurrensen mellan privata och
offentliga aktdrer som ska erbjuda den aldre valfrihet har forvandlats till en
plaga for de som varken kan eller vill styra dver sin egen sjukvard. Ur patient-
perspektiv kan dagens vardsystem uppfattas som figuren nedan:
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Sverigedemokraterna presenterar ett forslag pa ett alternativt sjukvardsystem,
ett forbattrat och moderniserat som tar sin utgangspunkt i hdlso- och sjuk-
vardsinsatser av kroniskt sjuka och aldre patienter med fokus pa de storsta
vardkonsumenterna.
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Vart system utgar fran féljande riktlinjer:

Huslakarcentralen i centrum ges ett starkt ansvar och finansiering for
att erbjuda fast vardkontakt, erbjuda vardkoordinator samt inneha ett
helhetsansvar for patienten.

Husldkarmottagningen har nara etablerade vardnatverk med annan pri-
marvard, antingen genom personal i egen regi eller med externa akto-
rer.

Huslakarmottagningen arbetar med riktad hemsjukvard i ndra samar-
bete med &ldreomsorgen inom saval SABO som hemtjdnsten, samt
ASiH.

Huslakarmottagningen har ett ndra samarbete med psykiatrin, for pati-
enter med samsjuklighet.

Den prehospitala akutsjukvarden genomsyras av en ambulansorgani-
sation med fokus pa kroniskt sjuka patienter, medan den mobila hem-
sjukvarden utgar fran primarvarden genom férebyggande halsoinsatser
mot kroniskt sjuka &ldre och andra individer av stort vardbehov.
Akademiska specialistcentralerna (ASC) utgér den uppsamlande medi-
cinska enheten vid remisser fran husldkarmottagningarna. ASC-enhet-
erna existerar inom respektive vardomrade/samling av diagnoser, med
ansvar for patientfléden, forskning och utbildning samt kvalitetsupp-
foljning.

Vardvalsaktorerna fungerar som underleverantérer gentemot ASC-en-
heten genom tydliga uppdrag.

ASC-enheten utgor kontaktpunkten nar huslakarmottagningens pati-
ent ari behov av 6ppen specialiserad vard.

Akutsjukhusen fokuserar i storre omfattning pa den somatiska varden,
den sé kallade slutenvarden som kraver inldggning 6ver fler varddygn.
Tillsammans med ASC-enheterna skiftas den 6ppna specialiserade var-
den ut fran sjukhuset till respektive ASC-enhet.

Akutsjukhusen samverkar med ASC-enheterna inom den 6ppna speci-
aliserade varden samt den fasta ldkarkontakten inom primarvarden.
De minskade Gppenvardsflodena forstarker den somatiska varden,
samtidigt som hojd tas for de minskade intakter nar dppna speciali-
serade varden flyttar fran sjukhusen.

S:t Eriks Ogonsjukhus utformas, som ASC-enhet och blir ansvarig koor-
dinator for vardval dgonsjukvard.

Hela sjukvardsystemet genomsyras av forskning och utvecklingsténket, dar
samtliga patienter och vardanstallda ingar i ett dynamiskt halso-och sjukvard-
system, som kontinuerligt Iar sig sjalvt och utvecklas i syfta att Oka kvalitén och
minska vardkostnaderna.



Reformationen av hélso- och sjukvardsystemet enligt ovan innebér en flerarig
arbetsprocess, utrednings- och dialogarbetet ska pabdrjas under 2022 i linje
med verksamhetsuppdragen till halso- och sjukvardsndmnden som presente-
ras nedan.

Forskning, utbildning och innovation

a Akademisk
< > specialistcentra < >

2
|_ Aldreomsorg
> Prehospital vard (

Psykiatrisk vard

Hl_.!slakarel
Patient > SABO-lakare

5.1 Primarvarden - for en tillgénglig sjukvard

Fundamentet fér en sammanhallen och férebyggande sjukvard i tid &r huslakar-
mottagningarna, som en del av vardcentralerna tillsammans med rehabilite-
ring, fysioterapi och annan primaérvard. Genom sitt allomfattande uppdrag som
stracker sig fran halsofrdmjande och preventiv socialmedicin, till hemsjukvard,
samverkan med kommunal aldreomsorg och medkoordination vid utskrivning
fran akutvard - maste en forandring i sjukvardsystemet starta med just primar-
varden i allménhet och husldkarmottagningarna i synnerhet.

Trots den gemensamma uppfattningen kring primarvardens betydelse som
samlingspunkt i sjukvarden saknas fortsatt ekonomiska- och avtalsmé&ssiga
prioriteringar, for att folja upp visionen. | stallet ar den huvudsakliga utma-
ningen for svensk och regional primarvard bristen pa samordning och helhets-
ansvar. Detta harror fran en avsaknad av en fast vardkontakt med personlig
kontinuitet, att kunna traffa samma l&kare eller distriktskoterska vid besok pa
sin listade vardcentral.

Samtidigt visar patientenkéater att tillgédngligheten (mojligheten att fa vard i tid)
ar detviktigaste for individer med obotliga kroniska sjukdomar och aldre multi-
sjuka. Tyvarr, ar det denna grupp som primarvarden genom politisk styrning ar
samst rustad for att mota.



| vart sjukvardsystem sa praglas primarvarden av foljande ansvar:

Fast |dkarkontakt for samtliga aldre multisjuka, kroniker och andra
grupper vid behov.

En vardkoordinator som utgdrs av den fasta ldkarkontakten, eller assi-
stent till denne som samordnar, bistar och radger patienten vid behov
av annan primérvard och specialistvard.

Primarvardsnatverk med husldkarmottagningen i centrum och annan
primarvard kopplad i vardnatverk, antingen genom samma vardcentral
eller genom nara samarbeten med andra primarvardssektorer - for att
uppfylla hela patientens priméarvardsbehov vid en och samma kontakt.

Bibehall och utveckla priméarvarden pa kvéllar och helger, integrera
narakuten i befintliga akutmottagningar och behalla huslékarjourer.

En ndra samverkan med &ldreomsorg inom hemtjénst och vard- och
omsorgsboende.

Integrera forskning och utbildningsinsatser med de akademiska pri-
marvards- och specialistcentra samt Karolinska Institutet - genom hela
vardkedjan.

Forskning, utbildning och innovation

Huslakare/ Akademisk
Patient> SABO-ldékare < > specialistcentra < > Slutenvard

Primérvard Vardval

|_ Aldreomsorg
> Prehospital vird (

Psykiatrisk vard

| var natverksmodell utgér primarvarden som patientens sjukvardsnav. Detta
forutsatter en fast lakarkontakt och aldgger vardcentralen krav om néra sam-
verkan med forskning och utbildning for att utveckla sjukvarden. Men aven en
tat kontakt med de akademiska specialistenheterna, vardvalen, den sjukhus-
bundna slutenvarden och slutligen kring vard och hélsoinsatser p& kommunal
niva genom aldreomsorgen. For att mojliggéra detta krdvs ekonomiska priori-
teringar och tydlig avtalsstyrning mot samarbete mellan enheter. Utan dessa
kommer priméarvarden varken avlasta akutmottagningarna eller verka uppfang-
ande eller forebyggande for att i ett tidigt skede kurera sjukdomar och skador,
som i annat fall hade foranlett bestk pa akutsjukhus och varddygn i slutenvar-

den.



Sjukvarden ska utvecklas av offentliga och privata vardgivare och patient-
foreningar

| dag utgar projektmedel fran Region Stockholm for att utveckla nya arbetssatt
och rutiner inom den Gppna primarvarden. Vi ser positivt pa sarskilda projekt-
medel for att framja nya arbetssatt, men lyfter samtidigt behovet av att utforma
ett samverkansrad mellan SLSO och privata aktorer. Tillsammans utgér de re-
ferensgruppen for beslut och mal med utdelning av projektmedel for att ut-
veckla varden. Genom att decentralisera handlaggningen och besluten fran
tjdnstemannens styre, till ett delat branschrad, sd avser vimojliggtra for privata
och offentliga aktdrer att tillsammans utforma framtidens primarvard. Detta
mojliggor att den var natverksmodell kan utvecklas och anpassas efter profess-
ionens 6nskemal och patienternas behov.

Syn pa den nya priméarvardsstrategin

Visionen att primarvarden ska vara sjukvardens nav delas i dag av den blagréna
majoriteten, atminstone pa pappret. Som ett led i detta har den politiska led-
ningen utvecklat en priméarvardsstrategi som i stora drag formedlar en korrekt
nutidsanalys Gver primarvardens problem och méjliga I6sningar. Trots den ut-
talade politiska ambitionen frdn den blagréna majoriteten att premiera och
uppvéardera primarvarden, saknas ekonomiska tillskott som mojliggor for dessa
I6sningar att bliverklighet. | stort stéller vi oss bakom primarvardsstrategin dar-
emot ser vi att foljande bor ta en storre plats:

e Personkontinuitet, grunden for en battre sjukvard ar ett utvecklat mote
mellan patient och l&kare/distriktskoterska.

o Okat fokus p& patientnara forskning och méjlighet till denna i priméar-
varden.

o Okad finansiering som motsvarar primarvardens ambition.

e Behdlla vardvalen inom primarvarden men strava efter en starkt sam-
verkan mellan verksamheterna.

e Rensa ut bland strategidokument, svaga avtalsskrivningar och tomma
krav gentemot vardgivare.

Region Stockholm har en stor och omfattande forvaltningsadministration som
Overvakar och arbetar gentemot de offentliga och privata vardgivarna, inte
minst inom vardvalen. Inom omradet sjukvardsystem rader en konsensus kring
vikten av kompetensforsorjning, kontinuitet och samverkan. Det finns likasa
befintliga skrivningar i vardavtalen och formuleringar i strategier och policys
kring vikten av dessa. Med andra ord har “hjulet redan uppfunnits’. Daremot
framkommer det upprepade bevis pa att hjulet inte alltid snurrar. Detta innebar
att krav och strategiska visioner inte uppfylls eller efterstravas, pa grund av den
stora andelen mal - som alla &r lika hogt prioriterade i arbetet med att utveckla
sjukvarden. | stéllet for att ga vilse bland otaliga policybeslut och strategier som
inte uppfylls i praktiken, vill vi alagga forvaltningen uppdraget att skala ner mal
och strategier. Det for att aterfa karnfokus pa det som ar viktigast for patien-
ten: att inte bollas runt mellan vardgivare (samverkan), att traffa vardpersonal
med personkdnnedom (kontinuitet) och att fa ratt vard i tid (ratt tillganglighet).



5.1.1 En priméarvard med personkontinuitet och samverkan

Fast lakarkontakt med namngiven ldkare for de med behov

| dag kan en patient valja sin egen vardcentral - antingen ndra hemmet eller ar-
betsplatsen. Utan aktiv listning saknar individen en fast vardcentral. Den ur-
sprungliga tanken med listning var att skapa en kontinuitet, dar vardgivare och
patient Iar kdnna varandra. Detta skulle ge effektiva och produktiva moten da
vardgivaren far en god patientkdnnedom om tidigare sjukdomar, samtidigt som
patienten inte behovde aterberatta sin sjukdomshistorik. Tyvarr, innebar i
praktiken listningen att patienten trots allt far en ny I&kare eller annan vardper-
sonal vid nastintill varje besok. Saledes motverkas den positiva grundtanken. Vi
vill att avtalen justeras sa att sérskilda krav infors dér alla patienter med stora
vardbehov, som komplexa och kroniska sjukdomar samt multisjuklighet, ska
ges en fast namngiven lakarkontakt. Samtidigt som andra individer med enkla
akommor och sporadiska besdkinte nddvandigtvis behdver ha en fast Idkarkon-
takt i forsta hand. Pa sikt vill vi strdva mot att dven enkla/sporadiska vardbestk
ska omfattas av den fasta |&karkontakten.

Darmed ges patienten majlighet att lara kdnna och valja "sin egen” lakare, sam-
tidigt som det ger lakaren en sakerhet och god kdnnedom om patientens sjuk-
domshistoria. Férutom att skapa en trygghet och sakerhet nar patienten moter
nagon de tidigare traffat, innebéar det dven att Iakarens arbete kan skétas mer
effektivt. En fast Idkarkontakt innebar att de manga korta besdken av enklare
karaktar, som i dag utfors av vardgivare som enbart ar verksamma pa natet -
ska kunna utforas direkt pa vardcentralen. Ett alternativ till primarvardens an-
svar kan vara att det medicinska huvudansvaret ldggs pa en geriatrisk klinik,
som utser en sarskild l&karkontakt, SABO.

En vardkoordinator for mer sammanhallen vard

| dagens sjukvardsystem finns en n&stintill ohanterlig komplexitet av vardgi-
vare. 39 stycken vardval som bestar av specialistmottagningar i olika storlekar,
med olika behdrigheter inom &ppen och slutenvard. Det finns flertalet storre
sjukhus med diverse offentliga specialistmottagningar och mottagningar for
hégspecialiserad vard samt hdgspecialiserade intensivsjukhuset Nya Karo-
linska Solna och darutdver upphandlade enheter. Valmdojligheterna och kombi-
nationen av vardgivare ari stort sett obegrdnsade. Men den stora andelen vard-
givare har dven lett till en splittrad vard, daringenriktigt tar ansvar. | stallet boll-
las patienter runt mellan mottagningar och sjukhus, dar alla kan gora lite men
ingen kan gora allt. Eftersom alla patienter inte kan bli specialister pa sin sjuk-
dom foreslar vi ett sarskilt uppdrag for primarvarden att erbjuda samtliga pati-
enter i behov envardkoordinator. Vardkoordinatorn kan vara den fasta ldkaren,
eller person som ldkaren har delegerat ansvaret till. Genom en fast vardkoordi-
nator kan vardcentralen ha ett 6kat ansvar att patienten hamnar rétt i sjuk-
vardsystemet. Med malet om att bollas mellan vardgivare och slutligen slippa
onoddiga besok.



En patients fasta vardkoordinator ska félja patienten genom hela vardkedjan ut
till vara akademiska specialistcentra(ASC) och “lana ut” patienten till kollegorna
i slutenvarden nar sa behdvs. Detta samtidigt som vardcentralen, dér patienten
arlistad, agerar som utgangspunkt, men dven baransvar for rehabilitering, upp-
foljning och eftervard. Vi ser sérskilda vinster med samordningen av kroniker
och multisjuka som en avgdrande faktor for en kostnadskontroll och avlastning
pa den resterande varden.

Framja vardnatverk framfér centraliserade primarvardsmottagningar

| Region Stockholm rader en vision mot storre vardcentraler som samlar fler
medicinska specialiteter, genom att sla samman flera vardval, vilket 6kar kra-
ven pa vardpersonal och verksamhetslokalerna. Inom sjukvardsforskningen
framfors ofta den personliga kontinuiteten, alltsa Idkarkontakten som en av de
stOrsta bristerna. Detta paverkar allt frdn medicinsk kvalitet till produktivitet.
Samtidigt innebar bredare uppdragskrav hojda intrédesbarriarer vilket slar mot
nyetableringen av primarvardféretag och pé sikt riskerar att hota mojligheten
till smaforetagande i sjukvarden. | stéllet for storskaliga vardcentraler, vill vi se
krav pa primarvardsnatverk dar sma aktorer ska tillse att samarbeten finns pa
plats mellan olika priméarvardsenheter. Exempelvis: Huslakarmottagning - Pri-
marvardsrehab - Barnavardscentral.

Genom primarvardsnatverk vill vi sarskilt koppla mindre vardgivare som unde-
rentreprendrer inom primarvardsvardval till stérre husldkarmottagningar och
darmed bygga team runt patienten. Dessa team kan befinna sig i samma loka-
ler, elleriolika delar avlanet. Men med det huvudsakliga kravet pa ett nara sam-
arbete, eller ett sarskilt natverk mellan olika sméa vardgivare, som tillsammans
gar ihop och formar en storre vadrdenhet som sedan kan skota hela patientens
primarvardsbehov.

Listningstak for en battre arbetsmiljo och patientkdnnedom

For att mojliggora en fast |dkarkontakt och tillrackligt med tid for patienter att
traffa sin lakare, vare sig det ar i hemmet eller p& vardcentralen krévs ett tydli-
gare listningstak. Genom att |&ta de fasta I&karna satta ett listningstak kan de
utforma en egen patientlista, efter tid och patienternas vardtyngd. Denna kan
ligga pa allt mellan 500 patienter, vid extra vardtunga eller upp emot 1500 vid en
mer proportionerlig mix. Patienterna som lamnar vardcentralen forlorar likale-
des sina platser, och vid tillfallig brist pa allmanlakare bor dven listning kunna
ske pa STiallmanmedicin, barnlakare, internmedicinare. Daremot bor detta be-
traktas som en tillfallig 16sning i vantan pa 6kad rekrytering av allméanlakare.



Réatt besok i primarvarden inte fler besok

Det rader en bred politisk enighet om att priméarvarden kan avlasta den specia-
liserade varden och sjukhusvarden. Ofta gors ansatser att 6ka intresset for pa-
tienter att stka sig till primarvarden, vilket &r positivt. Samtidigt stker sig grup-
per, ofta unga vuxna, till fysiska och digitala vardcentraler trots att de inte har
ett medicinskt behov utan snarare for att de kanner av latta symptom. | sin tur
undantrédngs andra grupper sa som multisjuka, kroniker och aldre patienter som
har riktiga medicinska vardbehov.

| det forstnamnda fallet, kan en utveckling skénjas genom att unga vuxna valjer
att bestka envardcentral framfor den vasentligt billigare sjukskdterskebeman-
nade 1177 r&dgivningen. Aven uppkomsten av digitala tjdnster inom psykoterapi
har medfort att vardaglig nedstamdhet och olust ofta reflekteras i 1attillgang-
liga och digitala snabbestk. Flera studier likt, Vardanalys en primér angelagen-
het, har visat pa stora samhallsfordelar sett ur folkhalsa och kostnadseffektivi-
tet nar primarvarden aktivt arbetar mot personer i riskzonen for kronisk sjuk-
dom och multisjuka. Vi stravar darfor efter fler patientbesok fran multisjuka,
samtidigt som en battre triagering ska selektera ut individer som kan skota sina
akommor genom egenvard. Vi foreslar en utredning kring hur triageringsfunkt-
ionen kan starkas hos saval privata som offentliga primarvardsaktorer, det for
att kartlagga patientgrupper som i htgre man bor hanvisas till egenvard. Samt
de komplexa patientgrupperna som behdver en 6kad vardkontakt.

Battre fortbildning for allmanlakare och specialistsjukskoterskor

Fram till specialistkompetens ar lakares professionella utveckling styrd av nat-
ionella foreskrifter om hur grund- och vidareutbildning skall genomforas. Efter
uppnadd specialistkompetens finns varken foreskrifter eller nationella regel-
verk. | Region Stockholms avtalsstyrning med vardval inom primarvarden, rader
vaga skrivningar kring vardgivarens ansvar for fortbildning. Detta har i sin tur
medfort att varje ldkare i allmédnmedicin i genomsnitt enbart erhaller 4 fortbild-
ningsdagar per ar. Vilket ar langt under deras kollegor i Norden och Europa. For
att sakerstalla kompetensen behdver Region Stockholm utkrava en fortbild-
ningsgaranti for specialistlakare och specialistsjukskoterska. Det foljer rekom-
mendationerna fran flera professionsforbund. For att sékerstélla en relevant
och professionell fortbildning foreslar vi att standarden och ackreditering av
extern fortbildning tas fram i samrad med DLF, SFAM och SLS. Dartill ska arliga
uppfoljningar och kvalitetsgranskningar ske genom aterkommande externa
granskningar.

Genom hojda krav for fortbildning inom primarvarden, ser vi positivt pa att 6ka
allmd@nmedicinens attraktivitet och dértill framja en primarvard vars hélso- och
sjukvard bygger pa det senaste evidensbaserade kunskapsunderlaget.



5.1.2 Preventivt arbete och folkhalsa

Starkt uppdrag férebyggande sjukvard hilsoarbete

Region Stockholms husldkarmottagningar forbinder sig redan i dag att ha folk-
hélsoaspekter och halsoframjande arbete i sin dagliga verksamhet. Primarvar-
den har ansvar for bade primérprevention och sekundarprevention. Samtidigt
finns fa bindande krav pa ett aktivt forebyggande och halsofréamjande folkhal-
soarbete. | tider dar vantetiderna kan vara langa och bemanningen otillracklig
s riskerar det aktiva halsofrdmjande arbetet att nedprioriteras till férman for
patienter med ett storre vardbehov. Vid vard av vanliga folksjukdomar har ofta
patientens levnadsvanor stor betydelse for behandlingsresultatet och risken
for komplikationer. Vi anser att priméarvarden inte bara ska utga fran de redan
sjuka patienterna utan dven fanga upp individer som ligger i riskzonen, vare sig
det ar socialt, mentalt eller fysiskt. Vi vill darfor fortydliga kravet for huslakar-
mottagningar att utféra halsoframjande befolkningsinsatser, genom att bredda
det nuvarande tilldggsuppdraget som enbart riktar sig mot ett fatal utsatta om-
raden. Genom ett forstarkt forebyggande bor vardcentralerna samarbete med
andra utforare i omradet for att pa sa satt f& kunskap om geografisk epidemio-
logi samt inkludera forskningsprojekt i halsoframjande innovationer.

Rattvisa halsoframjande insatser

| dag &laggs primarvarden mojligheten att genomféra halsofrémjande insatser
mot individer som bor i de mest socio-ekonomiskt utsatta omrédena. Aven
Barnvardcentraler (BVC-mottagningar) aldggs uppdraget att genomfora sex
hembestk hos forstfoderskor i utsatta omraden, jamfort med ett besdk i andra
omraden. Genom att utga fran Care Need Index (CNI), som métt for socioeko-
nomi for geografiska omraden sa avgrénsas halso-och sjukvardsinsatserna till
befolkningen i avskilda och ofta invandrartata omraden. Problematiken med
CNI som ett gruppmatt ar att den inte tar hansyn till socioekonomisk skillnad
inom grupper. Exempelvis &r inte alla boende i Rinkeby fattiga och med l&g ut-
bildning likasa &r alla boende i Kungsholmen inte valbargade och med hog ut-
bildning. Vi motséatter oss forebyggande halsoinsatser som utgar fran geogra-
fisk gruppnivd, eftersom det exkluderar manniskor som skulle behéva dessa
meninte boridet utpekade omradet, och tvartom. Vivill i stallet utreda hur hal-
sofrdmjande och férebyggande arbete kan utformas pa individniva. Dar insat-
ser sarskilt fokuserar mot personer i olika sjukdomsgrupper exempelvis med
risk for diabetes, hjart-och karlsjukdomar eller tandhalsa. Aven enskilda indivi-
der som har lag socioekonomi, oavsett bostadsort kan vara foremal for de rik-
tade halsinsatserna. Dessa individer finns i alla stadsdelar och kommuner, vil-
ket gor att dagens modell som utgar fran var du bor, i sjalva verket ar diskrimi-
nerande och orattvis. For detta andamal omfordelas pengarna fran tillaggsupp-
draget om hélsofrédmjande insatser till forman for individbaserade hélsoinsat-
ser.



Pilotprojekt Min hélsa

Innebdrden av god halsa blir uppenbar nar manniskor vid tillfallig eller perma-
nent sjukdom kénner av den fysiska och ibland mentala nedsattningen. Avsak-
naden av symptom i unga ar, kan leda till att det blir svart att forsta sig pa sin
fysiologi, utvardera sina halsovanor inklusive motion, diet och livsstil. Men in-
tresset for halsofréamjande atgarder 6kar, darfér anser vi att Region Stockholm
bor utveckla digitala verktyg i kombination med kostnadsfria vardatgarder for
att hjalpa fler att ta hand om och bevara sin hélsa.

Vi vill se en sarskild digital plattform, med en anpassad halsoplan som kan an-
vandas av de som kan och vill. Halsoplanen, ska inkludera ett antal halsofram-
jande besok i primarvarden s& som konsultation med dietist, psykoterapeut
samt inkludera fler i mo6jligheten att ta del av programmet "Fysisk aktivitet pa
recept”’, sominkluderar subventioner for att deltaifysiska aktiviteterimotions-
center. Projektet Min halsoplan bor utvecklas tillsammans med professionen
och patientféreningarna, med fokus pa att komma &t unga och medelalders
vuxna som annu inte har adragit sig en kronisk sjukdom.

Ge patienten ekonomiska incitament att forbattra sin halsa

Utformningen av malbaserad ersattning har traditionellt belonat vardgivarens
resultat/maluppfylinad gentemot patienten. Det genom positiva ekonomiska
incitament och i vissa fall negativa ekonomiska viten - sa kallad pay for perfor-
mance eller P4P. Pa senare tid har alternativa modeller lanserats som utgar fran
P4P, men riktar sig mot mottagare av sjukvarden - det vill sdga patienterna. |
stallet for att utforma ett ekonomiskt incitament gentemot vardgivare star pa-
tienten som mottagare - det s& kallade P4P for patient eller P4P4P. Langtga-
ende P4P4P grundar sig i beteendeekonomi och ekonomisk psykologi. Genom
att utforma ekonomiska mordétter och piskor som riktar sig direkt mot en indi-
vid, i syfte att forandra ett beteende. Framtradande pilotprojekt har genom-
forts i bland annat USA dar fokus har legat pa halsoframjande insatser av indi-
vider med kronisk sjukdom sa som hypertoni, KOL eller diabetes - &ven vissa
valavvagda grupper med riskbeteende inom alkohol, narkotika, dopning och to-
bak. Utgadngspunkten grundas i de halsoekonomiska avvagandena dar finansi-
ella incitament riktas direkt mot patient och kan leda till minskad konsumtion
av slutenvard, saval som undvikbar sjukskrivning och eventuella begrénsningar
i arbetskapacitet. Vivill darfor utreda forutsattningarna och férsla relevanta pi-
lotprojekt dar patienter ges ekonomiska incitament for att forbattra sin halsa.
Det med utgangspunkt i P4P4P-modellen.



5.1.3 Vard pa kvillar och helger - huslidkarjourer och narakuter

Aterinfor de uppskattade huslakarjourerna

For att avlasta akutsjukhusen under de mest intensiva tiderna sa krévs en till-
ganglig primarvard, dven pa kvéllar och helger. De nu nedlagda huslakarjourerna
brukade bemannas gemensamt av huslékarmottagningarna inom ett avgransat
omrade. De ansvarade for vardinsatser efter vardcentralens stangning, efter
klockan 17.00 samt vid helger och réda dagar. For att kunna styra patientfldden
mot primarvarden bor huslakarjourerna aterinforas. Var vision ar att primarvar-
den ska vara sjukvardens nav, darmed vill vi se manga sma huslakarjourer som
bemannar upp och finns for respektive vardcentrals patienter, dven efter
stangning. Saledes kan personkontinuiteten till viss del bibehallas nér antingen
samma lakare eller vardcentral deltar i helg- och kvéllssjukvarden av individen.
Dartill ser vi att en dkad styrning av patienter till huslakarjouren framfor nara-
kuterna leder till att enklare patienter far en forhallandevis billigare, men mer
sammanhallen sjukvard jamfért med narakuterna.

Avskaffa narakuterna

| Region Stockholm har narakuterna uppfattats som benagna att avlasta de
tungt belastade akutmottagningarna. Aven om narakuterna, som i praktiken &r
en ytterligare primarvardsenhet, har tagit 6ver en del av patienterna fran akut-
mottagningen sa rader det fortfarande en otydlighet kring andelen patienter
som i stallet kunde ha besdkt sin vardcentral eller huslékarjouren under kvallar
och helger. Inférandet av narakuter har inneburit ytterligare en vardniva déar
skiljelinjerna mellan vardcentralens/jourmottagningens akutuppdrag och sjuk-
husets akutmottagning har suddats ut. | likhet med flera andra bedémare, som
Capio och lakarforbundet, ser vi oroat pa att ndrakuten tagit patienter som an-
nars skulle bestkt huslakarjouren eller primarvarden - en véasentligt mer kost-
nadseffektiv niva.

Eftersom narakuterna ar upphandlade enligt LOU med tidsbegrénsade avtal sa
vill vi pa sikt avskaffa dessa och styra om patienter till utvecklade huslakarjou-
rer, under kvallstid samt ordinarie huslakarmottagningar med forstarkt akutan-
svar under dagtid. Detta kan ske genom ett forstarkt uppdrag och ersattning till
vardcentraler for att bemanna huslakarjourer, dar de egenlistade patienterna
kan omhandertas. Sdledes ska narakuterna drivas som utvecklade huslakarjou-
rer av husldkarmottagningarna och integreras i primarvarden, snarare an ut-
g0ra ytterligare en mellanniva.



Vivill aven att de utvecklade huslakarjourerna ska ha en tat samverkan med och
husera vagg-i-vdgg med respektive akutmottagning. Tillsammans med vard-
verksamheterna och professionen huslakarjourens vis a vis akutmottagning-
ens uppdrag konkretiseras. Saledes kan en utvecklad husldkarjour i nara anslut-
ning till akutmottagningen ta hand om enklare akuta priméarvardsbesok samt
multisjuka aldre med vard- och omsorgsbehov. Medan mer komplexa och akut
livshotande sjuka patienter hanvisas vidare till akutmottagningen.

| kombination med detta bor husléakarjourer aven kunna genomfora direktin-
l&ggning till geriatrisk avdelning. Eller pa latt-geriatrik i de fall patienten har ett
tillfallig vard- och omsorgsbehov som varken den sjalv eller hemtjansten inte
klarar av att skota.

Utveckla Akademiskt primarvardcentrum APC-fér primérvarden

| Region Stockholm finns for narvarande en regional samlingsaktor for forsk-
ning, utbildning och utveckling inom primarvarden - akademiskt primérvard-
centrum (APC) - med dess atta akademiska vardcentraler. Trots de stora pati-
entstrémmarnainom primarvarden och det omfattande FoU-uppdraget, utgors
forsknings/verksamhetsanslaget till APC av en mindre del en deras motsvarig-
het inom specialistvarden. Vi vill starka APC genom att sarskilt ansla medel for
att utveckla de kliniska forskarmiljderna inom de underliggande akademiska
vardcentralerna. Vart mal ar att de tillhérande akademiska vardcentralerna far
mojlighet att pilottesta och genomfara kliniska forskningsprojekt inom primar-
varden. FoOr detta kravs utvecklade och anpassade verksamhetslokaler. De i
kombination med en 6kad fordelning av ALF-medel, somihdgre grad motsvarar
andelen av vardbudgeten som primarvarden star for i sjukvardsystemet. Dartill
ser vi positivt pa att starka samverkan mellan APC och respektive ASC-enhet
inom specialistvarden.

Utred tilliggsuppdrag for flersprakiga vardcentraler

Under de tva senaste mandatperioderna har kostnaderna for spraktolk 6kat
kraftigt, mellan 2014 och 2018 6kade kostnaderna med 6ver 20 procent. | dag
uppgar Region Stockholm kostnader till ndrmare 500 miljoner kronor éver en
mandatperiod. Sprak som arabiska, tigri med flera, har utgjort den stora kost-
nadsokningen medan tolkning for funktionsnedsatta och minoritetsspraken
kan antas vara ofdrandrad. Region Stockholm husldkarmottagningar har en
uppsjo av flersprakiga lakare och annan vardpersonal som kan vara sarskilt be-
hjalplig inom vissa sprak. Vi vill darfér utreda ett tilldggsuppdrag for vardcen-
traler att ackrediteras med kompetens inom utldndska sprak. | kombination
med den sprakliga ackrediteringen vill vi vidare utreda hur individer i behov av
spraktolk sarskilt kan styras mot vardenheter som besitter spraklig kunskap.
Genom mer effektiv anvandning av l&dkarresurser, som besitter sprakkompe-
tens och koppla dessa till patient i behov av spraktolk, kommer tredje parten,
tolken, att goras 6verflodig, vilket pa sikt minskar tolkkostnaderna. | kombinat-
ion med detta forbehaller vi kravet om att utreda en begransad spraktolk efter
entidsvistelse i landet eller vid erhallandet av svenskt medborgarskap. Saledes
traffar tilldggsuppdrag spraktolkar individer som under kortare tid har bott i lan-
det.



Utreda vilka vardmottagningar som upplever en férhéjd hotbild mot perso-
nal och patienter

Det &r tydligt att hotbilden mot vardmottagningar ar tilltagande inom allt fler
sérskilt utsatta och utsatta omraden inom Region Stockholm. | likhet med
gangkriminaliteten ser vi att hotbilden mot vardcentraler och andra vardinratt-
ningar ser olika ut baserat pa geografiskt Iage inom regionen. For att skapa en
battre forstaelse for vilka omradden som har en uttkad hotbild, och kring vilka
vardinrattningar som denna hotbild framst riktar sig mot, ska en kartlaggning
visa hotbilden mot personal i sdvél privat som i egenregi. Genom att kartldgga
och analyseravardcentralen med forhojd hotbild kan Region Stockholm dels ut-
forma sarskilda trygghetsskapande atgarder for verksamheter i egen regi, dels
bista privata vardverksamheter med kunskap och utbildning kring trygghets-
skapande atgarder.

5.1.4 Ersattningssystem

Ersattningsystem i primarvarden ska framja arbete med kroniskt sjuka och
aldre

Ersattningsystemen har traditionellt varierat mellan rérlig ersattning per besok
och fast ersattning per listad patient. Bada ersattningsmodellerna har individu-
ella problem som kan leda till att vardgivare véljer att prioritera bort &ldre vard-
kravande patienter, med en eller flera kroniska sjukdomar. Sverigedemokra-
terna vill uppvérdera varden av dessa patientgrupper genom att vikta ersatt-
ningen sa att den hojs for de mest vardkravande aldre, med utgangspunkt i alder
samt sanka ersattningen for de enkla och relativt friska yngre patienterna. Dar-
till ser vi positivt pa att utforma pilotprojekt i syfte att arbeta med hélsorelate-
rade utfall dér vardgivare som lyckas 6ka livskvalitén och hélsan hos de mest
sjuka patientgrupperna ocksa premieras ekonomiskt. Ett forandrat ersattning-
system med fokus pa kroniskt sjuka unga och aldre, ger vardgivarna incitament
att 6ka vardinsatserna mot de patientgrupperna med stérst vardbehov.



Fast ersattning med tydliga leveranskrav - tillit till vardpersonalen

Det grundlaggande styrmedlet for offentligt och privat drivna vardcentraler ut-
gar fran Region Stockholms ekonomiska ersattningar for utford hélso- och
sjukvard at patienter. Region Stockholm har historiskt dominerats av en rorlig
ersattning per utfort vardbesok som har medfort ett kvantitativt synséatt pa att
maximera besok och patienter. For att géra primarvarden attraktivt som ar-
betsplats, men aven sakerstalla att patienter behandlas lika, oavsett diagnos-
relaterad ersattning bor kapitationsersattningen uppga till 90 procent av den
totala ersattningen - vilket dven stddjs av stora delar av vardcentralerna sjélva.
| kombination med en hgjning av den fasta ersattningen vill vi utveckla sarskilda
viteskriterier vid misslyckad uppfyllnad av tillgadnglighetsmatt. For att saker-
stélla ett aktivt utvecklingsarbete och kontinuerlig uppféljning med fokus pa
personkontinuitet och mojlighetentill en fast vardkontakt. P4 sikt ser vi positivt
pa att en minskad detaljreglering och rorlig ersattning kan mojliggtra for lokal
utveckling och innovation av nya arbetssatt, som okar kvaliteten och tillgang-
ligheten for patienten. Dar fasta ersattningsmodeller forvantas leda till ett 6kat
grénsOverskridande samarbete mellan olika vardprofessioner och vardaktérer.

Bevaka kapiteringens negativa effekter

Under slutet av 2020 gick Region Stockholm Over till en ersattningsmodell for
primarvarden som utgar fran kapitering, genom en ersattningsersattning per
listad individ. Samtidigt har flera stora natlakarbolag pabdrjat en etablering i
Region Stockholm. Vi uppfattar en utbredd oro fran de sméskaliga fysiska vard-
centralerna, om att natlakarbolagen kan locka till sig de yngre, friskare och mer
teknikkunniga kunderna, samtidigt som de aldre och multisjuka utgor en allt
storre del av de fysiska vardcentralers patienter. Den ojamna patientférdel-
ningen kan tvinga vardcentralerna med fler &ldre och krdvande patienter att
lagga ned p& grund av ekonomiska problem. Vi vill darfér se en sarskild utred-
ning som utreder de forandrade ekonomiska forutsattningarna som kapitering
samt etableringen av natlakarbolag innebér for befintliga vardcentralers eko-
nomi.



Méjliggor for nystartade husldkarmottagningar i sérskilda omraden

Kapitationsersattningen ger en klumpsumma per listad patient, vilket minskar
behovet av motstridiga ersattningsystem, oklara framtidskostnader och dver-
byrakratisering av vardverksamheterna. Ddremot premierar kapitationsersatt-
ningen redan etablerade och stora vardcentraler som har en uppnatt en kritisk
mangd listade patienter for att fa en ekonomi i balans. Detta kan i sin tur pa-
verka mojligheterna for nystartade vardcentraler och f& manga prospektiva ny-
foretagare att rygga tillbaka i radsla av att spendera de forsta aren med en ne-
gativ ekonomi, tills tillrdckligt manga listade patienter har uppnatts. Vi vill dar-
for utreda hur ett nystartsbidrag kan utvidgas och formas s& att kapiteringsmo-
dellen kan kombineras med en sarskild prestationsbaserad rorlig ersattning for
nystartade vardcentraler under deras forsta verksamhetstid. Detta bidrag ska
differentieras sd att omraden med lag tathet av vardcentraler per kvm, eller an-
nat l&mpligt geografiskt matt ska framjas. Dartill bor dven omradets alderssam-
mansattning utgdra vikter som bestammer uppstarsersattningen. Genom att
sékerstalla 1dga intradesbarridrer s& mojliggor vi for flera vardcentraler att
starta upp, vilket framjar intresset for att utbilda sig inom allmanmedicin samt
ger storre valfrihet at patienten.

Minska de malrelaterade ersattningarna

Malrelaterade ersattningar har pa senare tid blivit en mer popular ersattnings-
andel som syftar till att koppla utbetalningar till forbestdmda mal. Pa senare tid
har flertalet malersattningar inarbetats i regionala avtal, trots liten vetenskap-
lig evidens och beldgg for att det faktiskt hojer vardkvaliteten. Exempelvis s
redovisade nastintill varannan aldrevardcentral att de saknade k&nnedom om
att de faktiskt var en aldrevardcentral, nar de tillfrdgade av SPF Seniorpatrullen.
Vi vill darfor drastiskt minska antalet olika méalersattningar och i stéllet sarskilt
arbeta med ett fatal tydliga mal under langre tid, vilket skapar forstdelse och
kdnnedom hos verksamheterna.



Malrelaterad ersattning pa systemniva for ett 6kat resultatfokus kring de
mest sjuka dldre

| dagens prestationsbaserade ersattningsystem ges alla vardcentraler och
andra vardaktorer incitament att enbart fokusera pa sin egen ekonomiska 16n-
samhet framfor patientens basta. Detta kan leda till motstridiga budskap mel-
lan vardgivare och lagt intresse for samarbete mellan vardverksamheter. For
att mojliggora ett systemtank vill vi koppla en mindre andel malrelaterad ersatt-
ning till patientens aggregerade halsoutfall. Dar vardcentraler/mottagningar
tillsammans pa systemniva ges ett ekonomiskt incitament for att samverka
med andra vardgivare, for exempelvis férebyggande vard- och omsorg eller
post-operativ rehabilitering. Det for att maximera patientens halsoutfall och
uppna pa forhand faststallda indikatormal sa som undvikbar slutenvard. Séle-
des kopplar vien del av ekonomiska ersattningen till ett helhetsutfall som sjuk-
vardsystemet astadkommer snarare an till en sarskild atgard som utférs av en
enskild vardmottagning.

Problematiken med resultatstyrning har daremot sin bakgrund i slumpmassiga
faktorer som kan leda till att vissa vardgivare far oproportionerligt tunga pati-
enter, som sjalva avstar fran att forbattra sin hélsa. En utredning bor belysa och
justera ersattningen med anledning av detta.

Malrelaterad erséttning for forebyggande insatser mot individer i riskzonen
for kroniska sjukdomar

Enstordelavinvanarna och framtidens storkunder inom sjukvarden ligger i dag
inom riskzonen for att utveckla en kronisk sjukdom. Nagra exempel &r patienter
med hogt blodtryck eller typ 2-diabetes. Genom aktiva férebyggande atgarder
bor husldkarmottagningarna ges ett utdkat uppdrag for att kartldgga och fanga
upp listade patienter som ligger i riskzonen. Detta i syfte att satta in forebyg-
gande insatser som kan hindra att sjukdomen forsvaras och i stéllet 6ka ande-
len sjukdomsfria levnadsar. Genom ett sarskilt mal fér 6kade férebyggande in-
satser mot individer med risk for kroniska sjukdomar, vill vi méjliggéra for vard-
givarna att utveckla proaktiva metoder inom ramen fér malersattningen och
den fasta kapitationsersattningen.

Rattvis ersattningsfordelning genom CNI-modellen

Care Need Index(CNI)utgdr i dag en av fordelningsnycklarna for primarvardens
aktorer. CNI ar ett svenskt matt som baseras pa sju variabler utifran socioeko-
nomisk status. En av de sju variablerna ar “utlandsfodda”. | praktiken innebar
denna berdkningsvariabel att en vardcentral som verkar i ett omrade med en
hogre andel utrikesfodda ges utdkade ekonomiska tillskott. Detta ar en orattvis
behandling som enkom baseras pa fodelseland, dar svenskfédda nedpriorite-
ras. Vivill darfor slopa pengaftrdelningen baserat pa antal utrikesfédda genom
att korrigera CNI fordelningen, alternativt byta ut indexet mot ett annat socio-
ekonomiskt index. Aven om det dr ett erkédnt faktum att merparten av varldens
lander har en sdmre folkhalsa an i Sverige, sa ar det inte moraliskt forsvarbart
att omradden med en hog andel svenskfddda, allt annat lika, ska nedprioriteras i
Sverige.



Ho6jd patientavgift vid otrohetsbesdk

For att uppna visionen om en fast lakarkontakt och samordning kravs ekono-
miska styrmedel som framjar aterkommande besdk hos samma husldkarmot-
tagning, och om mojligt samma vardpersonal. Samtidigt som det aldgger nega-
tiva utfall for de som véljer att sdka sig till en ndgon annan huslakarmottagning
eller digital vardcentral. | enlighet med utredningen om digifysiskt vardval
2019:29 bor Region Stockholm utreda en alternativ konstruktion pa patientav-
giften som gynnar vardkontakt med de centraler dar individen arlistad och eko-
nomiskt missgynnar vardkontakten med resterande vardcentraler. Detta kan
ske genom att avgiften hojs for sa kallade otrohetsbestk, som utfors pa vard-
centraler dar patienten saknar listning, vilket ofta innebar digitala vardgivare.
Rimligtvis bor undantag ges for ett antal omlistningar per ar for att majliggora
till valfrihet och byte av vardcentral.

5.1.5 Kvalitetskontroll och granskning

Uppfoljning av aliménlakares kunskap och kvalitetsarbete

Det pagaende kunskapsarbete genom Janusinfo och VISS.nu och andra styrdo-
kumentivarden maste kontinuerligt férmedlas sa att nya tidsenligarekommen-
dationer kan inféras - vilket aven sakerstaller en likartad medicinsk behandling
hos samtliga vardcentraler.

For att sdkra en god medicinsk kvalitet och en likartad vardprocedur inom Reg-
ion Stockholm ser vi positivt pa att 6vervaga kunskapsprov som méjligt verktyg
for att verifiera nya, men aven aldre kunskaper om Region Stockholm lokala
vardriktlinjer. Eftersom allménl&karen, till skillnad fran exempelvis sjukhusldka-
ren, ofta arbetar ensam med sin trogna patientstock kan det ta lang tid innan
bristande kunskaper uppdagas.

Nétverk for peer-review av vardcentraler

Allméanldkares och sjukskoterskors arbete inom priméarvarden praglas i hog
grad av ensamarbete med en avsaknad av aterkoppling kring lakarens kunskap
och patientens medicinska resultat som en effekt av bestket pa vardcentralen.
For att sprida kunskapsutbytet mellan vardgivare, stora som sma, ser vi positivt
pa att utveckla och styra mot ett sarskilt system som baseras pa kollegial upp-
foljning och granskning. Vi foreslar darfor att en sérskild utredning ser éver hur
en Okad kollegial arbetsgranskning kan verkstallas, och falla som del av avtalet
vid inférandet av en 6kad andel kapiteringsersattning (fast uppdragsersatt-
ning). Vi forvantar oss att de positiva fordelarna av en 6kad insyn och hjalp mel-
lan |&karkollegor, kan leda till att utveckla det medicinska arbetet for I&karen
och medicinska halsoutfallet for patienten.



Hardare granskningar av vardcentraler

Dagens bredd av vardgivare inom primarvarden innebér ett stort atagande for
hélso- och sjukvardsforvaltningens uppfoljning och kontroll av vardgivares kva-
litet och maluppfylinad. Ofta begrénsas uppfoljningen till att understka anmal-
ningar till patientnamnden och IVO - men i dessa fall &r skadan for patient redan
skedd.

For att sdkerstélla att varden vid vardcentraler ges av behérig personal, i en god
arbetsmiljo, vill vi utveckla tydligare och hardare kontroller som genom stick-
prov granskar att inrapporteringen fran vardcentralerna éverensstammer med
verkligheten. Dartill ser vi positivt pa att anvénda oss av anonyma besdtk, oan-
nonserade kvalitetskontroller och journalgranskningar for att framja en god
kvalitet, men dven for att sikerstélla att vardcentralerna uppfyller sitt samord-
nings- och hemsjukvardsansvar mot multisjuka aldre. Genom att utveckla kon-
trollerna for uppfdljining av vardcentraler i savél offentlig som privat regi sa
skickas en tydlig signal till marknadensaktdrer om kvalitet och samverkan av de
sjukaste.

Genomfor fler stickprover av vardcentralers ACG-rapportering

Inom region Stockholm utgar listningsersattning till huslakarmottagningarna
baserat p& hur manga personer som &r listade samt aldern hos de listade per-
sonerna, deras diagnoser och sjuklighet matt genom systemet ACG. ACG (Ad-
justed Clinical Group) &r ett podngsystem som ger mer pengar i ersattning till
aktuell vardcentral utifran diagnos, forvantad vardinsats, ldkemedel och antal
besok. Detta ger hogre ersattning for vard av patienter med ett tyngre vardbe-
hov samt fler diagnoser. Inom Region Vastra Gotaland har en granskning ge-
nomforts av vardcentraler utifran hur pass val journalanteckningarna hade kor-
rekt diagnosticering. Resultatet var sldende, dér néstan 40 procent hade en fel-
aktig diagnos. Detta medférde i sin tur hdgre ekonomisk ersattning till vardgi-
varna. Vi vill darfor i liknet med VGR, genomfoéra en uttkad stickprovsgransk-
ning av vardcentralernas inrapportering av ACG for att utréna eventuella felak-
tigheteriinrapporteringen av ACG-poéang.



5.1.6 Digitalvard

Battre hilsa, eller sinka vardkostnader - malet med digitalisering

Digitalisering, det vill sdga anvandandet av tekniska hjalpmedel for kommuni-
kation inom varden med kollegor och patienter ar ett viktigt verktyg for att 6ka
tillgangligheten. Vi ser positivt pa att sjukvarden digitaliseras dar viss patient-
kontakt ges mojlighet att flytta ut till video-och textchatt. Samtidigt bor politi-
ker bevaka digitaliseringen noga. Malet ar inte digitaliseringen i sig, utan battre
hélsa for befolkningen, och/eller minskade vardkostnader. Det &r uppenbart att
digitaliseringen i ett sjukvardsystem med mojlighet till obegransad vardkon-
sumtion utan privatekonomiska begransningar, kanledatill ett icke-medicinskt
Overutnyttjande. UtGver att stérka bevakningen av digitaliseringens effekt, sa
vill vi dven att ersattningen till vardgivare ska differentieras baserat pa om var-
den utfors digitalt eller fysiskt. Detta da fysisk vard &r mer kostnadskravande
sett till behov av lokaler, utrustning med mera. Var vision &r att differentie-
ringen i ersattning, enbart ska tdcka merkostnaderna av ett fysiskt besok, utan
att pakalla snedvridande effekter pa val av vardform.

En nyanserad syn pa nétlakare

Anvandningen av natldkare, alltsa onlinebaserade distansbestk hos vardcen-
traler eller huslakare, har under de senaste aren natt rekordhéga nivaer. | efter-
dyningarna av covid-19 pandemin vantas aven en kraftig 6kning aven under
2020.

Ursprungligen bestod uppfattningen av att natlakarna skulle kunna avlasta de
fysiska vardcentralerna. Efter nagra ars verksamhet kan vi dock konstatera att
séinte alltid &r fallet. | stallet har patienterna Gkat sina besok, framforallt av en-
klare karaktar hos natlakare medan de tunga besdken fortsatt har strommat in
till fysiska vardcentraler. Hittills har f& studier genomforts av natlakarnas effek-
ter som avlastning p& den ordinarie primarvarden. Vissa studier pekar daremot
pé att en h6g andel av besdken hos natldkare kunde ha skett hos sjukvardsrad-
givningen 1177. Dar andra undersdkningar pekar pa att en patient med mer
tidskrévande sjukdomsfall &nda hanvisas till en vanlig vardcentral. Ett Idkarbe-
sOk ar subventionerat av Region Stockholms skattebetalare dar varje medi-
cinskt onddigt besok som skulle kunna genomforas vid kontakt med 1177 inne-
bar en kostnad for det offentliga skattekollektivet. Var utgangspunkt ar att nat-
ldkarbesoken ska utga fran den regionala taxan, vilket gor att natladkarbolagen
inte kan tolereras anvanda sig av utomlanstaxor for att erhalla konkurrensfor-
delar. | dialog med natlakarbolagen bor dessa ges mojlighet att sjalva reglera
sinaverksamheter, annars behover Region Stockholm aktivt ga in och 6vervaga
en begransning av valfriheten genom slopade ersattningar for digitala utom-
lansbesdk, i kombination med den foreslagna patientavgiftsokningen vid besok
pavardcentraler darindivideninte arlistad. Det maste dven sakerstallas att be-
sOk av mycket enkel karaktar forst hanvisas till 1177 och forst darefter till en fak-
tisk digital eller fysisk vardcentral. Slutligen star det tydligt att varden som ut-
fors digitalt jamfort med fysiskt har en annorlunda kostnadsbild, darfor behover
en utredning se 6ver maojligheten att differentiera ersattningarna baserat pa
vardbesoksform.



Fast lakarkontakt - med online-konsultationer

Natlakartjansterna, eller distanskonsultationer fran vardcentraler, ska anvan-
das tillsammans med en fysisk vardcentral. Dessa tjanster ska erbjudas som
tilldggstjanst for patienter som inte har ett behov av att genomfora ett fysiskt
besok. Saledes skulle distanskonsultationer av en lakare som en individ k&nner
till sedan tidigare samt ar listad hos, kunna medfdra en mer traffsédker bedom-
ning. Detta knyter an till forslagspaketet om listning av lakare samt fast lakar-
kontakt. Kombinationen av dessa ger patienten en mer traffsaker och effektiv
vard, samtidigt som kontinuiteten for lakare bibehalls. Sverigedemokraterna
anser att dagens modell med natlakare som agerar under utomlansavtal utan
listade patienter bor styras om mot en listningsbaserad princip, dar natlakar-
mottagningarna i regel ar kopplade till lokala mottagningar. Samt att de darut-
Over agerar som avlastande enhet for den fysiska vardcentralens listade pati-
enter.

Hemsida fér kartliggning och betygséttning av vardaktoérer

| dag finns en uppsjo av olika aktorer inom primarvarden. Grundtanken har varit
att valfrineten kommer medfora en konkurrensutsattning och dartill premiera
vardcentraler med ett gott patientbemotande, korta vantetider och kvalitativ
vard. Samtidigt ser vi problem i att individer ofta har bristfallig kdnnedom om
alternativa vardaktorer, och aktorernas kotider. Att personligen kontakta samt-
liga vardcentraler eller test-besOka samtliga, ar varken genomforbart eller ef-
terstrévansvart for individen. | stéllet foreslar Sverigedemokraterna ett sa kal-
lat rating-stdd déar patienter ges mojligheten att utvardera sina vardcentraler,
samt darvantetiderna till de olika vardaktorerna uppdaterasirealtid. Genom att
samla informationen pa en regiondriven hemsida mojliggor vi for den informe-
rade individen att optimera dagens valfrihetssystem. Det ardaremot av yttersta
vikt att sakerstalla att grupper som multisjuka éldre med en sdmre digitalkom-
petens ges samma ratt och kunskap att vélja eftertraktade vardcentraler, som
yngre.

Lat respektive vardcentral ansvara for 1177

Den offentliga debatten om 1177 telefontjanst har varit baserad pa medvetna
feltolkningar och praglats av en kraftig politisering. Det ar problematiskt att da-
gens 177 radgivning utfors av en separat aktor som inte &r integrerad i primar-
varden. Saledes saknas kontinuitet och personkdnnedom mellan patienten och
vardpersonalen pavardcentralen dar patienten arlistad. Personkdnnedom Gkar
tryggheten och starker patientens samordning, Vi vill darfor se att 1177 telefon-
tjdnsten ska vara kopplad till respektive vardcentral dar patienten ar listad. Ef-
ter kontorstid bor antingen huslakarjourerna ansvara for utforandet, eller en ex-
tern aktor. Det huvudsakliga malet &r att vardcentralerna ges forutsattningar
att skota hela patientens primarvard, i stallet for att som i dag splittra upp de
olika insatserna - vilket leder till avsaknad av helhet som negativt paverkar pa-
tienten.



5.1.7 Kvinno- och barnsjukvard

Okad bemanning p& barnmorskemottagningen/MVC

| Region Stockholm &r barnmorskemottagningar och mdodravardscentraler
spridda dver lanet, men med en viss koncentration i centrala Stockholm. Det
finns i dag en besvéarande personalflykt fran regionens mdodravardscentraler,
vilket behover atgérdas for att kunna garantera en god modravard i framtidens
Stockholm. Detta kan bara uppnas i samverkan med vardpersonalen. Svenska
Barnmorskeférbundet menar att max 80 inskrivna gravida kvinnor per barn-
morska i médrahalsovarden skulle avlasta den tunga belastningen och dar med
skapa en battre arbetssituation inom mddrahalsovarden. Max 80 inskrivna gra-
vida kvinnor per heltidsarbetande barnmorska och ar &r dessutom vad som re-
kommenderas av Svensk Forening for Obstetrik och Gynekologi (SFOG). | dag
har varje barnmorska i Region Stockholm i snitt ansvar for 120 gravida kvinnor
per ar, vilket ar bland de hogsta sifforna i landet. Sverigedemokraterna vill till-
sattaensarskild utredning for att undersdka mojligheterna foroch kostnaderna
for ett begransa antalet inskrivna gravida kvinnor per barnmorska.

Okad kunskap kring rektusdiastas

Abdominal rektusmuskeldiastas, vanligen benamnt som delade magmuskler,
innebdr en uttdnjning av linea alba med 6kat avstand mellan de raka bukmusk-
lerna. Tillstandet drabbar i stérst utstrackning gravida kvinnor efter forloss-
ningen. Till viss del forsvinner besvaren, men samtidigt har narmare 30 procent
av kvinnorna en kvarstaende breddtkning ett ar efter forlossningen. Den evi-
densbaserade kunskapen inom hélso- och sjukvarden kring rektusdiastas ar i
dag bristféallig, vilket medfdr en olik och dalig forstaelse for de drabbade kvin-
norna inom sjukvarden. Manga kvinnor, inte minst inom det organiserade dias-
tasupproret, vittnar om langa vantetider samtidigt som de slussas genom flera
olika mottagningar och vardgivare. Slutligen tvingas manga sjélva bekosta en
plastikkirurgisk operation som kan kosta upp emot 50 000 till 60 000 kronor.
Sverigedemokraterna foreslar att Region Stockholm aktivt bidrar till den evi-
densbaserad forskning kring rektusdiastas. Sverigedemokraterna vill aven ut-
veckla en standardiserad vardkedja mellan fysioterapi och kirurgisk operation
samt, utveckla regionalaindikatorer som mojliggor kirurgisk operationsvard for
de med kronisk smarta.



En samlad barnsjukvard

Barnsjukvarden ar likt annan sjukvard splittrad i Region Stockholm. De barnen
med kroniska sjukdomar, samsjuklighet och stérst behov upplever att de bollas
mellan de olika vardaktdérerna, i stéllet for att vardakorerna samarbetar och
samverkar runt barnet.

| grunden utgdr huslakarmottagningen navet for enklare sjukdomar och in-
korsporten till specialiserade vardaktérer genom remiss vid svarare akommor.
Under kvallar och helger hanvisas barnen till narakuten eller akuten. Darefter
utgor vardval-BUMM tillsammans med den sjukhusanslutna-BUMM enheten
den 6ppna specialiserade varden och slutligen finns den slutna varden vid Ka-
rolinska, Sodertélje och Sodersjukhuset. Vardsystemet med manga olika akto-
rer ar for svarstyrt och komplext for saval foraldrar som vardpersonal. Sverige-
demokraterna vill se en sjukvard som ar anpassad for multisjuka och kroniskt
sjuka barn, inte enbart likt dagens sjukvard for de med lattare behandlingsbara
akommor.

Viforeslar enreformerad barnsjukvard, dar de sjukhusanslutna specialiserade-
BUMM enheterna forstarks till att handha den koordinerande funktionen av bar-
nens vardinsatser, i enlighet med var féreslagna ASC-modell. Samtidigt ska
forskning och utbildning centraliseras till de sjukhusanslutna BUMM-enhet-
erna.

Darutdver ska de tidigare vardvalsanslutna BUMM, kunna delta i vardinsatser
efter koordination och bedémning med sjukhus-BUMM. Likasa ska sjukhus-
BUMM vara den sammankopplade lanken mellan 6ppen specialiserad vard och
slutenvard pa sjukhus vid behov.

Sjukhusansluten-BUMM (specialiserad 6ppenvardcentral):

e Ansvarar for utbildning och forskning (FoU) och koordination.

e Enklare dkommor skickas vidare till vardvals-BUMM.

e Svarare dkommor som kréver slutenvard koordineras med Karolinska,
Sodersjukhuset och Sadertalje.



Stéarkta rutiner for att fanga upp vald mot barn i sjukvarden

Vald mot barn, eller med barn som vittne kan ge fysiska men dven mentala ska-
dor som i varsta fall kan hindra barnets utveckling och leda till langgdende men
for livet. Sjukvarden genom dess BVC-mottagningar, men &ven huslédkarmot-
tagningarna samt BUMM och barnklinikerna har majligheten att tidigt fanga upp
barn som har utsatts for vald. IVOs granskning fran 2020 visar daremot att fler-
tal barnkliniker i Mellansverige aterkommande har brustit i sin uppféljning av
barn i vald. Exempelvis har barn inte tagits i enrum for att beskriva handelser
och svara pa fragor. Sverigedemokraterna ser ett behov av att utreda hur sjuk-
varden i Region Stockholm fangar upp vald mot barn, eftersom det dven i Reg-
jon Stockholms verksamheter foreligger en risk av otillrackligt agerande.

Bejaka barnkonventionen - avsluta subventionering av icke-medicinsk om-
skarelse av pojkar

Sverigedemokraterna &r mot alla former av rituell manlig omskarelse p& omyn-
diga pojkar baserad pé icke-medicinska, etiska eller religidsa grunder. Manlig
icke-medicinsk omskarelse ar ett onddigt kirurgiskt ingrepp dar hela eller delar
av den mycket kénsliga forhuden pé penis avldgsnas. Det handlar om ett smart-
samt oaterkalleligt ingrepp som kan medféra livslanga komplikationer, samti-
digt som ingreppet direkt strider mot Barnkonventionen. Europarédets parla-
mentariska forsamling antog den 1 oktober 2013 en resolution om barnets ratt
till fysisk integritet dar omskérelse pa icke-medicinsk grund ingar. Barnom-
budsmannen, vardférbundet, barnkirurgerna, barnldkarna och lakaresallskap-
ets delegation for medicinsk etik &r alla mot manlig omskéarelse pa omyndiga
pojkar och sma barn.

| Sverige finns ingen halsomassig grund for att omskéara sma pojkar i de fall me-
dicinsk indikation saknas. Omskarelse far saledes endast ske nar medicinska
skal anses foreligga. Med anledning av detta vill vi avsluta subventionen av om-
skarelse for pojkar, vilket sammantaget leder till en ungefarlig besparing om
sex miljoner kronor.



5.2 Effektiva dldrevardskedjor tillsammans med kommu-
nal aldreomsorg

Forskning, utbildning och innovation

Husldkare/ Akademisk
Patient > SABO-ldkare < > specialistcentra < > Slutenvard
Primérvard Vardval

i
> Prehospital vard (

Psykiatrisk vird

En omfattande andel av vardinsatserna och darmed sjukdomsproblematiken
for multisjuka aldre harstammar fran ett otillrdckligt omhandertagande av
aldreomsorgen. Eftersom huvudmannaskapet inom aldreomsorgen genom
hemtjanst, korttidsboende och dldreboende utgors av respektive kommun ten-
derar Region Stockholm att enbart fokusera pa utférandet av hem-, och sjuk-
vardsinsatserna. Medan det &r kvaliteten, tillgdngligheten och den férebyg-
gande vard och omsorgen som avgor hur ofta en &ldre multisjuk patient tvingas
uppsoka sjukvard pa akutmottagningen eller i den specialiserade varden. En
god sjukvard férebygger sjukvardsbestk genom aktiva insatser i socialtjansten,
dar bristerna i kommunal aldreomsorg leder till undvikbara och kostsamma be-
stk vid akutmottagningar och inldggningar i slutenvarden. Darfor ar ett sam-
manhallet vardsystem for de &ldsta inte komplett utan aktiva insatser inom
kommunal regi.

Aldrekommission

For att forbattra vardkedjan av aldre vill vi inféra ett sérskild Aldrekomission
mellan sjukhusets akutmottagning, geriatriska mottagningar, vardcentraler
samt kommunrepresentanter fran dldreomsorgsverksamheterna. Detta syftar
till att kartldgga forebyggande insatser inom kommunal omsorgsregi, sa som
utvecklandet av socialpsykiatriskt team och andra projekt for att tidigt fanga
upp patienter och undvika sjukvardsinsatser. Men dven omsorgsfragor som al-
dres matlust, fallolyckor och samverkan i granssnittet mellan hemtjanst och
hemsjukvard.



Trygg utskrivning fran slutenvarden i samarbete med kommunal ldre-
omsorg

Inom flertalet kommuner har modellen Trygg mottagning pilottestats. Trygg
mottagningen syftar till att utgéra en battre Iank och samverkan for dldre som
har vardats inom sjukhusens slutenvard, som vid utskrivning ska aterga till sitt
eget hem eller ett tillfalligt korttidsboende. Trygga mottagningsteamet bestar
av underskoterskor som redan pa sjukhuset etablera en personlig kontakt med
den aldre. For att darefter under den forsta tiden utféra hemtjansten genom
omsorg och service - samt koordinera kontakten med hemsjukvarden, primar-
vardsrehabiliteringen samt eventuell bostadsanpassning. Efter 5-10 dagar sker
en gradvis dverlamning till den ordinarie hemtjansten som Overtar ansvaret.
Projektet har funnits i Stockholms stad med en 6vervagande del positiva svar
fran sdval dldre som personalen. Vi ser positivt pa projektet och 6nskar utreda
mojligheten att etablera modellen trygg hemgéng inom samtliga kommuner.
Foretradesvis kan avtalet ske genom forbundet Stor-Stockholm och Region
Stockholm.

Stéd till anhérigvardare av kommun och hemsjukvard

| Region Stockholm 26 kommuner skiljer sig de sociala insatserna och inform-
ationen till anhodrigvardare. Anhérigvardare ar en omfattande malgrupp som
nastintill bestar av var tredje person, som i ndgon kapacitet vardar en anhorig
med sjukdom. Anhérigvardarna ar en stor tillgang for svensk sjukvard. Déaremot
saknas ofta tillracklig hjélp fran det offentliga for dessa vardare. Jdmfort med
vara skandinaviska och europeiska grannlédnder uppfattas den offentliga sek-
torns hjalp till anhorigvardare vara hogst bristfallig, dar var tionde saknar stod
av kommunen i rollen som anhdrigvardare. For ett effektivt sjuksystem kravs
goda forebyggande insatser pa lagsta niva dar en anhorigvardare i manga fall
varken tar ut ekonomisk ersattning och avlastar det tungt belastade sjukhus-
bundna vardplatserna och socialtjansten. Region Stockholm bor kvalitetssékra
att samtliga kommuner, i samverkan med hemsjukvarden erbjuder battre stod
till anhorigvardare genom standardiserad kontakt och information.



Hemrehabilitering bor inga i hemtjanstens uppdrag

Hemtjanstverksamheten agerar i dag under den kommunala huvudmannen och
utgar fran personlig omvardnad och service i hemmet, dar majoriteten av &ldre
har ett behov av ett par timmars hemtjanst i veckan. Hemtjanstens funktion
som hjalpiden aldresvardag ardarmed kritisk for en god livskvalité och ett gott
hélsotillstand. Vid utskrivning fran slutenvarden finns ofta stora rehabilite-
ringsbehov for att aterfa koordination och muskelstyrkan. Medan priméarvards-
rehabiliteringen ligger under Region Stockholm sa ligger den kommunala hem-
tjansten under respektive kommun. Detta skapar en barriar som leder till att
hemtjansten inte ges forutsattningar att samverka med fysio- och arbetstera-
peut for att hjalpa den aldre till enklare hemtraning, eller folja upp och hjalpa
den aldre med sitt tréningsprogram som den regionbaserade rehabiliterings-
enheten har rekommenderat. Vi vill utveckla hemtjanstpersonalens uppdrag till
att dven kunna instruera och bistd brukarna med enklare hemrehabilitering, i
samverkan med fysioterapeuten och rehabiliteringsenheten. Exempelvis kan
hemtjanstpersonal instruera brukarna hur de bast gor forflyttningar med mera.
Enutredning bor komma tillstdnd som féreslar hur samverkan mellan rehabtea-
met och hemtjansten ska se ut samt vilka samverkansavtal som Region Stock-
holm bor sluta med kommunerna for att for hemtjanstpersonal att delta i
hemrehab. Genom hemrehab ges de aldre ytterligare hjalp att kontinuerligt folja
upp och utveckla sin traning och darmed muskelstyrka, vilket pa sikt leder till
ett forbattrat halsotillstand, farre fallolyckor och minskade onddiga besdk pé
akuten och inom varden.

Efterstrava fast kontaktperson inom hemtjansten

Det rader i dag en bred samsyn kring vikten av kontinuitet genom personliga
relationer och personkdnnedom mellan patient och halso-och sjukvardsperso-
nalen, vilket dven bor efterstravas inom den kommunala vard- och dldreomsor-
gen. Vi ser darfor positivt pa att aktivt verka gentemot kommuner och stads-
delsndmnder for att 6ka mojligheterna for de sjukaste aldre att erhalla en fast
omsorgskontakt inom hemtjansten om brukaren sjalv dnskar det. Genom att
strava mot en personlig kontinuitet och relationer mellan hemtjansten och bru-
kare sa tillforsakras en béattre forstaelse for den aldres personliga situation och
halsoutveckling. Det leder i sin tur till ett tydligare samarbete med primarvar-
dens fasta huslakare och hemsjukvardens personal.



Utveckla korttidsboenden med rehabiliteringsinsatser

Korttidsvarden bestar i dag av kommunala och privata korttidsboenden, som
likt sarskilda &ldreboenden bemannas av vardpersonal i form av underskoters-
kor och vardbitradden samt sjukvardspersonal i form av sjukskdterskor. Arligen
skrivs dver 10 000 personer i Region Stockholm ini korttidsboenden dar halften
utgors av intag fran hemmet och hélften genom intag fran slutenvarden - ofta
geriatriken. Korttidsboenden ar darmed en viktig omsorgsform pa kommunal
niva for de patienterna som inte klarar sighemma med hemtjanst, mensominte
heller &r sa pass daliga att en plats pa ett dldreboende &r nddvandigt. | dessa fall
kan ett par dagars vistelse pa ett korttidsboende ge den aldre mojligheten att
aterfa muskelstyrkan och bli battre innan hemgang.

Vi ser en stor potential i att battre samordna och utveckla de olika korttidsbo-
endena som i dag drivs av 26 kommunala huvudman for att avlasta de geria-
triska slutenvardsmottagningarna. Vi vill darfér att Region Stockholm verkar for
tydliga krav pa tillrdcklig medicinsk utrusning och mojlighet att utfora diverse
enklare medicinska-tester. Detta majliggora fler anamneser (bedémningar) pa
korttidsboenden, utan behovet att genomfdra onddiga besok till akutmottag-
ningen for patienter med ett subakut hélsotillstand. Dartill behdver korttidsvar-
den kompletteras med ett tydligt rehabiliteringsuppdrag som tillser att de aldre
inte enbart erhaller omsorg men &ven rehabilitering for att starka muskelstyr-
kan och blir fysiskt forberedda infor sin utskrivning till hemmet. Genom fore-
byggande rehabilitering for de aldre som inte klarar sig utan hemtjanst, men
inte ar tillrackligt daliga for ett dldreboende s& kan fallolyckor i hemmet fore-
byggas och darmed undvika ontdiga bestk inom akutsjukvarden.

Lattgeriatrik for dldre med akut vard-/omsorgsbehov - en kombination av
korttidsvard och akutvard

Inom Region Stockholms olika kommuner finns ett hundratal olika aldre- och
demensboenden och dartill korttidsboenden. Samtidigt innebar den radande
bristen pa aldreboendeplatser och den demografiska férandringen att andelen
dldre med hemsjukvard och hemtjanst 6kar kraftigt. Individer med vard och om-
sorg i hemmet ar en utsatt grupp som vid skador, fallolyckor och andra sjuk-
domsutbrott - riskerar att f& besdka narakut eller akutmottagning. Aldre med
hemsjukvard och omsorg med subakuta sjukdomsfall och skador riskerar i sin
tur att fa vanta i tiotal timmar pa akutsjukhusen dar de far saval liggsar som
andra sjukhusrelaterade infektioner. Vi vill darfor utreda en alternativ modell
dar den fasta ldkarkontakten, i samrad med slutenvarden inom geriatrik dirige-
rardenaldre tillenlatt-geriatrik med uppdrag for vard och omsorgsinsatser upp
till 1akarniva. Latt-geriatriken &r i praktiken ett mer avancerat korttidsboende
som drivs i regional regi, och samfinansieras med kommunerna i syfte att av-
lasta akutmottagningen samt geriatrikenide fall patienter har ett vard-och om-
sorgsbehov som ar tillfalligt.



Ge huslakarmottagningarna ansvaret for lakarinsatser i sarskilda boenden

Region Stockholm har valt att separera lakarinsatser i sérskilda boenden, fran
resterande lakarinsatser i primarvarden. Covid-19 pandemin pavisade tydliga
brister inom dagens splittrade primarvardstruktur, vilket gick ut Gver de mest
skdraste. For att starka vardansvaret féreslar vi att |akarinsatserna i SABO- ska
kopplas till respektive husldkarmottagning. Dar huslakarmottagningen ska ut-
fora hemsjukvarden for aldre, ldkarinsatserna, samt den Gvriga primarvarden
for personer boende i vardcentralens upptagningsomraden. Genom att skérpa
vardcentralens primarvardansvar, for individer oavsett boendeform, s tkar
personkontinuiteten och omhandertagandet av aldre.

5.3 Effektiv dldrevard tillsammans inom den speciali-
serade varden

En samlad geriatrisk vard

Den geriatriska varden i Region Stockholm &r en komplex vardform dels bero-
ende av malgruppen multisjuka dldre. Men ocksa for att den involverar ett stort
antal olika vardgivare inom saval LOU, LOV, vardval seniorvard samt offentliga
sjukhusavdelningar. | Stockholmsregionen bedrivs den geriatriska specialist-
varden inom tolv geriatriska kliniker. Sju upphandlade enligt LOU, och fem drivs
i egen regi, varav tre av Stockholms lans sjukvardsomrade och tva av akutsjuk-
hus. P& grund av vardplatsbristen sa vardas manga patienter dven pa kliniker
for internmedicin och ortopedi pa akutsjukhusen medan vissa tas omhand av
nadrakuter, primarvardsrehab och ASiH. Inom den geriatriska slutenvarden be-
héver Region Stockholm verka for att 6ka vardplatserna for att moéta upp fram-
tida behov genom minskade Gverbelaggningar och utlokaliseringar. Dartill bor
geriatriken fora en nara samverkan med det ovan foreslagna latt-geriatriken for
att frdmja direktinskrivningar och bli avlastad med enklare geriatriska patien-
ter.



Utveckla den avancerad sjukvard i hemmet

Avancerad sjukvard i hemmet (ASIH) ar en slutenvardform i hemmet for post-
operativ vard eller vid tillfallig férsamring av kronisk sjukdom, som inte behdver
kontinuerlig évervakning dygnet runt. Vardformen sker genom hemplacerad
medicinteknik sdsom dropp, syrgas, intravends antibiotika och blodtransfus-
joner, samt hembesok av Iakare och sjukskoterska. Inom ASiH samarbetar per-
sonalteam, som leds av en |dkare med syfte att samordna patientens fysiska,
psykiska, sociala och existentiella behov, samt stravar efter att samarbeta med
kommunal dldreomsorg och hemtjanst.

Inom ASiH finns stora forbattringsbehov for att framja samarbete med sluten-
vardsavdelningen pa sjukhus, for att starka vardkedjan och dven ata sig mer
komplexa patienter med exempelvis andndd, blodtransfusioner, avancerad
smartlindring. Vivill darfor fa till stand en utredning kring ASiHs samverkan med
sjukhusen samt en Gversyn av ersattningsystemet i syfte att styra mot en list-
ningsbaserad ersattning per inskriven patient, vilket kombineras med vard-
tyngdsindex for att premier de vardenheter som tar emot mer komplexa och
svarare sjuka patienter. Sarskilt fokus bor ligga pa att genomfér en samlad ut-
redning av vardformer fér hemsjukvard (basal hemsjukvard, ASiH, 6ppenvards-
geriatrik), sarskilt for de mindre patientgrupperna inom ASiH, det vill sdga icke
palliativa patienter, till exempel kroniskt sjuka patienter.

Stéarkt palliativ vard

Den palliativa specialiserade varden ges i livets slutskede nar kroppen inte sva-
rar pa lakemedelsbehandling. Behandlingen syftar till att minska smértan och
Oka valmaende under individens sista tid i livet. Sjukvardsinsatsen sker inom
vardvalsformatet av ett tiotal privata och offentliga aktorer. Dessa samverkar
naramed ASIH, 6ppenvarden och sjukhusens specialister for att dverta de sjuk-
aste patienterna till den slutna palliativa varden. Dar patientgrupper med KOL,
cancer och hjartsvikt vanligast forekommer. Inom Region Stockholms verk-
samheter finns goda férutsattningar for en palliativ vard med det sociala, exi-
stentiella och medicinska perspektivet och ett fullgott omhandertagande av
patienten. Region Stockholm vardgivare vittnar i dag om att samverkan mellan
primarvarden och den palliativa varden brister. Socialstyrelsens undersokning
- palliativ vard i livets slutskede - visar pa att enbart varannan primarvardsmot-
tagning har etablerade rutiner med hemsjukvarden och den kommunala omsor-
gen for patienter vid behov av vard i livets slutskede. Krav bor framst aldggas
primarvardsaktorerna for en tydlig samverkan mellan kommuners vard-och
omsorgsboenden, primarvarden och den slutna palliativa varden.



Utveckla Palliativt kunskapscentra som nav for den palliativa sjukvarden

Palliativt kunskapscentrum (PKC) startades 2015 i syfte att dka kunskapen om
palliativ vard inom Stockholms lans landsting och lanets samtliga kommuner.
PKCs huvuduppgifter utgar fran att sammanstélla aktuell kunskap- och utveckl-
ingsarbetet sa att forskning omsétts till praktik pa arbetsplatsen, samt utbilda
och ge stdd/rad inom palliativa fragor till personalgrupper som vardar patien-
ter. Fram till 2020 har verksamheten varit lyckad med webbutbildningar, utbil-
dade ombud och nyhetsbrev. Vi ser en stor potential i att f& fler kommuner att
delta inom PKC, for en battre och evidensdriven palliativ vard. For att utveckla
PKC till ett kompetensnav inom Region Stockholm och for dess 26 kommuner
bor samtliga kommuner bli medlemmar av PKC och lokalt delta inom utbild-
ningsarbetet. | dag ar enbart sju kommuner medlemmar, dar de resterande 17
haranfort ekonomiska orsaker, behovet av att ha ett nationellt kompetenscent-
rum och avsaknaden av behovet kring ytterligare palliativ utbildning. Sverige-
demokraterna tror pa vikten av en stark regional aktor for att sprida forskning
och utveckling inom palliativ vard, men &ven for att agera samordnare mellan
forskare och kliniska verksamheterna. Vi vill darfdr inleda sarskilda samtal med
kommunernaisyfte att etableraennyutformningav PKC fér gemensammareg-
ionala riktlinjer och kompetens inom palliativ vard.

5.4 Psykiatrisk vard - med fokus pa férebyggande hélsa
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Den psykiatriska varden har sedan decennier varit férknippad med problem, vad
avser tillganglighet och vardkvalitet. De otillrdckliga forebyggande atgardernai
kombination med langa vantetider till barn-och ungdomspsykiatrin har skapat
en situation dar personer med psykisk ohalsa far vard forst efter att ohdlsan har
brutit ut, ochivarsta fall nar de val har blivit inskrivna i den specialiserade psy-
kiatrin.

Enligt Folkhalsomyndigheten uppger dver var fjarde person- hela 27 procent -
att man lever med ett daligt eller mycket daligt psykiskt valbefinnande. Det
motsvarar ndrmare 1,3 miljoner svenskar i arbetsfor alder - mellan 20 och 65 ar.
Dartill har den nationella samordnaren inom omradet psykisk hélsa papekat att
varannan svensk nagon gangilivet kommer att drabbas av psykisk ohélsa, vilket
g6r akomman till en av samhéllets storsta folkhdlsoutmaningar.



Sverigedemokraterna verkar for en trygg och effektiv barn- och ungdomspsy-
kiatri med god tillgénglighet, utan langa vantetider och framfor allt ett bra om-
handertagande nar barnets utredning ar fardig. Under 2021 fick vart annat barn
i behov av vard vanta langre an vardgarantins 30 dagar. Vi ser positivt pa att
huslakarmottagningarna har fatt ta éver ansvaret for forsta linjens vard. Men &r
samtidigt oroliga 6ver att den dkade arbetsbdrdan inte finansieras upp med
motsvarande ekonomiska medel. Sammantaget ar vi oroad for att saval forsta
linjens vard som den specialiserade psykiatrin inte kommer att vara tillracklig
for att avhjalp mot den stora psykiska ohalsan i Region Stockholm.

Vitroratt grunden for ett battre omhandertagande ar en valrustade forsta-linje
vard som utfors vid vardcentral och en nar samverkan, med patienten i fokus
mellan vardcentraler och specialiserad psykiatrisk vard. Detta avlastar saval
BUP, som den vanliga psykiatrin och verkar férebyggande tillsammans med
skolhalsovarden.

Regionalt ansvar fér kommunens skolhilsovard

Skolhalsovarden och elevhalsan utfor i dag den kommunala varden pa skolorna
i lanet. Resurserna och majligheterna att gora en snabb och effektiv insats ar
sma med dagens splittrade organisation mellan 26 kommuner, och dartill brist-
falliga samarbetet med den regionala psykiatrin. Sverigedemokraterna vill dar-
for genomfora en uppdragsvaxling tillika skattevaxling dar den regionala barn-
och ungdomspsykiatrin tar dver driftsansvaret for elevhalsan. Genom att starka
kopplingen mellan elevhélsan och BUP forstarks vardkedjan vilket leder till ett
battre omhandertagande av hogre kvalitet.

Screening for tidig upptackt av psykisk ohélsa

Synen pa psykisk ohélsa hos befolkningen i allménhet, och bland ungdomar i
synnerhet leder till ett stigma for att beratta om sin psykiska ohalsa for larare,
skolskoterskan eller den egna familjen. Att tidigt kunna identifiera psykisk
ohalsa skapar forutsattningar for ett snabbare tillfrisknande. Ett screeningpro-
gram for identifikation av typiska signaler och symptom som tyder pa psykisk
ohélsa bor darfor inforas vid de regelbundna halsokontrollerna i skolhalsovar-
den.

En funktionell samverkansmodell mellan BUP och vuxenpsykiatrin

Samarbete mellan a ena sidan barn- och ungdomspsykiatrin och a andra sidan
vuxenpsykiatrin behdver starkas infor den t6kade belastningen av psykisk
ohdlsa i framtiden. Overfdring av tidigare kunskaper, patientjournaler och be-
handlingshistorik fran BUP till vuxenpsykiatrin maste kunna sdkerhetsstéllas
for att tillse att omvardnadsforloppet efterfdljs med bevarad kontinuitet med
patientens vélbefinnande i fokus. | dag sker 6vergangen genom ett utskriv-
ningssamtal inom BUP och ett senare inskrivningssamtal inom vuxenpsykia-
trin, utan att dessa tillsammans moter patienten. For att stdrka vardover-
gangen bor en vardkonferens mellan vardgivarna inom psykiatrin, patient och
patientens anhoriga utgora ett fundament for samverkansmodellen.



Stéark vardnivan for unga vuxna 16-25 ar

Den traditionella psykiatriska varden har historiskt varit uppdelat i bemétande
och omhandertagande som skiljer barn fran vuxna. Inom omradet kognitiv
funktionsnedsattning men aven annan typ an funktionsnedsattning forefaller
stora svarigheter nar barn 6vergar till vuxenvarden vid arton ars alder. Samti-
digt som barnet forflyttas fran BUP till vuxenpsykiatrin sa blir patienten dven en
egen och myndig individ som forvéntas ta sjalvstandigt ansvar for sin vard och
omsorg. Detta leder till stora problem fér manga och kan i véarsta fall leda till
halsoférsamringar, okad psykisk ohélsa och svarighet att fullt ut delta i det var-
dagliga livet. Vi vill darfor utreda hur en ny kategori av patienter, s kallade unga
vuxna 16-25 ar kan inféras som en ny grupp patienter. Detta leder till att Gver-
gangen fran barn till vuxenvard planas ut och sékerstaller att inget barn hamnar
mellan stolarna inom de olika verksamheterna.

Forstarkt samarbete med frivilligkrafter och ideella organisationer

Ideella krafter fran patientorganisationerna och intresseféreningarna har lange
bidragit till omhandertagande och stdd till hdlso-och sjukvardens arbete mot
psykisk ohalsa. Civilsamhallesorganisationerna gor ett omfattande och viktigt
arbete genom att ta éver med social hjalpinsatser nér hélso- och sjukvardens
insatser upphor. Sverigedemokraterna vill omférdela medel inom psykiatriom-
radet i syfte att starka organisationerna och ge dessa forutsattningar for ett ut-
halligt och langsiktigt engagemang. Darutdver ser vi dven positivt pa att Region
Stockholm bistar patienterna med information om utbildning, information och
logistik i de fall behov finns.

Insatser mot suicid

Enstordelav kunskaperoch erfarenheteriarbetet mot suicid finns hos de som
drabbats eller forsokt att ta sitt liv. Region Stockholm bor involvera dessa par-
ter ytterligare i arbetet med att na en verklig nollvision. Genom att inrétta ett
regionalt suicidpreventivt rad, med representanter fran saval vard som frivillig-
organisationer kan arbetet mot suicid forstarkas och fordjupas. Ett regionalt
suicidpreventivt rad bor f& i uppdrag att dela ut ett arligt aterkommande pris till
den eller de som under aret bidragit stort i arbetet mot suicid.



5.5 Funktionsvariation i sjukvarden

Patientgruppen med en funktionsnedséattning skiljer sig saledes fran aldre kro-
niskt sjuka, och multisjuka patienter, genom sin varaktiga funktionsnedsatt-
ning som ofta debuterar i barndomen eller i medelaldern. Individer med en kro-
nisk funktionsnedsattning, genomfér manga sjukvardsbesok hos spridda vard-
givare, med allt fran ambulans-och akutvard, rehabiliterande vard och talut-
veckling och inte minst primarvard. | likhet med multisjuka aldre, sa vittnar
manga ur patientgruppen om hur sjukvarden saknar ett helhetsansvar och om
att de bollas/skickas runt mellan vardgivare. Detta forsvarar habiliteringen,
skapar oro for individ och anhdriga och kan i varsta fall leda till depression och
samsjuklighet av psykisk ohalsa hos saval patienten som den néra anhoriga.

Region Stockholm mottagande inom sjukvarden behdver sarskilt anpassas for
individer med en funktionsnedsattning inom autismspektrat, begavningsméss-
igt funktionshinder samt varaktiga fysiska eller psykiska funktionshinder som
inte beror pa normalt aldrande.

Sverigedemokraternas vision ar att sjukvarden for individer med funktionsned-
sattning ska stérkas i likhet med vart forslag om en priméarvard med fast husla-
kare och fast vardkoordinator. Darutdver ska de olika specialistcentra vara
sammanhallande inom de olika varddisciplinerna och sékerstélla att privata och
offentliga vardgivare samlas runt patienten vid behov av 6ppen och sluten spe-
cialistvard.

Inratta sarskilda vardcentraler med LSS-ansvar

| likhet med Region Sérmland och flertalet andra regioner sa bor ett sarskilt
uppdrag skapas for omhandertagandet av individer med funktionsnedsattning
vid vissa vardcentraler i regionen. Dessa vardcentraler ska ha ett sarskilt upp-
drag for att vara medhjalpliga och koordinera vardinsatserna med saval primar
som slutenvard, samt de kommunala LSS-insatserna. Initiativet har tidigare ta-
gitsi Region Stockholms budget for 2019 men pausats med anledning av covid-
19. | Halso-och sjukvardsndmndens verksamhetsplan for 2021 saknas besked
om LSS-vardcentraler, vilket &r ytterst oroande. Sverigedemokraterna ser det
som sarskilt viktigt att efter covid-19 pandemin ateruppta arbetet med LSS-
vardcentralerna.



Utbilda vardpersonal for ett bittre bemé6tande av individer med funktions-
nedsattning

Saval patienter som vardpersonal vittnar om bristfallig forstaelse for bemotan-
det avindivider med funktionsnedsattningar i allméanhet och neuropsykiatriska
sé& som autism/adhd i synnerhet. Okunskap om bemd&tande och samsjuklighet
leder till en osdkerhet for saval patient som vardpersonal. Vi vill darfér genom-
fora en utbildningssatsning till Idkare och 6vrig sjukvardspersonal om personer
med utvecklingsstorning och deras behovinom i férsta hand primarvard, psyki-
atri och neurologi. Detta kan ske genom utveckling och spridning av bemdotan-
dekunskap bland annat nar det galler att arbeta med manniskor med kommuni-
kationsbegransning. En sarskild insats bdr aven géras mot den slutna och
Oppna specialiserade varden, samt psykiatrin rérande kombinationen psykisk
sjukdom och utvecklingsstorning. Slutligen bor aven lokal anpassningen inom
slutenvarden ses Gver med de sarskilda behoven hos neuropsykiatriskt funkt-
ionsnedsatta i atanke, som stérre rum och majlighet for narvaro av personlig
assistent.

Samla psykiatrin, habilitering BUP och BUMM i samma organisation - “"Habili-
teringspsykiatri”

En omfattande andel av patientgrupperna med en funktionsnedsattning riske-
rar ofta att dven uppleva psykiatrisk samsjuklighet. Detta kan bero pa ned-
stdmdhet och mental psykisk ohalsa pa grund av sin nedséattning, eller vara me-
dicinskt kopplat till exempelvis neurologiska funktionsvariationer. Ett stort be-
hov foreligger i samverkan mellan Habiliteringsenheten och psykiatrin. Vi vill
starka kraven pa samverkan genom séarskilda villkor om att arbeta med langsik-
tiga verksamhetsprojekt och avtalsreglera vikten av ett gemensamt helhetsan-
svar fran bada aktérerna gentemot patienten. P& sikt vill vi efterfolja den varm-
landska modellen genom att samla habilitering psykiatri, BUP inom den nya en-
heten for habiliteringspsykiatri. En samlad enhet mojliggdr for en starkt sam-
verkan och ett teambaserat arbete runtomkring patient som en enhet.



Fast vardkoordinator for barn med ADHD, autismspektrum och annan
funktionsnedsattning

| dag finns omfattande problem med den komplexa vardkedjan fér barn med
funktionsnedsattningiallmanhet och ADHD och/eller ASD i synnerhet. Sverige-
demokraterna vill darfor att barn ska erbjudas en fast kontakt med en huvudan-
svarig vardgivare inom psykiatrin som kan 6verblicka barnets behov och svara
for beddmning, planering, samordning och uppfdljning av insatser. Familjer
som darutdver behdver utokat stod behdver kunna erbjudas detta, texiformav
en samordnings- eller lotsfunktion inom de sérskilda LSS-vardcentralerna.
Dessa kan i sin tur hjalpa till i samordningen av stod som férmedlas av olika ak-
torer med olika huvudman och/eller for att |attare fa till den praktiska imple-
menteringen av stdd och insatser i familjevardagen. Var vision foljer rekom-
mendationerna fran CES dar samtliga barn med NPF ska ges en huvudansvarig
och kontinuerlig vardgivare samt en fast vardkontakt med helhetsansvar. Vard-
kedjan ska vara centraliserad till en dvergripande aktor, som antingen ar BUP,
habiliteringspsykiatrin eller vuxenpsykiatrin och ska vara enkel att forsta och
navigera i. Samtidigt ska antal vardgivare som behdver kopplas in runt ett och
samma barn minimeras och dar nddvandig kompetens samlas och tillganglig-
gors runt barnet att ta del av vid och utifran behov. Slutligen bor vardsamord-
naren starka samarbete med skolan for att starka forstaelsen for barnets funkt-
ionsnedsattning och dess motoriska problem.

Utred Varduppdrag for patienter med samsjuklighet av psykiatriska och
epileptiska anfall

En mindre men starkt vardkravande patientgrupp ar individer med funktionella
anfall (psykiatrisk-problematik) som ar kopplade till epileptiska anfall (neurolo-
gisk-problematik). | vissa fall beskrivs den medicinska d&komman som psyko-
gena anfall. Personerna upplever ofta starka kramper och mediciner som ar
verkningslosa. Gruppen saknar i dag en sammanhallen vardenhet som tar den
psykiatriska och neurologiska samsjukligheten i beaktning. Detta trots att en
femtedel av individer med icke-fungerande behandling skulle kunna bli hjalpa.
Vivill darfor utreda ett sarskilt uppdrag for att etablera en vardenhet for dessa.



Stark akademiskt specialistcentrum

Akademiskt specialistcentrum i neurologi for MS och Parkinson har visat pa po-
sitiva effekter genom att samordna sjukvarden for de mesta sjuka patienterna.
Med utgangspunkt i ASC-modellen ser vi positivt pa att utforma sérskilda ASC-
centrum for samtliga diagnostyper, dar exempelvis epilepsi skulle kunna utgéra
en ytterligare patientgrupp for ASC i neurologi. | linje med var vision om speci-
alistvarden ser vi positivt pa att ASC-enheterna ska utgora den forst remissin-
stansen som samlar patienter och i sin tur antingen sjalva tar hand om dessa
eller lanar ut dem till vardvalsaktorer. Saledes sker remitteringen till ASC-en-
heterna och varden skdts sammanhallande, i stéllet for som i dag bollas runt
mellan olika vardvalsaktdrer och sjukhus. | kombination med detta kan ASC-en-
heterna dven tilldelas uppdraget att utgora den sarskilda specialistvardkontak-
ten till patienterna genom en kontaktsjukskoterska inom exempelvis epilepsi,
autism eller annat som haller samma den specialiserade varden, jamsides med
vardcentralens primarvardsuppdrag. Darutver bor dven mojligheten provas att
koppla psykiatriker till ASC-enheterna i syfte att samordna sjukvarden for pati-
enter med en multisjuklighet.

Information om civilsamhallesféreningar

Som nybliven foralder till ett barn med funktionsnedséattning kan en kansla av
ensamhet och utsatthet uppsta. Férutom barnets grundlaggande behov, till-
kommer ocksa en rad andra behov kopplat till sjdlva funktionsnedsattningen.
De behoven kan vara komplicerade och svara att hantera utan tidigare erfaren-
heter. Men det behdver inte vara pa det viset och det finns en méngd civilsam-
hallesforeningar som kan och vill bidra med sin kunskap och sin erfarenhet om
de olika funktionsnedsattningarna som de representerar. For oss ar det en
sjalvklarhet att en tydlig och bred information ska g& ut i ett tidigt skede till for-
aldrar med barn som har funktionsnedsattning.

Sverigedemokraterna vill utreda riktlinjer for att tillgodose foraldrarna till barn
med funktionsnedsattning all relevant information om de civilsamhallesfor-
eningar som finns representerade kopplat till aktuella funktionsnedsattningar.



5.6 Akademiska specialistcentra - det moderna sjukhu-
set med privata vardval som underleverantérer

| och med antagandet av Framtidens Halso-och sjukvard har Region Stockholm
sedan 10-talet byggt sitt sjukvardsystem genom att sarskilja den 6ppna speci-
aliserade varden, som sker utan inldggning 6ver natten fran den slutna specia-
liserade varden som sker i sjukhusen. Detta har lett till flertalet vardval, dar sor-
terade och osorterade specialiteter har brutits ut ur sjukhuset, for att i stallet
utféras av privata vardféretag enligt LOV eller LOU-former. De manga olika
vardvalen har lett till kritik fran professionen om avsaknaden av utbildningsplat-
ser, uppsplittrad forskning och en sjukvard som praglas av manga olika vardgi-
vare utan nagot helhetsansvar. Sverigedemokraterna vill se en fortsatt vard
som utfors av savél offentliga som privata aktérer, men med en reglering och
tydliggérande av vardgivarnas uppdrag och ansvar.

Var modell utvecklar de akademiska specialistcentra (ASC), till ett forsknings-
och utbildningsnav for samtliga 6ppna vardvalsspecialiteter, samt relevanta
patientomraden. ASC-enheterna ska finnas inom respektive medicinsk disci-
plin och agera som en central uppfangande tratt vid remissfléden av patienter
fran primarvarden. Genom att remissgranska och skicka vidare patienter i be-
hov av specialistvard antingen till vardval, eller till sjukhuset. ASC-enheterna
bygger pa de erkdnda Prostatcancercentra, som har uppnatt goda resultat for
sammanhallning och vardkvaliteten, internationellt.

ASC ska darmed utgGra samlingspunkten genom att vara motpart till vardvals-
aktorer, eller sjukhuset. Saledes sékerstalls en tydligare och kontrollerade
vardkedja dar patienter “flyter igenom” och fordelas av ASC- vilket hindrar osa-
kerhet och diagnosglidning mellan de olika vardaktérerna inom véardvalen. |
korthet tar ASC tillsammans med husldkarmottagningens fasta vardkontakt ett
helhetsgrepp om patientens 0ppna specialistvard, samt vid behov samverka
med sjukhusets slutenvard. Darutéver ska sarskilt fokus riktas mot arbetet med
patientfléden i forsknings- och utbildningssyfte for framtidens sjukvardsper-
sonal. Dar ASC delar ansvaret med halso-och sjukvardsforvaltningen som kva-
litetsgranskare och utvarderare av vardinsatserna och dartill ges verktyget for
uppfdljning och ifrdgasattande av insatser utférda av savél vardval som inom
sjukhusvarden. En grundforutsattning for ett effektivt ASC-system &r att de
olika centra sett till verkshetsform, diagnosomrade och verksamhet utvecklas
i samrad med saval Karolinska Institutet som professionen.
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Kontrollerar patientfléden genom remissgranskning och remisstyr-
ning.

Arbetar som motpart till 5ppna vardvalsmottagningar samt sjukhus-
bunden 6ppenvard genom delegerad kvalitetsuppfoljning.

Arbetar egenhandigt med sarskilda patientfloden efter behov i ut-
bildnings och forskningssyfte, samt samverkar med vardval och
sjukhusvard.

Kopplar till sig privata vardleverantorer, for att utfora valavgransade
ingrepp.

Specialistvarden ska samlas runt patienten - genom ASC-centra

| dag en uppsjo av privata vardaktorer, i varierande storlek och med varierande
kompetens, kapacitet ochlokalférutsattningar for att erbjuda 6ppen specialist-
vard. Det &r positivt med en mangfald av aktorer som Okar nojdheten och for-
battrar halsan for patienten. Daremot maste patienten kdnna att vardgivarna
samlas kring patienten. Det vill s&ga att de privata specialistvardgivarna bor
knytas ihop med ASC-enheterna som agerar som central kontaktplats som sa-
kerstaller samverkan och uppfoljning for patienten. Genom att centralisera den
Oppna specialistvarden till ASC sa stérks vardgivarnas roll och ansvar i kedjan
som tydliga underleverantorer av sarskilda vardinsatser, detta for att undvika
dagens situation dar patienter bollas runt mellan vardgivare och specialister - i
brist pa helhetsansvar.



Synen pa vardval

Vi &r positiv till att sjukvardsutbudet bestar av saval privata som offentliga ak-
térer inom Gppenvard (priméarvard) som specialiserad 6ppenvard (specialist-
vard). Daremot delar vi inte den blagréna regionledningens ensidiga 6vertro pa
marknadskrafterna och de privata aktorernas obegransade etablering, ef-
tersom denna leder till uppsplittrad vard med manga spridda privata vardgivare
utan ett helhetsansvar for patientens tillfrisknande. Dagens nastintill obegran-
sade vardmojligheter i form av 39 vardval i olika storlekar med olika speciali-
teter riskerar att skapa ett sjukvardsystem dar den multisjuka patienten med
komplex eller oklar sjukdomsbild bollas runt mellan privata vardgivare for att i
slutdndan hamna pa sjukhusets vardavdelning.

Daremot ser vi inte heller att avskaffandet av vardval skulle 16sa sjukvardens
problem. | stéllet skulle en &tergang till det planekonomiska tdnkandet som
Vénsterpartiet och Socialdemokraterna féreslar, innebéara ett férbud mot pri-
vata vardaktorer. Genom att avskaffa vardval, alltsa privat driven sjukvard kom-
mervardgivares foretag att stdngas ner, deras anstallda sjukvardpersonal kom-
mer sannolikt IAmna det kliniska arbetet medan andra valjer att flytta fran Reg-
ion Stockholm och s6ka arbete pd annan ort. Mellanvagen ar i stéllet vardval,
men med tydlig koppling till offentliga koordinerande enheter. Darfor foreslar vi
en forstarkt roll for ASC-enheterna, dar privata vardutférare agerar som under-
leverantorer.

Vardval - efter personalféreningarna, patientforeningarna och sjukhusens
behov

Under budget 2019 beslutade den blagrona majoriteten att inféra vardval reu-
matologi. Detta trots att sdvél en av de storsta patientféreningarna, reumati-
kerforbundet som lakarféreningarna for reumatologer, varnade for konsekven-
serna. Vi serigrunden positivt pa méjligheten till att slappa in fler privata akto-
rer men varnar samtidigt for att ga emot patienters och professionens vilja.
Inom de specialiteter som fungerar val, med korta vantetider och hdg ndjdhet
bor politiken vara forsiktig med att riva upp gamla system. For att utvardera de
befintliga vardvalen, men &ven de nya vill vi inkludera patientaktérer, lakarfor-
eningar och sjukhusinom de olika 6ppna specialiteternaiarbetet med vardvals-
utredningen. Detta i syfte att uppna en béattre forstaelse dar vardvalen och de
privata aktorerna effektivt kan samverka med och komplettera de omraden dar
behov av alternativt arbetssatt, mangfald och nytédnkande finns.



Starkt utbildningsuppdrag for vardvalsaktérer

De privata aktorerna inom Region Stockholms olika vardval har i dag ett vagt
avtalskrav att delta i utbildningen av nya ST-lakare och inom ramen for VIL och
VFU. Trots avtalsméassiga krav sa inverkar vardgivarnas storlek, sett till lokaler,
utrustning och handledarforutsattningar pa deras mojlighet att delta i utbild-
ningsuppdraget. For oss &r det av yttersta vikt att en 6vergang av sjukhusavdel-
ningar till 6ppna specialiserade vardval inte far inverka negativt pa utbildningen
av framtida vardpersonal. Vi foresprakar darfor ett tydligare utbildningsupp-
drag for privata vardgivare for att avlasta offentliga sjukhus, dar vardvalet inne-
bar att varje vardgivare aldggs med krav om att ta emot ett visst antal medi-
cinstudenter efter storlek och omséattning. Om en vardgivare pa grund av dess
storlek eller lokalbegransningar inte formar att uppfylla sin kvot bor det aligga
vardgivaren att samverka inom ett ndtverk med andra vardgivare for att tillsam-
mans uppfylla sitt utbildningsuppdrag av ST, AT och VIL. Genom krav pa sam-
verkan mellan privata vardgivare i vardnatverk mellan verksamheter ges vard-
valens aktérer mojligheten att tillsammans efter formaga och kapacitet arbeta
for att tillgodose utbildningsbehovet av ny sjukvardspersonal.

Vardgarantikansli

Inom Region Stockholm finns ett vardgarantikansli som ansvarar for att koordi-
nera patientens specialistvard for att pd sa satt uppna den nationella vardga-
rantins tidsramar om primarvardsbestk inom 3 dagar, bestk hos specialist
inom ytterligare 90 dagar samt darefter operation/behandling inom ytterligare
90 dagar. Nar en patient inte férvantas f& vard inom vardgarantin tidsramar
kopplas kansliet in och s6ker efter majliga vardgivare bland Region Stockholms
vardgivare, darefter bland vardgivare nationellt. Ddremot gors inga forsok att
koordinera utomlandsvard nar vardgivare inom Sverige har l&nga vantetider. Vi
vill darfor utreda mojligheten till att etablera ndrmare samarbeten med de nor-
diska grannlanderna (Finland, Norge, Danmark), dit patienter kan slussas som
inte erbjuds vard inom vardgarantins ramar. Genom att erbjuda sjukvard utom-
lands sakerstalls att sarskilt utsatta grupper med cancer, hudsjukdomar och al-
lergi ges ett snabbare omhandertagande som Gkar livskvaliteten. Vi ser positivt
pa att vardgarantikansliet arbetar nara patienter med uppskjutna operationer
med anledning av covid-19, och hjélper dessa att fa vard utomlands.



5.7 Prehospital och mobil sjukvard

Ambulanssjukvarden &r ofta den forsta vardsinsats som stockholmare med
livshotande skador eller med en kraftig forsamrad halsa moter. | likhet med den
ordinarie varden sa ar en stor del av ambulansbestkarna vanliga multisjuka
aldre och kroniskt sjuka, dar halften av alla ambulansfall utgdrs av patienter
Over B5+ar varav den storsta patientgruppen bestar av 85+ ar. Samtidigt bestar
en mindre del utav ambulansuppdragen av personer ur olika aldersgrupper som
rakar ut for tillfalliga olyckor och skador.

| Region Stockholm utfors det primara livraddande ambulansuppdraget av tre
vardaktorer, regiondgda AISAB i den centrala regiondelen, Falck i den sbdra
regiondelen samt Samariten i den norra regiondelen. Tillsammans forfogar
dessa dver ett 90-tal akutambulanser, inklusive transportambulanser bariatrik,
psykiatri men aven akutlakarbilar och ledningsfordon som anvands vid storre
olyckor. Darutover finns dven en ambulanshelikopter i drift aret-runt och ytter-
ligare en helikopter under sommarmanaderna. Separat har en sarskild sjuk-
transportorganisation inrattats for sekundéruppdrag med fokus pé transporter
av personer utan behov av akutvard mellan vardenheterna och SABO-boenden
eller mellan sjukhus.

Beroende pa hur allvarligt sjuk en individ &r baseras ambulansernas utryck-
ningstid mellan prio 1dar varje sekund raknas till prio 3 dar ett behov av omhan-
dertagande finns inom 30-60 minuter.

Under 2016 beslutade davarande regionledning att utdka ambulansflottan, da
Region Stockholm hade langre utryckningstider for prio 1&n saval Oslo som Ko-
penhamn, men dven hade relativt sett fa ambulanser per invanare. Trots tillfor-
selav fleraambulanser &rambulanssjukvardeninte integreradi sjukvardssyste-
met utanagerar som en transporterande akutmottagning, utan tillrackligt sam-
arbete med vardcentraler, eller sjukhusavdelningar. Samtidigt saknas en integ-
ration mellan ambulansvarden och den avgérande prioriteringen och dirige-
ringen(PoD)som avgor vilken prioritet som en inringare far till 112.

Sverigedemokraterna vill att ambulanssjukvarden ska delta i det akademiska
sjukvardsystemet med en nara dialog, uppféljning och férberedelser med akut-
sjukhusen och vardcentralen. Detta for att proaktivt ta hand om och arbeta for
minskade akutfall, i stallet fGr att reaktivt agera som en transporterande latt-
akut. Genom att utveckla och integrera ambulansenheterna och PoD-tjansten
maste integreras i sjukvardsystemet sa att patienter far en personcentrerad
och tillganglig vard.



Forskning, utbildning och innovation
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Den prehospitala och mobila vardens plats i vardnatverket:

e Anpassa avtal och organisationsstyrning for att framja forsknings- och
innovationsutvecklingen inom den prehospitala varden for en larande
organisation framfor ensidig vardproduktion.

o Sakerstall att ambulansuppdraget integreras med PoD, akutmottag-
ningen samt geriatriken och latt-geriatriken for en s6mlos vardkedja.

e Integrera olika vardinsatser hemsjukvard, ASiH, jourlakarbilar till den
mobila varden.

e Fler direktintag mellan prehospitala aktorer och akutsjukhus for effek-
tivare vardfloden

| dag hamnar manga av de prehospitala patienterna pa nagot av Region Stock-
holm akutsjukhus eller ndrakuter vid ortopediska besvar - vilka agerar som en
uppsamlingsplats for olika typer av akommor. Tyvarr, riskerar patienter med
sjukdomsfall som inte &r direkt akuta att fa uppleva langa vantetider nar de val
anlander till akutsjukhusen. For att effektivisera vardflodet vill Sverigedemo-
kraterna utoka kommunikationen mellan akutsjukhusets avdelningar och den
prehospitala enheten sa att patienterihogre grad kan prioriteras genom direkt-
intag till vardavdelningar i eller utanfér sjukhusen samt narakuter vid ortope-
diskt problem.

Vi vill aven mojliggbra for prehospitala aktorer att direkt I&mna patienter pa
vardcentralerna vid icke-akuta akommor. Sarskilt viktigt ar ett effektivare di-
rektintag inom geriatrikvarden samt till var foreslagna latt-geriatrik som utgar
fran det kommunala korttidsboendet men med fokus pa att skota de skora al-
dres vard och omsorg, utan att belasta akutmottagningen. Saledes bor en sér-
skild utredning kartldgga hur samverkan och triage kan starkas inom den am-
bulanserna sa att direktinldggning kan ske vid relevant geriatrik eller |att-geri-
atrik/korttidsavdelning for de &ldre med vard- och omsorgsbehov samt hur
akutmottagningen i dvrigt kan avlastas genom att |dta patienten passera ge-
nom farre enheter innan de far sin vard. Utredningen bor dven definiera sar-
skilda vardfloden dar direktintag &r standardiserat och ge forslag pa andra al-
ternativa direktspar. Inom ramen for utredningens uppdrag att definiera vard-
floden kravs en dversyn av nuvarande brister genom samverkansdialog med
SOS, de prehospitala ambulansaktorerna AISAB, Falck samt Samariten samt
relevanta sjukhus och geriatriska/kommunala aktorer.



Forbattrad prioritering och dirigering

Det gallande avtalet for prioriteringen mellan akutpatienter och dirigeringen av
ambulanserna ar i dag tecknat mellan Region Stockholm och SOS Alarm, som
utférare, med Ioptid till 2023. SOS alarm utg6r en separat vaxeladministration
som bestar utav individer utan medicinsk utbildning som genom ett besluts-
stdd och med viss hjalp fran specialistsjukskdterskor och chefslakare ska av-
gora vilken prioritering en inringare far. Detta leder dels till en vilja att uppvar-
dera prioriteringarna till en mer akut niva dels till att samverkan och aterkopp-
ling saknas mellan akutmottagning/geriatrik, ambulansenheten och PoD-tjans-
ten vilket omajliggor nytdnkande och innovativ verksamhetsutveckling. | stallet
vill vi att Region Stockholm ska utreda ett dvertagande av prioriterings- och di-
rigeringstjénsten, i egen regi, med Sjukvardens larmcentral i Uppsala, Vasteras
och Eskilstuna som férebild. Sjukvardens larmcentral i Uppsala har genom ett
mer utvecklat beslutsstdd och ndra samarbete med 6vrig vard minskat de on6-
diga Gverprioriteringar (patienter som har fatt en hogre prio hos SOS-alarm
jamfort med lakarnas bedémning nar de vél har natt akutmottagningen) och
dartill dkat resurseffektiviteten for ambulansuppdrag utan att hota patientsa-
kerheten. Vidare har det beslutsstdd och den kompetens som anvands vid Sjuk-
vardens larmcentral minskat antalet ontdiga ambulansuppdrag och lyckats att
fa en béattre tréffsdkerhet i prioriteringarna. Ett forberedelsearbete for att ta
over verksamheten ska inledas parallellt med utredningsarbetet om att dverta
POD-tjansteniegen regi.

Maojliggor vaxelvis tjanstgoring inom PoD

En framtida prioritering-och dirigeringstjanst av akutsjuka och ambulansfor-
don kommer i storre grad behdva bemannas av vardutbildad ambulanspersonal
sa som sjukskdterskor och specialistsjukskoterskor. A ena sidan kan den gene-
rella bristen pa sjukskoterskor forsvara ett atertagande av PoD i egen regi, men
samtidigt kan attraktiviteten for yrket 6ka genom mdjligheten till vaxelvis
tjdnstgdring for vardpersonal inom ambulansvard samt PoD. Genom att kunna
erbjuda personal mojlighet till vaxelvis tjanstgoring i larmcentral/ambulans kan
attraktionskrafteniyrket forstarkas samtidigt som ett kontorsarbete i vissa fall
kan utforas aven vid tillfallig fysisk nedsattning som ortopediska skador. Vi vill
darfor att maojligheten till vaxelvis tjanstgoring utformas tillsammans med
samtliga privata och offentliga utférare och anpassas till schemamodeller som
passar personalgrupperna pa de olika ambulansstationerna. Den véxelvisa
tjidnstgdringen kan leda till en béattre forstaelse for bade ambulansuppdraget
och mdjliggdra en battre uppfoljning och analys dver den prehospitala verksam-
heten och framja att forskning kombineras med kliniska studier.



Gemensamt utrustningskrav for regionens ambulanser

Dagens tre entreprendrer i den preshospitala varden inom Region Stockholm -
AISAB, Falck samt Samariten - har olik basutrustning i respektive ambulansor-
ganisation. Till exempel har vardakttrerna egna fordon, sarskilda barar och an-
nan medicinsk utrustning samt dartill aven forbrukningsutrustning i egna lager
runtomiStockholmsregionen. De separata organisationerna med liten samver-
kan mellan varandra férsvarar arbetet for akutmottagningen, exempelvis an-
vands olika barar da ambulanserna befinner sig i ett annat omrade dni det egna
basomradet. Vi vill darfor att en gemensam basstandardisering av system ska
inforas kring vilken grundutrustning som barar med mera ska efterleva. Dare-
mot ska samtliga aktérer ges forutsattningen att inkdpa produkter fran olika
tillverkare forutsatt att de uppratthaller systemkraven. Utdver basutrustningen
ser vi positivt pa innovationer och prévande av nya produkter som kan under-
|tta och forb&ttra ambulansvarden.

Akademiska ambulansen blir den akademiska mobila varden

Region Stockholm och AISAB har i samverkan med 6vriga ambulansbolag, pri-
oriterings- och dirigeringstjansten och larosatena pa omradet inrattat en Aka-
demisk Ambulans, dar varje bolag har en AKA (Adjungerad klinisk Adjunkt) som
fungerar som en bro mellan hdégskolan och verksamheten. Primart fungerar
akademiska ambulansen som en plattform for verksamhetsférlagd utbildning,
men den akademiska ambulansen planeras aven att fungera som plattform for
forskning och utveckling. | praktiken har dock forskningen, utvecklingenochin-
novationen varit begransad. For att utdver den grundlaggande verksamhetsin-
tegrerade utbildningen VIL, framja akademiskt utvecklingsarbete vill vi starka
den akademiska ambulansens uppdrag genom krav pa deltagande fran de pri-
vata ambulansaktorerna, inkludera sjuktransporterna och de ovriga jourlakar-
bilarna samt starka finansieringen i samverkan med forskningen pa Karolinska
Institutet. Verksamhetsfokus med den akademiska ambulansen ska séledes
andras till att omfatta all mobil vard och mojliggtra dess forskning och innovat-
ionsutveckling.

Effektivare anvandning av ambulansresurserna

| Region Stockholm finns i dag en uttalad ambition av att sanka de mest akuta
utryckningstiderna, sa kallade prio 1larmen. Stockholm har i dag langre utryck-
ningstider an jamforbara nordiska huvudstader men aven europeiska storsta-
der som London. De langre prio 1tiderna leder ofta till langre vantetiderilanets
norra och sddra ytterkommuner. Samtidigt &r beldggningen pa ambulanserna,
alltsa dess faktiskt nyttjande runt 55-60 procent av maximal tidsbeldggning.
Darutdover medfor dagens fasta ersattningsystem dar leverantdren ges ett fast
belopp per ambulansbil och en rérlig ersattning per larm, att det prehospitala
uppdraget genomfors utan utfallet i beaktning. Vivill fa till en 6versyn av ersatt-
ningsystemet i syfte att verka mot att frdmja utfallsmatt som exempelvis antal
priolarm dar patientenldmnasavitid, atgarder for minskad dverprioritering och
atgarder for avidmnande av patienten pa lagsta effektiva vardniva. Detta syftar
till att ge leverantdrerna mojligheten att arbeta innovativt och samtidigt verka
for att utfora mer, korta utryckningstiderna med befintliga ambulansresurser.



Stark samordningen av journaldata

De tre ambulansoperatdrerna ges i dag mojligheten att anvéanda egna journal-
datasystem, vilket medforatt journalinformation &gs av vardgivaren som sedan
rapporterar in efterfrdgade data till Region Stockholms centrala VAL databas.
Skillnaden i de olika journalsystemen forsvarar tillgdngen pa uppféljning av pa-
tientdata och leder darutdver till att forskning och systemanalyser av den
prehospitala varden férsvaras. Sverigedemokraterna vill darfor kravsatta att
journalsystemen ska vara anpassade och kommunicera med varandra samt
vara lattillgangliga for att hdmta ut och analysera patientdata.

Utvecklade och integrerade jourlakarbilar med riktat uppdrag mot aldre-
omsorg och hemsjukvardspatienter - inom primérvarden

Allt mervard kanidag genomfdéras i hemmiljo, antingen genom uppsok av ldkare
eller sjukskoterska, eller utforas av individen sjalv under handledning av kunnig
personal. Sverigedemokraterna ser jourldkarbilarna som ett effektivt komple-
ment for att tillgadngliggtra primarvarden i hemmiljo for personer pa landsbyg-
den, sdvél somiregionenstatbefolkade delar. Genom ett utokat antal jourlakar-
bilar och dartill hemsjukvardspatruller avlastas savél vardcentralerna som akut-
sjukhusen. Jourlakarbesok ar ett effektivt hjalpmedel for aldre inskrivnaialdre-
omsorgen eller i hemsjukvarden nar vardcentraler &r stangda pa kvéllar och hel-
ger. Genom ett riktat uppdrag till jourlakarna med ansvar for multisjuka aldre
forvantar vi oss en minskning av ontdiga och langa bestk pé akuten eller inom
den prehospitala varden. Samtidigt vill vi utveckla jourldkarbilarnas mojlighet
att genomfdra direktintagningar pa latt-geriatriken, for dldre med tillfélliga vard
och omsorgsbehov. Darutéver bor en sarskild utredning se dver mojligheten att
dven inkludera mobila réntgen insatser och koppla den mobila hemsjukvarden
for aldre till huslakarmottagningar.



Basera ambulanshelikoptern vid Bromma flygplats

Ambulanshelikoptern begransas i dag av vaderforhallandena dér denna vid
dimma Over helikopterbasen eller skadeplatsen inte kan fullfélja sitt akutupp-
drag. Detta gor att ambulanssjukvarden vid dalig vaderlek ar beroende av stéd
fran Sjoraddningssallskapet, Forsvarsmakten eller den kommunala radddnings-
tjanstens batar for att kunna na sjukdomsfall i den skargardsmiljo som saknar
vagforbindelser med fastlandet. For att kunna anvanda ambulanshelikoptrarna
pa ratt satt ska dessa baseras centralt i regionen och i anslutning till skargar-
den. Darfor bor en omflyttning av aret-runt-helikopterbasen fran dagens place-
ring i Norrtélje till lAmplig plats pd Bromma flygplats, d& Varmdo kommun inte
har kunna tillférsakra 1amplig mark. Den blagrona majoritetens nyligen fram-
lagda férslag om att flytta helikoptern till Osterdker, genomsyras av tankeséttet
att Bromma flygplats boér laggas ner. Men i sjalva verket ar Bromma flygplatsen
med de b&sta forutsattningarna for att husera helikoptern. Dartill framhaller vi
att en ambulansflytt bor ske utan att Norrtalje kommun och grannkommuner
ska fa markbart sdmre utryckningstider. Ett komplement kan vara att stérka
samverkan med Uppsalas ambulanshelikopter for att garantera Norrtaljeborna
fortsatt god akutvard. Sverigedemokraterna vill att ett mer aktivt arbete ska
g6ras med att aterflytta ambulanshelikoptern. De senaste aren har praglats av
utredningar och mera utredningar som inte har lett till ndgot konkret. En sé
pass livsavgorande funktion som ambulanshelikoptern far inte hindras av byra-
krati och snariga regelverk.

Pilotprojekt med ambulansbat under sommarmanaderna i skirgarden

Ambulansvardeniskdrgarden bestaridagav frivilligochideellainsatser s som
sjoraddningsséllskapets och den kommunala réddningstjéanstens batar som i
vissa fall kan vara behjalpliga, men endast erbjuder en mycket basal vardinsats.
Dartill finns ambulanshelikoptern som ofta fungerar bra, men pa grund av dess
placering inte kan lyfta vid daligt véder, som dimma eller hard storm. For att
komplettera dessa insatser vill vi utreda en ambulansbat i mellanskargarden
under sommarperioden. Ambulansbaten kan varabemannad pa deltid avambu-
lanspersonal vid en narbeldagen ambulansstation, varvid kostnaden fér ambu-
lansbaten endast blir en investeringskostnad for baten. Ambulansbaten ska
kunna transportera flera skadade eller sjuka patienter samtidigt, inom larmpri-
oritetsgrupperna 2, 3 och 4. Genom detta kan ambulanshelikoptern frigoras for
de mest akuta uppdragen i saval skargarden som pa fastlandet. Genom att pla-
cera en ambulansbat i anslutning till Stavsnas/Djur6 ges goda mojligheter till
att forse de mer tatbefolkade 6arna Sandon, Mgja och Runmard med snabb
sjukvard éver havet. Vid lyckat utfall b6r ambulansbatsverksamheten komplet-
teras med enresursisodra skargarden, Dalaré/Nyndshamn, samtenidennorra
skargarden, Blido/Furusund/Norrtélje.



Trygghet for personal och patienter

Under flera ar har manga ur ambulanspersonalen Ambulansférbundet larmat en
allt mer otrygg arbetsmiljo. Det har rapporteras om hur ambulanssjukvardare
mots av skjutvapen, blir frihetsberdvade och hotade till livet. Yrkesgrupper som
tidigare har behandlats med respekt och tacksamhet har pa senare ar fatt utsta
omfattande hot, skadegdrelse ochivissa fall aven utsatts for livsfara. Detta har
i sin tur lett till att flertalet ambulansférare och -sjukvardare har valt att Iamna
yrket pa grund avden omfattande stressen och den svara arbetssituationen. De
Okande hoten mot blaljuspersonal i vissa utsatta omraden stéller allt htgre krav
pa upptradande och skydd dven fér ambulanspersonalen.

For att komma till bukt med otryggheten fér ambulanspersonalen foreslar Sve-
rigedemokraterna foljande atgarder:

e Skyddsutbildning for ambulanssjukvarden och utveckling/standardise-
ring av dagens utbildningar till ambulanssjukskoterska och ambulans-
sjukvardare dar sjalvforsvarsutbildning och sjalvskydd ingar. Gemen-
samma 6vningar med polis om arbete i farlig miljo ska inga i det ordina-
rie dvningsutbudet.

e Taktiska enheter alltsa specialutrustade ambulanser med kravallhjalm,
skottsaker vast, benskydd och holsterforpackning.

e Verka for en lagandring dar ambulansoperatorer kan flagga sarskilt ut-
satta adresser.

5.8 Akutsjukhus - fundamentet i sjukvarden

| Region Stockholm kretsar akutsjukhusen, S6dersjukhuset, Danderyds sjuk-
hus, Sodertalje sjukhus och 6gonspecialiserade S:t Eriks Ogonsjukhus, kring
universitetssjukhuset Karolinska, med filialer i Huddinge och Solna.

Akutsjukhusens massiva paverkan pa vardsystemet, genom sina akutmottag-
ningar och slutna vardplatser for de sjukaste ar fundamentet som en god och
tillgdnglig akut och elektiv sjukvard av hog kvalitet vilar pa. Tyvarr, har akutsjuk-
husen kontinuerligt nedprioriterats, stora systemandringar av deras uppdrag,
med Karolinska i spetsen har genomforts utan att lyssna till varken sjukhusens
eller sjukvardspersonalens behov. For fa disponibla vardplatser och flaskhalsar
i vardkedjan leder till dverfyllda akutmottagningar med timslanga vantetider.

Var vision ar att akutsjukhusen med sina vardavdelningar fortsatter fokusera pa
specialiserad slutenvard, men dar andra insatser som dagvard och annan spe-
cialiserad 6ppenvard (utan inldggning 6ver natten)langsamt men sékert flyttar
ut fran de traditionella sjukhusen och i stéllet dvertas av offentliga ASC-enhet-
erna med underliggande privata och offentliga vardféretag. Samtidigt behdver
slutenvardsplatserna utdkas, for att undvika 6verbeldggningar och utlokali-
seringar dar malet fér samtliga sjukhus bor vara en beldggningsgrad om 85-30
procent av total kapacitet. For att minska runt-bollandet av patienter maste
sjukhuset ha en I6pande dialog och samkoordination med den fasta lakarkon-
takten och vardkoordinatorn i primarvarden.
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Akutsjukhusens och slutenvardens plats i vardnatverket:

e Tatkontakt med den fastavardkoordinationer och fasta ldkarkontakten
i primarvarden.

e Samverka med ASC for att samordna den 6ppna specialiserade varden.

e Stréva efter en langsiktig utflytt av 6ppen specialiserad vard till ASC-
enheterna.

Akutsjukhusen ska utvecklas genom sjukvardspersonalens kunskaper

Vi vet att den patientnéra sjukvardspersonalen sitter pa Idsningarna bakom
sjukhusens ekonomiska underskott, vardplatsbehov och bristande vardpro-
duktion. Men for att ge personalen mojlighet att utveckla sin vardavdelning be-
hover sjukhusen forst fa en andningspaus. De behdver ett ordentligt ekono-
miskt tillskott, som gor att de kan behalla erfaren personal, anstalla fler kollegor
samt forbattra arbetsmiljon. Darefter, nar verksamhetsfokus har flyttats fran
ett besparingstank ska sarskilda krav stéllas pa sjukhusledningar och verksam-
hetschefer for att genom personalens involvering och erfarenhet utveckla ar-
betsplatsen i samverkan med akademin och néaringslivet. Genom malet om en
evidensbaserad sjukvard som tar vara pa vardpersonalens erfarenhet for att bl
mer produktiv, patientsaker och effektiv. | kombination med detta vill vi sdkra
upp de grundlaggande forutsattningarna for en djupare samverkan med forsk-
ningsaktorer, och akutsjukhusen - dar den dagliga patientnara personalen ska
initiera och forma utvecklingsprojekten.

| korthet vart krispaket for sjukhusen pa foljande:

o Skapaenekonomisk andningspaus: Tillfor ekonomiska tillskott, genom
regionala och nationella omprioriteringar.

e Lokal verksamhetsutveckling: Hdmta kunskap kring effektiviseringar,
produktivitetsdkningar och nya arbetsséatt fran vardpersonalen.

e Koppla in akademin: Lat sjukvardspersonalen samverka med akade-
miska varlden - for patientnara verksamhetsutveckling och nya effek-
tiva arbetssatt.



Verksamhetsutveckling ska utga fran och skétas av vardpersonalen

Den radikala verksamhetsforandringen av Region Stockholms vardsystem, Nya
Karolinskas verksamhetsuppdrag och den nya verksamhetsmodellen padrevs i
hdg grad av externa managementkonsulter och ledande politiker med bristfallig
forankring hos héalso- och sjukvardspersonalen. Nar konsultanvandningen ut-
varderas retrospektivt framkommer stora brister inom verksamheterna, dar
politiker och tjanstemannaledning i allt for hog grad sdkt extern kompetens i
stéllet for att kanalisera de anstéalldas idéer och erfarenheter for att utveckla
deras arbetsplats och sjukvardsystemet. Vi foresprakar en organisk verksam-
hetsutveckling som utgar frén att inkludera och bygga pa vardpersonalens er-
farenheter, kunskaper och visioner. Ett gott exempel ar utbyggnaden av den
nya akutavdelningen p& Sdersjukhuset som har skett genom aktiv samverkan
med vardpersonalen. Dar har verksamheten och lokalerna utformats utifran de
normer, traditioner och modeller som bast passar vardpersonaleninomjust S6-
dersjukhuset. Genom ett principiellt beslut att alltid involvera och utgé frén per-
sonalen vid ny/ombyggnation och vid verksamhets- och organisationsutveckl-
ing s& skapar vi arbetsplatser och arbetsmiljoer med htg dndamaélsenlighet
som &r utformad efter vardpersonalens behov.

Bestall rapporter och verksamhetsutredningar av akademin i stallet for
konsultbolag

Det ar ett faktum att dven de mest komplexa och erfarna organisationerna med
jamna mellanrum behdver far in externa asikter och analyser for att kunna fa ett
nytt perspektiv. | Region Stockholms hélso-och sjukvardsmiljéer forekommer
det tyvarr allt for ofta att externa konsultbolag anlitas. Erfarenheterna med
BCG, men &ven andra verksamhets- och managementkonsulter visar pa ett
dvergripande egenintresse, och vanligt forekommande situationer med intres-
sekonflikter i grdzonen. For att 6ka tillforlitligheten pa de externa analyserna
och rapporterna, foreslar vi i stallet att akademin genom forskare och dokto-
rander pa Karolinska Institutet och andra hogskolor/universitet involveras nar
externa verksamhetsanalyser och rekommendationsrapporter tas fram. Detta
foratt dels bista de regionala forskarna med vardefull data som kan leda till pub-
likation av nationell och internationell forskning, dels framja en transparent
process med stark koppling till sjukvardens utveckling.



Utveckla ett samverkansrad for effektivare vardkedjor och avlastade akut-
sjukhus

Patientens utredning, behandling och rehabilitering foljer sarskilda vardkedjor
som bestar av flera olika vardgivare. Dessa utgors i dag av privata savél som of-
fentliga aktérer bestdende av vardcentraler, specialistvard utanfor sjukhusen,
specialist- och akutvard inom sjukhusen samt kommunala hemtjénst och sar-
skilda boenden. | sin tur paverkar varje aktors insats, vardkostnaden i den egna
verksamheten, men &ven den totala kostnaden for andra aktdrer som ar delakt-
iga i individens vard. Saledes kan flaskhalsar uppsta som kraver dyra behand-
lingar och onddigt lidande for patienten pa olika platser i vardkedjan pa grund
av bristfallig eller otillrdcklig vard av Iagre nivaer. Exempelvis kan en otillganglig
vardcentral eller okunnig hemtjanst leda till bestk pa akutmottagningen som
annars kunnat undvikas. Vi vill darfor utreda ett moétesforum med en styrgrupp
bestdende av verksamheterna dér sjukhusen pa central saval som avdelnings-
niva ar representerade tillsammans med privata specialistmottagningar, of-
fentliga och privata vardcentraler samt kommunal vard- och omsorg. Dartill bor
styrgruppen ges mandat att paverka beslut kring dagens vardkedjor, organisera
och 6vervaka kvalitetsmatt for varfloden samt kunna rekommendera nédvan-
diga atgarder till regionpolitiker.

Politisk representation i akutsjukhusens styrelser

Enstordelavdeavgorande strategiska besluten fattasidagav respektive akut-
sjukhus tillsatta styrelse. | Region Stockholm har regionledningen i samrad med
socialdemokraterna valt att uppratta opolitiska och professionella styrelser be-
stdende av naringsliv, akademi och civilsamhélle. Vi &r positiva till styrelser be-
stdende av sjukvardspersonal och profession, daremot vander vi oss emot det
oklara ansvarsomradet nar politiker saknar god insyn och delaktighet i bolags-
styrelser som beslutar om merparten av de anstéllda, med en budget pa tiotals
miljarder kronor. Vi vill darfor 6ka insynen i bolagsstyrelserna genom att tillse
styrelser som dels bestar av professionsrepresentanter, dels utav ett antal ut-
valda politiker foretradesvis en per parti. | vara 6gon ar det politiker som har
huvudansvaret dver akutsjukhusen, oavsett om det ar representerade i styrel-
sen ellerinte. Darfor anser vi att partivalda politiker bor ta plats i dessa och pa-
verka besluten.



5.8.1Hélso-och sjukvardspersonal

Nej till varsel av patientnira vardpersonal - ja till en decentraliserad organi-
sation

Region Stockholms stdrsta och viktigaste resurs ar den personal som ger 0ss
vard och omvardnad. Personalen i regionens sjukvard gor ett mycket viktigt ar-
bete for var lokala valfard genom att kunna erbjuda och ge invanarna en bra och
tillganglig sjukvard. For att bibehalla, locka tillbaka och nyrekrytera personal
maste vardyrket bli mer attraktivt. En god arbetsmiljé med tid for aterhdmtning
ochvila, minskad administration genom 6kad avlastning och en rimlig [6nebild-
ning ligger till grund for att sdkra kompetensforsorjningen. Vi vander oss emot
varsel av patientnéara sjukvardspersonal men &r positiva till minskad administ-
rativ och omkring-personal sa lange dess arbetsuppgifter inte gar ut dver den
kvarvarande vardpersonalen. Darutdver ser vi ett tydligt behov av att minska
chefsleden for att decentralisera akutsjukhusens organisationer och dess be-
slutsfattande.

Alternativa arbetstidsmodeller for en battre arbetsmiljo

| dagslaget ar arbetstiden och da i synnerhet obekvama arbetstider, nattpass
och delade turer en av de mest allvarliga arbetsmiljobovarna for vardpersonal.
Till skillnad fran manga andra yrkesgrupper sa tvingas vardpersonal att arbeta
obekvéma tider och varva mellan dag och nattpass. Undersdkningar pé olika
verksamheter har visat att implementeringen av alternativa arbetstidsmo-
dellen sa som 80/10, det vill sdga 80 procent arbetstid, 10 procent tid for fort-
bildning och 10 procent tid for aterhdmtning och fysisk tréning har gett goda
resultat sett till sjuktal och arbetsmiljon. Skillnadeniolika verksamheter, Oppen
och slutenvard, geografi och demografileder till olika forutsattningar att imple-
mentera alternativa arbetstidsmodeller. 80/10-modellen, 87/17-modellen och
tre-tre-modellen, men aven egenskapande modeller som huddingemodellen
med kortare arbetsvecka och tatare helgtjanstgéring med bibehallen 16n bor
uppmuntras. Kostnaden for dessa modeller ska till en bdrjan finansieras genom
regionala anslag men ska pa sikt tdckas genom minskade kostnader for inhyrd
personal och minskad sjukfranvaro bland ordinariepersonal. Sverigedemokra-
terna foreslar att Region Stockholm ger verksamhetscheferna forutsattningar
att implementera alternativa vardmodeller inom deras verksamheter genom
sarskilda anslag for pilotprojekt.



Fortur for bristpersonal till tillfdlliga hyresrattskontrakt

Region Stockholms bostadsmarknad karaktéariseras i dag av héga priser pa fler-
bostadshus samtidigt som bostadskon till hyreslagenheter &r rekordlang. De
nyinflyttade som varken har insatskapital eller en tillrackligt god privatekonomi
for att beldna sig med flera miljoner tvingas dérmed sdka sig ut pa andrahands-
marknaden for hyresratter.

Den allvarliga bostadssituationen paverkar visserligen samtliga yrkesgrupper
men slar extra hart mot grupper dar arbetskraftsbristen ar som hdgst, nadmligen
vardpersonalen. Aven om sjukvardens tillganglighet i dag &r bristande till f8ljd
av ett skriande personalbehov sa noterar vi att enbart forbattrade arbetsvillkor
och hojda arbetsersattningar inte ar tillrackligt for att locka fler sjukskoterskor
inom bristspecialiteter till Stockholm. Vi vill darfér samverka med regionens
kommuner for att anvanda en del av de kommunala hyreslagenheterna, som till-
falligt kan hyras ut till sjukskoterskor, specialistsjukskoterskor och vissa speci-
alistlakare dar det for nérvarande rader brist. Forslaget syftar till att kostnads-
neutralt prioritera enskilda yrkesgrupper i bostadskon i syfte att 6ka attraktivi-
teten for att ga in i yrket och jobba p& akutsjukhusen. Samtidigt ges sjuksko-
terskor mojligheten att bygga upp en ekonomiska kassa, eller spara kotid - for
att pa sikt erhdlla en egen bostad.

Utreda karenstid for vardpersonal som tidigare utbildats hos arbetsgivaren

En positiv erfarenhet fran andra regioner som lyckats stévja den tkade andelen
inhyrd personal i sjukvarden har visat pa att en lamplig karenstid med tidsbe-
grénsade krav pd att stanna kvar inom regionensverksamhet, bor appliceras for
personal vars utbildning har genomforts och bekostats av Region Stockholm.
N&r det offentliga star for utbildningskostnader, praktiskt ldrande och ekono-
miska incitament sa bor dven villkor finnas om att det offentliga ska kunna ta
del av individens specialistkunskap efter examen. Region Stockholms karens-
tid bor utformas med ett varierande tidskrav beroende pa personalgrupp, 1angd
pa utbildning och kostnad for Region Stockholm. Under och efter karenstiden
bor det offentliga sékerstalla att ratt forutsattningar ges i form av attraktiv 16n
och god arbetsmilj¢ for att behalla personalen.



Utred en karenstid for att minska orattvis uthyrning

En valfrihet och rérlighet pa arbetsmarknaden ar positivt och efterstravans-
vart. Mojligheten att valja arbetsgivare ar en viktig del for att framja den lokala
arbetsmiljon och arbetsgivarens krav att ta hand om sin personal. Daremot ar
det problematiskt narindivider valjer att Iamna den offentliga arbetsgivaren for
att ga dver till ett bemanningsféretag, som genom korta betalningstillfallen se-
dan valjer att hyra ut samma person till den regionala vardkliniken eller vard-
mottagningen.

Att kunna lamna en offentlig klinik, bli anstalld som hyrlakare eller hyrsjuksko-
terska och sedan bli inhyrd till kliniken som individen ursprungligen lamnade ar
ett symptom pa systemfel. Detta kan i varsta fall leda till att fler inom den ordi-
narie personalenvaljer att lamna for uthyrningsforetag, vilket skapar en negativ
spiral.

Vi vill darfor utreda ett karenskrav om sex manader for att beivra mojligheten
for offentligt anstalld personal att bli aterinhyrd pa sin offentliga arbetsplats
inom sjukvarden. Genom att kombinera detta med atgarder om forbattrad ar-
betsmiljo och diverse personalsatsningar véljer vidven att tillampa hardare krav
for att stavja den negativa utvecklingen. | flera regioner, exempelvis i Vastra
Gétaland och i Skane, férekommer liknande I6sningar.

Infor en regional personalpool

De somkanoch villarbeta extra utdver den avtalade heltids- eller deltidsanstall-
ningen ska ges majligheten att i regional regi s6ka sig vidare till interna perso-
nalpooler. Dartill ska ekonomiska incitament ges till de som ar beredda att ar-
beta obekvama tider eller pd sérskilt krdvande underbemannade vardavdel-
ningar. Fordelarna for vardpersonal att arbeta for bemanningsforetag grundar
sig i flexibiliteten och lénenivderna. Genom att erbjuda ett eget regionbaserat
alternativ, mojliggor vi for vardpersonal att i mojlighet av tid och intresse ata sig
uttkat arbete pé efterfrdgad ort. Detta leder till 6kad flexibilitet kring arbetsti-
der men aven l[6nemassiga incitament for att tacka upp for de avdelningar dar
vardpersonal saknas inom regionens verksamheter. | ett inledande steg bor
personalpoolen skapas lokalt pa samtliga sjukhus inklusive SLSO, for att senare
kopplas ihop genom en centralniva som dagligen kan fordela vardpersonal efter
onskemal och behov mellan de olika avdelningarna, samt de olika sjukhusen.

Samordna pensionerad: Dartill vill vi komplettera den regionala personalpoolen
med personalpool fér pensionerad vardpersonal som 6nskar utfora ett tidsbe-
grénsat korttidsarbete vid behov. Detta i syfte att ge fler vardkunniga aldre en
mojlighet att arbeta deltid inom Region Stockholm. Genom att samordna den
pensionerade arbetskrafteninom en personalpool ges pensionerade aldre maj-
ligheten att pa egna villkor, tillfalligt hoppa in och avlasta ordinarie sjukvards-
personal.



Samverkan med Region Uppsala, Sdrmland och Vastmanland - interregionala
personalpool: Det rdder stordriftsfordelar av att samverka med vara grannreg-
ioner Vastmanland, Uppland och Sérmland kring bemanning av sjukvarden. |
dag fluktuerar personalbemanningen och saledes behovet av inhyrd personal
mellan sdsonger, arstider och vid sarskilda handelser. For att minska den ex-
terna inhyrningen av vardpersonal vill vi utreda en samverkan med vara grann-
regioner. Detta for att pa sikt kunna avlasta varandra genom att tillfalligt "lana
ut” specialistsjukskdterskor och annan sjukvardpersonal, som efter vilja och
onskemal kan tjanstgora en kortare tid pa en vardavdelning i en annan region.

Gemensam interregional upphandling av bemanningsforetag: | enlighet med
den statliga utredningen om digifysiskt vardval (SOU 2019:29) vill vi framja in-
terregionala upphandlingar av bemanningsforetag. Genom att samverka med
grannregionerinom Méalardalen ges méjligheten att generellt fa till en kostnads-
sankning av inhyrd personal. Dartill ges en 0kad kostnadskontroll och en hdgre
malefterlevnad for avropade aktorer nar det kommer till att faktiskt kunna leve-
rera efterfragad personal.

Donera medicinteknisk utrustning utomlands

Region Stockholm akutsjukhus stari dag som stora inkdpare av medicinteknisk
utrustning. Den ekonomiska livslangden av densamma ar ofta begransad me-
dan den tekniska livsldngden spanner 6ver en langre period. Kravet pa harda
medicintekniska regleringar leder till att dyr och duglig utrustning ofta kasse-
ras, om den inte aterldmnas till leverantoren. | dag finns inga sarskilda gemen-
samma riktlinjer pa att utgangen men funktionsduglig utrustning ska doneras
som internationellt hjalpstdd till fattiga lander eller omraden utanfoér Europa. Vi
vill darfér uppratta en regiondvergripande policy dar samtliga sjukhus ska er-
laggas krav att i forsta hand donera utrustningen till hjalporganisationer eller
sjukhusorganisationer i fattiga lander, och i andra hand kassera, det vill sédga
forstora densamma.

5.8.2Trygghet och sikerhet f6r vardpersonalen

Otrygghetenisamhéllet med grova géngbrott, skjutningar och éverfallsvaldtak-
ter i kombination med langa vantetider pa akutmottagningar leder till hot och
vald mot vardpersonal, patient eller patientens anhdriga. Nolltoleransen for hot
ochvald riktat mot vardpersonal maste uppréatthallas och krafttag maste tas for
att skapa en trygg vardmiljo, for saval personal som patienter.

En utdkad bemanning av ordningsvakter pa akutsjukhusen ar nddvandig givet
dagens situation, och sarskilda vardplatser pa akutsjukhusen fér hotfulla, vald-
samma och kriminella vardtagare bor etableras for att skapa en 6kad trygghet.

| flera fall har patienter och anhdriga krankt och hotat de anstallda verbalt, dar
dven fysiskt vald férekommer. Personal har forféljts pa vag hem efter sina ar-
betspass. Men sérskilt utsatt ar situationen pa akutmottagningarna. Dar perso-
nalen moter valdsoffer, aggressiva och paverkade patienter samt utatagerande
anhoriga.



Arbetsgivaren, det vill séga sjukhusledning och Region Stockholm - maste tyd-
ligt std pa vardpersonalens sida. Anpassningar av arbetssétt, arbetslokaler och
bemanning ska vara en dvervagande del av framtida satsningar i sjukvarden.
Sverigedemokraterna vill sarskilt verka for foljande atgarder:

Inget tiggeri ska tillatas i Region Stockholms lokaler.

Utdkad kamerabevakning inom akutsjukhusen.

Fler och battre utrustade ordningsvakter.

Utvecklad sakerhetsutbildning for vardpersonal i hantering av hot och

vald.

e Prioritera trygghetsfragan for vardpersonal - genom standardiserade
utbildningar och aterrapporteringar for akutpersonal i de olika sjukhu-
sen.

e Begransaingangen for obehdriga pa vardavdelningarna.

e Utredastandardiserade stdd och rutiner vid incidenthantering pa akut-

mottagningarna.

Neutral kladkod i Region Stockholms verksamheter

Region Stockholms vardverksamheter har éver 20,000 anstéllda, flera &r bland
Sveriges storsta arbetsgivare. Anstallda i Region Stockholm moter dagligen
unika och oliktdnkande manniskor ofta i en beroende situation. | en beroende
situation ardet olampligt att anstallda signalerar personliga stallningstaganden
somriskerar att vacka olust och oro for att som patient bli beddmd utifrdn andra
lojaliteter &n vad vardsituationen foranleder. Det riskerar leda till minskat for-
troende i professionen. Att anstallda bar synliga politiska, filosofiska eller reli-
gitsa symboler som riskerar signalera avgransning fran andra individer eller
grupper ar darfor olampligt.

Region Stockholm ansvarar for hur anstéallda i Region Stockholm ska uppfattas
av invanarna, men aven intern mellan anstéllda. Alla anstallda, patienter och
kunder kan behandlas lika genom inférande av en neutral kladkod, som kan bi-
dra till gemensamma normer, markera samhorighet och underlatta kommuni-
kation mellan manniskor. Genom att Region Stockholm infér en neutral kladkod
tar det offentliga en aktiv och normativ principiell stallning for jamstalldhet och
likabehandling gentemot savél patienter som anstéllda.



6 Vard- och kunskapsstyrningsnimnden

Vardens kunskapsstyrningsnamnd leder arbetet med kunskapsstyrning inom
Region Stockholms halso- och sjukvard och tandvard. Ndamnden leder region-
ens arbete med nivastrukturering och beslutar om anstkningar som berdr nat-
ionell hogspecialiserad vard. Namnden ansvarar for fragor om vardens priorite-
ringar och for Akademiskt primarvardscentrum. Namnden ansvar dven for den
centralasamordningen av ochriktlinjer for patientsikerhets- och hygienfragor,
vilket bland annat omfattar implementering och uppfdljning av sékerhetspla-
nen. Nadmnden ansvarar for frdgor om Idkemedelskommittéer och kvalitetsre-
gister. Ndmnden ansvarar ocksa for att Region Stockholm nar antibiotikamalet
och att vaccinationsgraden haller nationellt faststélld niva samt for inférande
av nya vaccinationer.

Namnden ansvarar aven for kunskapsstyrningen inom katastrofmedicinsk be-
redskap samt dess kompetensforsorjning. Tillsammans med halso- och sjuk-
vardsnadmnden ska namnden ta fram underlag for att forbattra avtalen med
vardgivarna och delta i det regionala och nationella arbetet med sjukvardens
nivastrukturering utifran evidensbaserad kunskap och halsoekonomiska ana-
lyser.

Resultatbudget

Utfall Budget Budget Andring Plan Plan
Mkr 2020 2021 2022 B22/21 2023 2024
Intakter 428 543 559 3,0% 576 593
-varav anslag 428 543 565 0 576 593
Kostnader -384 -543 =558 3.0% -576 -593
Resultat 44 0 0 0 0

Antibiotikaresistens och lakemedel

Antibiotikaresistens utgor ett reellt hot mot folkhélsan och ndmnden antog
2019 Strama Stockholms handlingsplan om en hallbar antibiotikaanvandning.
Malet &r 250 antibiotikaftreskrivna recept per 1000 invanare och ar. Antalet ut-
hamtade recept har minskat till 238 under 2020 jamfort med 295 under 2019.
Minskningen kan vara en konsekvens av restriktionerna som gallt under pande-
min. Det finns en risk att antalet féreskrivna recept 6kar nar manniskor kan
borja traffas och umgéas igen.



Inga utslapp av lakemedelsrester med reningsverk i sjukhusen

Hela den moderna sjukvarden hotas av att bakterier utvecklar resistens, en
motstandskraft mot antibiotika, som d& inte fungerar nar det behdvs vid trans-
plantationer eller andra livsviktiga operationer. Vi ser ett globalt hot i antibioti-
karesistensen som nationellt och regionalt kan forvérra vardtiderna och déar-
med Oka vardkoerna. Samtidigt 6kar risk for dodsfall hos patient och langre
sjuklighet.

Lakemedelsutslapp i naturen orsakar antibiotikaresistensen och den vattenre-
ningen som ska forhindra detta i dag ar inte tillracklig. Antibiotikarester, hor-
moner och andra svarnedbrytbara Iakemedel som inte renas skapar miljéer dar
resistenta bakterier frodas. Den héga koncentrationen av antibiotikautslapp
inom sjukvarden &r kopplad till anvandningen av bredspektrumantibiotika som
slarut manga bakterier. Det har ar oerhort viktigt att forandra och vi maste noll-
stalla framtida skadliga utslapp.

Om den bésta I6sningen ar att ett utslapp inte sker dverhuvudtaget, maste det
nast basta alternativet vara att forhindra en vidare spridning. P& Herlevs sjuk-
hus utanfor Képenhamn togs beslut om att installera en fullskalig rening av
sjukhusets avloppsvatten. Beslutet fattades efter en dansk kartlaggning dver
inkdp av lakemedel p& danska sjukhus, dar Herlevs sjukhus rankades hogt. En
installation av reningsverk for sjukhusets avlioppsvatten visade dven pa en eko-
nomisk vinst pa sikt. Med ett eget reningsverk forsvinner avgifterna till externa
avloppsreningsverk.

Sverigedemokraterna varnar var narmiljo, stockholmarnas halsa och djurlivet.
For oss ar det viktigt att dtgarder vidtas for att stoppa utslappen av skadliga
lakemedelsrester och stoppa utvecklingen av antibiotikaresistens.

Darfor vill vi att Region Stockholm utreder vilka regionala sjukhus som har
punktutslapp av lakemedel och hur effektivt ett eget vattenreningsverk ar ur
bade ett utslapps- och kostnadsperspektiv den Idsningen vi har i dag.

i\tgéirder mot restnoterad antibiotika

Restnoterade ldkemedel dér bland annat bristen pa vissa antibiotikapreparat
blirallt vanligare. Lédkarna tvingas valja bredspektrumantibiotika, vilket riskerar
skynda pa antibiotikaresistensen och pa sikt fa allvarliga foljder for halso- och
sjukvarden. Likasa leder 6verbeldggningar och utlokaliseringar vid inldggning
pa sjukhus till att risken tkar for att drabbas av en infektion, vilket far en direkt
paverkan pa forskrivningen av antibiotika pa sjukhusen. Det rader i dag framst
en bristande tillganglighet till aldre antibiotika. Antibiotika 6veranvands och
felanvands vilket orsakar resistens. Det leder i sin tur till 6kad dodlighet pa
grund avinfektioner orsakade av resistenta bakteriervilket leder till kade sam-
hallskostnader.

2017 bildades Platinea, Plattform for innovation av existerande antibiotika. En
samverkansplattform i syfte att férbattra tillganglighet och anvandning av an-
tibiotika. | Platinea ingar myndigheter, varden, industri och akademi vars ge-
mensamma mal ar att se till att de antibiotika som finns i dag anvénds pa basta
satt. Arbetet bedrivs med stdd och finansiering av Vinnova.



Platinea har identifierat ett flertal orsaker till bristande tillgdnglighet och fore-
slagit tio prioriterade dtgarder mot antibiotikabrister:

1. Sé&kerhetslager (omsatta och centralt koordinerade)

2. Central koordinering (behov, prioritering, férsérjning)
3. Integrerat datasystem (lagersaldo, prognoser, Al)

4. Norsk modell(premierar leveranssédkerhet/hallbarhet)
5. Volymfordelade upphandlingar(pé flera leverantérer)
6. Hojda takpriser periodens vara(tka leverantorer)

7. Fastarlig betalning for ej exklusiva antibiotika

8. Forenklad registrering &ldre preparat (fran utlandet)
9. Ordnad avregistrering (6verldmning till annan MAH)
10. Nordiskt samarbete forinkdp och produktion

Platinea bedrivs i projektform och beviljades i september 2021 ett nytt anslag
fran Vinnova pa 40 miljoner kronor under fem ar. Platinea kan darmed fortsatta
sitt antibiotikaarbete och vill involvera fler parter i arbetet. Syftet &r att perma-
nenta organisationen.

Region Stockholm &r den storsta sjukvardsregionen och borde séledes kunna
inga som samverkanspartner och darigenom ta en aktiv roll i Platineas innovat-
ionsarbete.

Avgiftsfri TBE-vaccination till barn och unga

Tick-borne encephalatis(TBE), dven kallad fastingburen hjarnhinne-eller hjarn-
inflammation, ar en virussjukdom som sprids av fastingar. Sedan bdrjan av
2000-talet har antalet rapporterade fall av TBE mer an férdubblats. Region
Stockholm, Uppsala och Sédermanland réknas som hogriskomréde och antalet
sjukdomsfall har 6kat under senare ar. Folkhdlsomyndigheten rekommenderar
att personer bosatta i riskomraden, sommarboende samt personer som vistas
mycket i skog och mark vaccinerar sig. Vaccinationen ar avhangig personens
egen betalningsférmaga pa ett satt som inte &r fallet for annan hélsovard.

Grundvaccinering ar viktigt for vaccinskyddet och det finns tecken pé att vac-
cinet fungerar battre genom hela livet om man vaccineras redan som barn. Ge-
nomférda studier visar dven pa att erbjuda barn och unga avgiftsfri TBE-vaccin
ger halsovinst till rimlig kostnad. For att minska de hdga catch-up kostnaderna
vill vi initialt erbjuda samtliga trearingar komplett avgiftsfri vaccinering. Det
motsvarar en kostnad om 30 miljoner kronor arligen, som vi finansierar inom
ramen for vart anslag till férebyggande hélsa. Detta skapar pa sikt en hogre
halsa och lagre fall av hospitalisering och funktionsnedsattning pa grund av
hjarnhinne- och hjarninflammation.



6.1 Regionala Cancerplanen 2020-2023

Den regionala cancerplanen antogs 2019 och har ett tydligare fokus pa att fore-
bygga cancer och minska insjuknandet. Planen skulle bdrja galla 2020 men ty-
varr har satsningar skjutits upp pa grund av pandemin. Cancerdiagnoserna har
kraftigt minskat till f6ljd av att screeningprogrammen tog en paus. Manga can-
cerfall har forblivit oupptackta pa grund av covid-19 vilket ytterligare kommer
att 6ka bordanihalso-och sjukvarden under det kommande aret. Foratt komma
till bukt med cancervarden féreslar vi en forstarkt och samlad cancervard och
starktascreeninginsatser. Viskulle dvenvilja se eninformationskampanj riktad
motinvanarnaomatt det finns enviss risk for att cancerfall forblivit oupptéckta
och omvikten att understka sig om man har symptom.

Battre cancervard i Region Stockholm

Cancervarden i Region Stockholm har lange uppméarksammats av saval medier
som politiker och allmédnhet. Alla kadnner tillndgon som har drabbats, och manga
kdnner ndgon som har avlidit. Cancer ar var tids stora folksjukdom som drabbar
oss desto &ldre vi blir. | Sverige drabbas fler an 60 000 personer arligen, och av
dessa ar ungefar 15 000 personer boende i Stockholms lan. Antalet personer
som arligen far en cancerdiagnos kommer passera 100 000 personer till ar
2040.

Region Stockholm har sedan omorganisationen av vardstrukturen och inrattan-
det av Nya Karolinska haft svart att erbjuda cancervard i tid. Under sommaren
ar 2017 vaxte kéerna till operation for vissa typer av cancer. Bristen pa vardplat-
ser och sjukskoterskor gjorde att vantetiderna tkade, vilket ledde till att pati-
enter avled i onddan. Under ar 2020 fick endast 60 procent av cancerpatien-
terna sin forsta behandling i tid, trots det regionalt uppsatta méalet om att 80
procent av cancerpatienterna skulle fa paborja sin férsta behandling inom ut-
satt tid. Vantetiderna varierar stort mellan de olika diagnoserna. Ar 2020 har
varit ett speciellt ar da betydligt farre har sékt och fatt en cancerdiagnos. Vilket
kan innebara att manniskor lever med en oupptackt cancersjukdom, som i sin
tur riskerar att utvecklas till en allvarligare cancer innan de kommer under be-
handling.

| dag ar det betydligt fler som insjuknar an som dor i cancer. Det innebar att allt
fler fortsatter att leva med nagon form av cancersjukdom. Scenariot innebar
kraftigt 6kade kostnader for skattekollektivet, men aven behovet av att halso-
och sjukvarden staller genom att erbjuda fler insatser som framjar livskvalitén,
rehabiliteringen och den kontinuerliga halsouppfdljningen. For Sverigedemo-
kraternaracker det inte att alla ska fa grundldggande cancervardi tid, vivill dven
att sjukvarden ska stérka sin uppfdéljning och rehabilitering - med malet om att
alla svenska invanare ska ges mojlighet att leva ett valfungerande liv, trots en
kronisk sjukdom.



Samla cancersjukvarden i tre cancercentrum med samordningsansvar hos
Tema Cancer vid Nya Karolinska Solna

| samband med etableringen av NKS (Nya Karolinska i Solna) omorganiserades
regionens cancervard. En sammanhallen klinik vid Radiumhemmet splittrades
i tre delar. Onkologi och stralning forlades till NKS och S6dersjukhuset och en
helt ny onkologienhet 6ppnade pa Capio S:t Gorans sjukhus. De olika enheterna
kopplades till medicinska team pa olika sjukhus, vilket skapar ett geografiskt
avstand och dven onddig byrakrati mellan de stddjande vardteamen. Tema Can-
cer pa NKS fick ett 6vergripande ansvar.

| dag gar cancervarden i Europa och varlden mot en centralisering. Det skapar
forutsattningar for kluster av kunskap, vilket i sin tur genererar hogre kompe-
tens och battre rutiner. En tydligt centraliserad cancervard effektiviserar be-
fintliga resurser samtidigt som den genererar battre utvecklingspotential infor
framtiden.

Tillsammans med professionen, sjukhusen, patientféreningarna och de privata
vardgivarna vill vi forma en ny modell fér en sammanhallen cancervard. Var vis-
ion &r att inratta tre Centrum for Cancervard, dar de stora cancersjukdomarna
saval forskning som utbildning, sjukvard och utredning ingér i uppdraget. Dari
bor ansvaret inga for en integrerad rehabilitering och ett forbattrat psykosoci-
altarbete for cancerpatienterna, vilket dterskapar tryggheten av god eftervard.

e Karolinska universitetssjukhuset med Tema cancer far ett dvergri-
pande ansvar for all cancervard enligt uppdrag nationell och regional ni-
vastrukturering.

e Sodersjukhuset - cancercentrum for brdst-, prostata- och colorectal
cancer med samtliga behandlingsformer fér en sammanhallande vard-
kedja.

e (apio S:t Gdran - cancercentrum for brdst-, prostata- och colorectal
cancer med samtliga behandlingar fér en sammanhallen vardkedja.

Karolinska sjukhuset - cancer

A A

Var cancervard utgors av en tydlig och sammanhallen vardkedja dar fokus ligger
pa att utreda inom uppsatta ledtider och sakerstélla att patienter som far en
cancerdiagnos kan garanteras vard i tid. Fokus ska ligga pa patientfloden i
forskning och utbildningssyfte. De patienter som efter utredning inte far en
cancerdiagnos remitteras vidare till vardval specialiserad 6ppenvard for vidare
utredning och behandling mot sin sjukdom.




Bryt ut cancervarden ur vardval specialiserad urologi

Varvision ar att alla cancerutredningar, all diagnostik och behandling samt upp-
foljning ska ske vid nagot av regionens tre cancercentrum. Vi vill att &ven man
ska erbjudas en sammanhallen och jamlik prostatacancervard i tid. Vid valgrun-
dad misstanke om prostatacancer skall patienten remitteras for utredning en-
lig personcentrerade och sammanhalina vardfériopp (SVF) till ett prostatcan-
cercentrum. Det innebér att prostatcancervarden genomgar en regional niva-
strukturering. Den patient som inte far en cancerdiagnos remitteras till speci-
aliserad urologi i 6ppenvarden.

Patienten i framtidens cancervard

Halso- och sjukvarden forandras inforintaget av dagens och framtidens precis-
ionsmediciner. Den medicinska utvecklingen, med behandlingar unikt anpas-
sade till varje patient, dppnar upp for effektivare behandlingsmetoder. Men fér-
utom att krav stalls pa sjukvardens organisering infor framtida genterapier, in-
dividuella behandlingar och kompetensforsorjning, stélls dven framtida krav pa
patienters egna insatser for att maximera behandlingsnyttan.

Vi har gatt ifrdn att behandla cancersjukdomar utifran organtyp till celltyp. Nya
behandlingar och terapier gor att vi inom allt fler omraden kan skréddarsy en
behandling pa cellnivd och utifran varje individs egna forutsattningar. Behand-
lingen blir effektivare och ger farre biverkningar. Halso- och sjukvarden maste
forbereda och genomfora forandringar for att precisionsmedicin ska komma
allt fler patienter till del. Mycket arbete &terstar innan precisionsmedicin blir ru-
tinsjukvard.

En vardefull resurs ar MDF, multidisciplinar konferens, dar flera olika lakare
med kunskap inom varierande medicinska omraden traffas och diskuterar vil-
ken behandling som ar bast for patienten. MDF ingar i de nationella vardpro-
grammen och de personcentrerade sammanhalina vardforloppen. Strukturerna
for MDF behdver anpassas for att kunna bli ett verktyg for precisionsmedicin
dar forutsattningarna for behandling baserad pa tumdregenskap och individens
lyfts som en majlighet.

Sverigedemokraternas vision ar att patienten alltid deltar i MDF for att lakarna
ska fa en uppfattning om hur behandlingen paverkar patientens maende. Dartill
vill vi att patientens behandlings ska foljas upp, utvarderas och dokumenteras i
stodsystem. Till det kravs ett tillgangliggdrande av riktlinjer for alla patienter
nar en genetisk analys kan vara aktuell.

Forutsattningarna for fortsatta forbattringaricancervarden finnsi patientdata.
Vilken behandling som fungerar bast och pa vem kan vara avgérande for den
som blir botad fran sin cancer och far minst biverkningar. Har behdver Region
Stockholm ligga i framkant och vara med i utvecklandet av framtidens precis-
ionsvard inom cancersjukdomar.



Kunskapsdriven cancervard

Forskningsronen, och behandlingsmetoderna for cancer utvecklas standigt.
For en regional vard i varldsklass sa ar det av yttersta vikt att sjukvardsperso-
nalen kompetensutvecklas for att tillgodogora sig av de senaste precisionsme-
dicinerna, stralbehandlingsmetoderna och rehabiliteringskunskaperna. For att
mojliggora detta sa bor cancervard samlas kompetensmassigt och med ett ut-
praglat utbildnings- och forskningsperspektiv. Den digitala utvecklingen och de
nya precisionsmedicinerna ar ny mark for manga och kraver saledes en tydlig
kunskapsbaserad samlingsplats som omsatter dessa nya kunskaper till en for-
battrad sjukvard. Detta kan inte ske i dagens uppsplittrade och fragmentise-
rade cancervard med manga olika vardaktorer.

Integrera forskning i sjukvarden for en varldsledande cancervard

Inom vardkedjorna, det vill sdga vardprocesserna for cancer, behovs ett konti-
nuerligt larande av vardpersonalen. For att uppnd detta behdver den medi-
cinska forskningen fran Karolinska Institutet bli en del av sjalva hélso-och sjuk-
vardsinsatserna. Det &r av yttersta vikt att kunna utveckla och forfina allméan-
specialisternas diagnosmetoder foratt aven de ges mojlighet att upptacka can-
ceriett tidigt skede. En viktig startpunkt ar att mojliggora for sjukvardsperso-
nalen att ta ut hela sin forskningstid, att erbjuda kontinuerlig fortbildning och
att aktivt mojliggtra forskning pa deltid genom samverkan med KI. Dartill beho-
ver kompetensutvecklingen f& hdgsta prioritet. Till sist behover primarvarden
ges mojlighet att ta sig an ett utdkat uppdrag genom att delta i kliniska prov-
ningar och utvardera medicinska insatser - vilket sammantaget utvecklar och
forbattrar var cancervard for patientens basta.

Starkt fortbildning for vardpersonal

Enligt gallande avtal med de av regionen dgda akutsjukhusen stipuleras att
sjukhusen ska styra mot hdg kvalitet, forbattrad tillganglighet och kostnadsef-
fektivitet. Avtalen utvecklas i och med Sjukhusavtal 2020, vilket ska underlatta
genomférandet av FHS, Framtidsplan fér hélso- och sjukvarden. | FHS framgéar
det bland annat att det ska skapas forutsattningar for battre kompetensforsorj-
ning.

Framsteg tas hela tiden inom cancervarden, som i sig &r bra, men det kréver
ocksa tatare utbildningsmojligheter. Detta for att kontinuerligt kompetensfor-
sorja vardpersonalen med de senaste personcentrerade och sammanhallna
vardforloppen (SVF). For att lyckas med detta maste vi sékerstélla ratt kompe-
tensforsorjning hos de vardanstéllda som ar de forsta att komma i kontakt med
cancersjukdom hos patient. Darfor foreslar Sverigedemokraterna att det infors
tva arliga halvdagar med utbildning dar vardpersonalen uppdateras pa de sen-
aste rekommendationerna for cancervard, med sarskilt fokus pa upptackt av
cancer och de standardiserade vardférloppen. Med vardanstéllda som kontinu-
erligt far ratt kompetensutveckling kan Region Stockholm sorja for att patien-
ter med cancersjukdom upptacks i ett tidigare skede och kan darmed potenti-
ellt rédda fler liv.



Priméarvardens vikt for att upptécka cancer

Regionens primarvard har en avgorande roll for att cancersjukdomar ska upp-
tackastidigt. De allra flesta patienter som drabbas av ndgon cancersjukdom har
sin forsta vardkontakt hos primarvarden, dar ndstan 70 procent av all cancer
upptécks. Patienten soker sig till primarvarden nar de upptacker en knol i ett
brost, kdnner sig oforklarligt trotta eller nagot annat ihallande diffust symptom.
N&r lakaren pa vardcentralen fattar misstanke om cancer skickas en remiss till
specialistsjukvarden. Dar genomgar patienten en standardiserad utredning
inom ett forbestamt vardforiopp (SVF). | de fallen cancer forblir oupptéackt har
det visat sig att patienterna i sjalva verket sokt i tid, men misstag har skett till-
sammans med feldiagnosticering hos primarvarden. En handlingskraftig och
kunnig primarvard ar avgérande for att identifiera cancertumaorer innan de har
blivit allt for allvarliga.

Kontaktsjukskoterska for alla patienter

Enligt den nationella cancerstrategin fran 2009 ska alla cancerpatienter erbju-
das en fast kontaktperson vid den cancervardande kliniken. Kontaktssjuksko-
terskan ska vara sarskilt tillganglig och ha ett dvergripande ansvar for patient
och anhériga genom hela vardkedjan.

Flertalet patientorganisationer vittnar daremot om att manga cancerpatienter
helt saknar tillgang till en kontaktsjukskoterska, eller att de saknar kdnnedom
om att de tilldelats en. Samtidigt innebéar den laga andelen sjukskoterskor, i re-
lation till de manga cancerpatienterna, att vardpersonalen inte hinner genom-
fora sitt uppdrag ordentligt och faktiskt fullgéra rollen som kontaktpersonen.
Det ar beklagligt att det inte fungerar da en kontaktsjukskoterska agerar spin-
deln i navet for patienter som far vard hos flera olika vardgivare, och ska dven
bistd patienterna med stdd och svar pa frdgor om behandlingen.

Sverigedemokraterna vill att samtliga patienter garanteras en egen kontakt-
sjukskoterska som har en god tillgénglighet och &r behjalplig vid radd och stdd.
Vivill aven att patienterna tydligt informeras om sin kontaktssjukskoterska och
pdminns om detta. Genom denna atgard bor tryggheten hos patienten ¢ka da
det alltid finns en ansvarig vardkontakt att vanda sig till vid behov.



Barncancervard

Barncancer ar den vanligaste dodsorsaken och drabbar cirka 350 barn under 14
ar, arligen i Sverige. Under lang tid I1ag barncancerdverlevnaden pa 80 procent,
men tack vare forskning och nya lakemedel har dverlevnaden 6kat till 85 pro-
cent.

Pa kliniska prévningsenheten HOPE vid Astrid Lindgrens barnsjukhus (Karo-
linska sjukhuset i samarbete med Karolinska Institutet) kan barn med svarbe-
handlad cancer fa préva lovande experimentella ldkemedel och delta i internat-
ionella studier av lakemedel riktade mot just deras sjukdom. De ges darmed till-
gang till nya Iakemedel som &nnu inte finns i rutinsjukvarden och bidrar samti-
digt med ny kunskap och nya behandlingar som pé sikt kan komma alla barn till
del.

HOPE-enheten &r ett lyckat exempel pa hur forskning och sjukvard kan integre-
ras for att komma patienter till nytta. Men trots sin vida framgang och viktiga
funktion i barncancervarden &r HOPE-enheten fortfarande beroende av privata
insamlade medel for sin verksamhet. Nar de insamlade medlen nu borjar ta slut
rader det en ovisshet om hur fortsatt finansiering ska sékras. HOPE har tillsam-
mans med K| aterkommande efterfragat att bli en del av regionsjukvarden, vil-
ket skulle innebara att Region Stockholm garanterar dess finansiering. Trots
detta har inget hant.

Sverigedemokraterna vill att Region Stockholm axlar ansvaret for att saker-
stalla den viktiga cancervarden som barn med cancer behover for att 6verleva
och sedan leva. Darfor vill vi inforliva HOPE-enheten i Regions Stockholms regi
och aven Overta finansieringsansvaret for verksamheten.

Hélso- och sjukvarden ska erbjuda helgenomsekvensering for barn

| Sverige drabbas i snitt ett barn per dag av en cancersjukdom, samtidigt som
nastan atta av tio tillfrisknar. Madnga barn far biverkningar efter behandlingen
och nagra far leva med svéra biverkningar. Det &r avgorande att ge ratt Iakeme-
del till ratt patient vid forsta behandlingen for battre resultat och farre biverk-
ningar. Alla barn som far en cancerdiagnos bor dédrmed ges ratten att genomga
en helgenomsekvensering for en optimal behandling.

Regeringen har tillfalligt via Socialstyrelsen skjutit till pengar som tacker kost-
naden for helgenomsekvensering. Vi vill att Region Stockholm sakerstaller att
helgenomsekvensering vid barncancerdiagnos blir permanent inom regionens
verksamhet. Att risken minskar for livslanga och svara bieffekter hos barn efter
genomford cancerbehandling ar ett hogst dnskvart resultat och darfér anser vi
att det ar ett sarskilt viktigt forslag for alla paverkade parter.



Utred stralterapiverksamhet pa S:t Goéran

Stralbehandling anvands vid organbevarande kirurgi och bidrar till att ndrmare
en tredjedel av alla cancerfall botas. Omkring halften av alla cancerpatienter far
en stralbehandling i kombination med kirurgi eller Idkemedel. Trots att stralbe-
handling ar en sa viktig behandlingsform har Sverige sdmst tillgang pa stralka-
noner per capita jamfort med andra nordiska lander. Den |&ga andelen stralka-
noner har inneburit att kderna och vantetiderna 6kat, vilket ledde till att Region
Stockholm tvingades skicka cancerpatienter till Finland och till andra regioner
i Sverige under ar 2019.

Ensidigt fokus pa vardproduktion har lett till ett minskat intresse for radioonko-
logi. Det sker ingen atervaxt inom kompetensférsdrjningen och det ar svart att
rekrytera. En vag framat ar att titta pa Danmark, som har vant trenden genom
att stérka sin forskningsmiljo. Det har i sin tur lett till ett 6kat intresse for stral-
terapi bland unga forskare.

Behovet av strélbehandlingar kommer att 6ka i Region Stockholm samtidigt
som professionen menar att stralterapin har natt produktionstaket. Dessutom
ar forskningen inom stralbehandling eftersatt, till foljd av bristen p& stralkano-
ner som innebdr att det inte finns nagot utrymme for forskning utanfor sjuk-
vardsproduktionen. Befolkningen i Region Stockholm véxer och stralbehand-
lingsverksamheten behdver anpassas for att kunna erbjuda invanarna vard i tid.
Stralverksamheten utreddes 2016 och i utredningen framkom att verksam-
heten behdvde uttkas. Utredningen foreslog att stralterapi skulle erbjudas pé
Nya Karolinska, Sodersjukhuset och pa Capio S:t Géran. En start av stralterapi-
verksamheten pd Capio S:t Goran planerades under 2018, men har dnnu inte ge-
nomforts.

Capio S:t Gran har ans6kt om att fa bedriva stralterapiverksamhet, men vantar
fortfarande pa ett politiskt beslut for att fa satta igang. Sverigedemokraterna
vill att kapacitets- och investeringsbehovet samt kostnaden for att driva stral-
verksamhet pa Capio S:t Goran utreds skyndsamt. Det &r angelaget att strélte-
rapiverksamheten utdkas i Region Stockholm.

Utbver detta vill vi att Region Stockholm utreder hur stralbehandlingen kan
starkas och utvecklas for att tdcka nuvarande och framtida behov sett till inkdp
av stralkanoner och personalforsérjningen. Darutéver vill vi dven se 6ver moj-
ligheterna till att i samrad med Karolinska sjukhuset, Kl och &ven privata akto-
rer, inratta ett stralcentrum for forskning och utveckling. Sammantaget bor at-
garderna leda till ett forbattrat utgangslage for att bedriva &ndamalsenlig stral-
terapiverksamhet i Region Stockholm.



6.1.1 En starkt screening - for tidig upptackt av cancer

Organiserad prostatacancertestning

Prostatacancer ar den vanligaste cancerformen med omkring 10 000 man som
far cancerbeskedet varje ar och omkring 2500 arliga dédsfall. Den drabbar
framst &ldre man, men dven man under 50 ar tenderar att fa diagnosen. | dag
finns nyutvecklade metoder som kan upptacka risken for allvarlig cancer. Initi-
alt genom en test av PSA-vardet i kroppen. Flera regioner erbjuder redan orga-
niserad prostatacancertestning samtidigt som Region Stockholm har utrett
prostatacancervarden sedan 2014, utan att landa i konkreta beslut om hur en
organiserad prostatacancertestning kan erbjudas.

For en jamlik cancervard behover méans underlivsproblem tas pa allvar, darfor
vill vi att Region Stockholm startar upp erbjudande om organiserad prosta-
tacancertestning till man mellan 50 till 74 ar. Genom att inféra organiserad
prostatacancertestning kan allvarlig prostatacancer upptackas och behandlas
i ett tidigt skede. Man med godartad prostataforstoring kan identifieras och
slippa onddig cancerbehandling. Man som drabbats av lagriskcancer kan foljas
upp och darmed undvika en cancer som sprider sig.

Individuell mammografiscreening for att upptacka fler brostcancerfall

Brostcancer ar en allvarlig sjukdom som ar sarskilt vanlig bland aldre kvinnor.
Brostcancern utgdr omkring en tredjedel av all cancer hos kvinnor.

Foratt fanga upp brostcancer i ett tidigt skede erbjuds kvinnor fran 40 ars alder
mammografi vart annat ar. Alla kvinnor screenas pa samma satt oavsett hur
svarunderstkta brosten ar. Screening med traditionell mammografi upptacker
omkring 60 procent av all brostcancer i Region Stockholm, resten upptacks
mellan mammografitillfallena i den vanliga sjukvarden.

Samtida forskning visar att en av de starkaste riskfaktorerna for bréstcancer ar
Okad brosttathet. Kvinnor med t&ta brost har fyra till sex ganger storre risk att
utveckla brostcancer och dessutom innebér tatheten att cancern ar svarupp-
tackt vid en vanlig mammografiundersékning. Omkring tva av fem kvinnor mel-
lan 40-74 ar har sa kallat tat brostkortelvdvnad och en av tio har mycket tat
brostkartelvavnad.

Vivill utveckla enindividuell mammografiscreening som innebar att fler kvinnor
kan f& en begynnande cancertumor upptackt i ett tidigt skede och darmed kan
behandling fordelaktigt sattas in i ett tidigare skede. Den individualiserade
screeningen tar hansyn till individuella riskfaktorer och forutsattningar i gene-
tik, vilket saledes skiljer ut kvinnor med h6g brésttathet for sarskilda undersok-
ningar. Om behandling sattsiniett tidigare skede 6kar sannolikheten for battre
bibehallen hélsa och risken for aterfall minskar. Genom att 6ppna upp for fler
pilotprojekt inom ramen for screeningverksamheten kan vi befinna oss i ett
standigt larande dar vi utvecklar battre metoder for tidig upptackt av cancertu-
morer.



Fler kvinnor ska delta i livmoderhalscancerscreening

Varje ar drabbas cirka 500 kvinnor av livmoderhalscancer varav cirka 100 av
dessa kvinnor i Region Stockholm. Det nationella kvalitetsregistret visar att
nastan halften av de drabbade har missat flera av de HPV-screeningkontrol-
lerna som de kallats till. Uteblivna screeningbesdk har lett till att cancern hunnit
sprida sig och sjukdomsforloppet blivit allvarligt.

Forlang HPV-screening till 70 ars alder

Socialstyrelsen rekommenderar att kvinnor mellan 65-70 &r erbjuds ett cellprov
omde inte har ett cellprov registrerat efter 64 ars alder. Kvinnor bér dven erbju-
das en uppfdljning upp till 70 ars alder. | Region Stockholm-Gotland kallas kvin-
nor mellan 23-49 ar till screening vart tredje ar medan kvinnor mellan 50-64 ar
erbjuds kontroll vart sjunde ar.

For att fanga upp gruppen aldre kvinnor som riskerar att utveckla livmoder-
halscancer vill Sverigedemokraterna erbjuda kontroller for kvinnor upp till 70 ar.
Kvinnor mellan 23-49 ar ska erbjudas kontroll vart tredje ar som tidigare, medan
kvinnor mellan 50-70 ar ska erbjudas kontroll vart femte ar for att se om det
finns HPV-virus som kan orsaka cellférandringar.

Om provsvaret inte visar ndgra cellférandring vid 64 ars alder, skickas inga fler
erbjudanden om cellprovskontroller. Kvinnor upp till 74 ar med cellférandringar
ska erbjudas uppfdljning vart tredje ar. Kvinnor som uteblir fran cellprovskon-
troller skickas erbjudanden om provtagning varje ar tills hon fyllt 70 ar. Med t&-
tare kontroller och battre uppfdljning 6kar mojligheterna att upptacka cellfor-
andringar i ett tidigare skede, vilket hdjer sannolikheten for ett gynnsammare
vardforliopp.

i\tgéirder for att oka andelen individer som deltar i screeningprogram

Inom alla screening-typer valjer en omfattande andel av de tillfragade att inte
delta. Trots att ett deltagande i ett screeningprogram ar gratis och kan radda
patienten fran en kravande cancersjukdom med svéra behandlingar. Patient-
grupperna som valjer att utebli ar ofta kvinnor med kortare utbildning, svagare
ekonomi och utrikesfédda kvinnor. En annan orsak till att en del avstar kan vara
en lang resvag.

Vi vill att Region Stockholm utreder hur regionen i hdgre utstrackning kan er-
bjuda flexibla tider, pa kvallar, helger och vardagar samt se éver och komma
med forslag pa insatser som kan stimulera till 6kat deltagande i screening. Ex-
empel pa mojliga atgérder kan vara sms-paminnelser eller méjligheten att ta
med en anhorig eller van for att undvika radslan av att ga pa screening. Dartill
bor kvinnor som inte har deltagit i screeningprogram under en langre tid kon-
taktas via telefon och erbjudas hjalp med att boka en tid eller ett sjalvtest. Som
en del i utredningen bdr aven mojligheten att anvanda mammografibussar ses
Gver, som ett komplement i lanets ytteromraden.



En rosa oktoberkampanj for 6kat screeningdeltagande

Region Stockholm kan utforma varldens basta screeningprogram for brostcan-
cer, men det behdver inte betyda att kvinnor dyker upp bara for det. Anledning-
arna till att kvinnor uteblir fran screening ar olika. Men likval kan det radda livet
pd manga kvinnor om en genomford screening leder till en tidigare upptéckt av
brostcancer.

| oktober manad pagar Rosa Bandet-kampanjen som arrangeras av Cancerfon-
den. Rosa Bandet ar en stark symbol fér kampen mot brdstcancer och upp-
marksamheten kring bréstcancer i oktober manad bor Idmpa sig val for en in-
formationskampanj fran Region Stockholm. Informationskampanjens innehall
bor fokusera pa screeningsmojligheternai Region Stockholm och en tydlig upp-
muntran till kvinnor att sjalva genomgé screening, men ocksa att dela omtan-
ken och uppmuntran med kvinnor i sin narhet. Férhoppningsvis blir informat-
ionskampanjen en bidragande anledning till ett fler kvinnor valjer att genomfora
screening.

En harig novemberkampanij for fler undersékta prostator

Pa samma satt pagar mustaschkampen i stéllet under november manad. Det &r
Prostatacancerférbundets kampanj som blandar humor med allvar for att bidra
till forskning, utveckling och béttre vard. Samtidigt vill de sprida kunskap om
Sveriges vanligaste cancersjukdom, prostatacancer. Vi anser att dven har kan
Region Stockholm vara med och forstarka budskapet genom en aktiv informat-
ionskampanj om hur och nar du bér genomga en undersdkning av prostatan. Det
ar viktigt att stigman kring detta motarbetas for att fler ska vaga séka och fa
vard.

Individuell rehabilitering

Nar allt fler dverlever cancer forandras den initialt akuta sjukdomen till en kro-
nisk sjukdom likt manga andra. Manga manniskor bdrja aterfa den mentala och
fysiska kraften efter en framgangsrik behandling och med ratt stod kan dven
flertalet aterga till arbete. Trots att det nationella vardprogrammet papekar att
cancerrehabilitering ska férekomma under hela vardkedjan sa tvingas manga
patienter sjalva taansvar for och krava rehabiliteringsinsatser. Den otillrackliga
rehabiliteringen innebér stora fysiska och psykiska pafrestningar. Manga har
svart att komma tillbaka efter sin sjukdom och Forsakringskassan tar varje dag
emot ndra fem sjukanmalningar pa grund av psykisk ohéalsa fran patienter som
tidigare haft en cancerdiagnos.



Utveckla Centrum for cancerrehabilitering

Pa Sabbatsbergs sjukhus finns Centrum for cancerrehabilitering for de patien-
ter som behdver en specialiserad cancerrehabilitering. Centrumet har aven ett
utvecklingsuppdrag och ska hjalpa till att bedriva forskning, ta fram e-tjansteri
syfte att starka natverkssjukvard samt inféra enhetliga normer for cancerreha-
bilitering. Dock &r det endast en tiondel av alla som insjuknar i cancer som far
tillgang till en cancerrehabilitering pa centret. Vi ser positivt pa en generell re-
sursforstarkning till Centrumet fér cancerrehabilitering och vill att Region
Stockholm utreder hur Centrum for cancerrehabilitering kan starkas sa att fler
patienter kan fa tillgang till dess tjanster.

Erbjuda cancerpatienter rehabilitering innan och under behandlingen

Region Stockholms rehabiliteringsvardgivare bor arbeta proaktivt for att reha-
biliteringsfasen ska formas utifran individuella behov och férutsattningar samt
att deninleds snarast mojligast. Rehabiliteringens betydelse for sjukdomspro-
gnosen blir allt viktigare och patienter kan ha behov av att optimera sitt na-
ringsintag och stérka sin fysiska formaga infor en behandling.

Vi vill att de individuella behoven identifieras och insatser registreras i Min
Vardplan sa att patienten kan inleda egenvard infor forsta behandlingstillfalle.
Det ar viktigt att ta hansyn till individuella och geografiska forutsattningar och
har kan olika digitala I6sningar vara ett komplement. Planen uppdateras vid be-
hov parallellt med behandlingen for att ge patienten de basta férutsattningarna
tillen framgangsrik behandling och en snabb aterhdmtning. Vi anser att en tyd-
ligoch omfattande rehabiliteringsfas gynnar patientens halsa och minskar den
langsiktiga risken for ett fortsatt stort vardbehov.

Fysisk cancerrehabilitering inom primérvarden f6r kroniker

| dag lever patienter med sin cancersjukdom under manga ar och fysisk rehabi-
litering kan ge minskad smarta, 6kad styrka och bidra till en forhojd livskvalitet
och en mojlighet att delta i arbetslivet. Men cancerrehabiliteringen kan aven
upplevas som en belastning om resvégen ar l&ng och motivationsékande atgéar-
der uteblir.

Sverigedemokraterna vill att Region Stockholm utreder hur primérvarden kan
starkas for att underlatta for kroniska cancerpatienter att fa tillrdckligt med
stod for att fullfélja sin rehabilitering i ndromradet och i hemmet. Detta ar sér-
skilt aktuellt for individer i yttrekommunerna med langa resvagar. Pragmatiska
och flexibla rehabiliteringslosningar 6kar incitamenten for att genomféra en
lyckad rehabilitering.



7 Kommunalférbundet sjukvard och omsorg i
Norrtalje

Region Stockholm driver Kommunalférbundet sjukvard och omsorg i Norrtélje
(KSON)tillsammans med Norrtélje kommun med ansvar for hélso- och sjukvard
och omsorgsarbete, folkhdlsoarbete och férebyggande insatser till invanarna i
Norrtélje kommun. KSON agerar som en egen huvudman inom Norrtélje sjuk-
vard och genomfor egna vardvalsrevideringar, beslutar om vardval och anslag
till sina offentliga vardverksamheter men dven till privata vardgivare inom deras
geografiska omrade.

KSON &ger bolaget Tiohundra AB, som ar ensam aktor i Norrtélje inom vissa om-
raden sa som Norrtélje sjukhus och psykiatri, men ar konkurrensutsatt inom
andra omraden.

Tva rapporter presenterades i slutet av 2019 med férslag pa hur styrning och
samverkan kan forbattras genom att KSON:s uppdrag, vision ochrollerinomor-
ganisationentydliggdrs. Region Stockholm tillampar en bestallare- och utforar-
modell som kannetecknas av en organisatorisk uppdelning mellan bestéllare
och utférare.

Utdver de forandringar som genomférts féreslar Sverigedemokraterna att
myndighetsutdvningen flyttas till Norrtalje kommun. Att renodla myndighetsut-
dvningen kan ge administrativa fordelar och darmed minskade kostnader. Dar-
utdver anslar vi arligen 15 miljoner kronor ytterligare for att starka kommunal-
forbundets majlighet till att leverera sjukvard.

Medlemsbidrag

Utfall Budget Budget Andring Plan Plan

Mkr 2020 2021 2022 B22/21 2023 2024

Medlemsbidrag 1741 1721 1779 3.4% 1824 1869




8 Patientnamnden

Patientndmnden ar en lagstadgad verksamhet som ska finnasivarje region. Pa-
tientndmnden ar halso- och sjukvardens samt tandvardens fristaende och
opartiska instans. Dit kan patienter, anhériga och anstéllda inom varden vanda
sig nar det har uppstatt problem i kontakterna med varden eller nar det finns
klagomal pa vardens utférande. Namnden ansvarar dven for att analysera in-
komna klagomal och synpunkter for att anvandas i halso- och sjukvardsnamn-
dens och vardgivarnas forbattringsarbete.

Resultatbudget

Utfall Budget Budget Andring Plan Plan
Mkr 2020 2021 2022 B22/21 2023 2024
Intékter 33 33 34 2,9% 35 36
-varav anslag 31 32 & 0 34 35
Kostnader -32 -33 -34 2,9% -35 -36

Resultat 0 0 0 0 0




9 Stockholms ldns sjukvardsomrade

Stockholms léns sjukvardsomrade, SLSO, ansvarar for Region Stockholms
verksamhet inom primarvard, geriatrik, psykiatrisk beroendevard, avancerad
sjukvard i hemmet samt funktionshinders- och habiliteringsverksamhet. SLSO
ansvarar ocksa for forskning och utveckling inom sina verksamhetsomraden
samt har ett samordningsansvar for IT och digitalisering inom Region Stock-
holms vardproduktion. Verksamheten omfattar den vard och de tjanster som
har 6verenskommits med halso- och sjukvardsndmnden eller andra uppdrags-
givare.

SLSO paverkas utav de centrala direktiven som presenteras i avsnitt primar-
vard, psykiatri samt personalpolitik.

Resultatkrav

Utfall Budget Budget Plan Plan

Mkr 2020 2021 2022 2023 2024

Resultat 229 225 232 243 245




10 Sjukhusavtalen

Inom Region Stockholm utfors en vasentlig del av halso- och sjukvarden genom
de fem akutsjukhusen. Sjukhusen agerar i bolagsform (AB) eller i nAmndform
och sjukhusavtal med hélso- och sjukvardsnamnden. Sjukhusavtalet reglerar
inkdp av behandlingar, operationer samt avgor vilken specialiserad 6ppenvard
och slutenvard som ska finnas. Under regionbudget 2020 sléts det innevarande
sjukhusavtalet for perioden 2020-2023. Det nya avtalet praglades framst av en
andrad ersattningsmodell, fran halso- och sjukvardsndmnden till sjukhusen.
Fran att tidigare ha bestatt av 6vervéldigande (90 procent>) fast anslag och en
mindre malrelaterad del om ett fatal procent sa dndrades ersattningen till en
l&gre fast/uppdragsrelaterade (54 procent), rorlig/produktionsrelaterad (40
procent), malrelaterad (5 procent), utvecklingsrelaterad (1 procent). Under co-
vid-19 perioden 2020-2021 har sjukhusen i stallet erhallet ett fast anslag for att
tacka vardomstaliningen till féljd av pandemin.

Sverigedemokraterna var 6verlag positiva till den nya ersattningsmodellen som
kombinerar en stabil fast ersattning. Viser daremot hur forutsattningarna efter
covid-19 pandemin har paverkat akutsjukhusen fér en lang tid framéver. Darfor
foresprakar vi att den rorliga ersattningen slopas, och att den fasta erséatt-
ningen ska uppga till 94 procent. Detta for att sdkra medel, oavsett uppskjutna
operationer, eller lagre vardproduktion pa grund av utbrand eller utarbetad per-
sonal. Viforeslaratt 525 miljoner kronor ska tillféras till akutsjukhusen under en
tredrsperiod.

Dartill anser vi att vardproduktionen bor féljas upp noggrant mellan sjukhusen i
Region Stockholm, samt de stora regionerna i Sverige. For att aktivt tillse att
den tillitsbaserade styrningen med mindre politiska pekpinnar, inte innebéar en
vasentligt Iagre vardproduktion.

Sverigedemokraterna foresprakar en férandring av den malrelaterade erséatt-
ningen (5 procent av total ersattning) for att ge sjukhusen incitament att:

e Minskaberoendet av hyrpersonal.

e Andamélsenlig utbildningav AT/BT och ST.

e Andamalsenlig utbildning av arbetsplatsférlagd utbildning fér sjukskd-
terskor.

e Styra pa 6kad tillganglighet, det vill sdga forbattring for sérskilda priori-
terade avdelningar.

e Styra pa 6kad personalkontinuitet.



Utvardering av sjukhusavtalen

Sjukhusavtalet ar ett omfattande avtal som har standardiserats genom samma
ersattningsystem och avtalsvillkor, utan att anpassas till de olika forutsattning-
arna som de olika sjukhusen har beroende pa deras varduppdrag. Det &r darfor
av vikt att en omfattande halvtidsutvardering sker. Vi vill sarskilt utreda vilka
uppdrag somidag liggeriden 6ppna specialiserade varden, som kan flyttas till-
baka till sjukhusen for att optimera kapacitets- och resursutnyttjandet under
dygnets olika tider. Detta d& bassjukvarden fyller en viktig uppgift for att bruka
de fasta resurserna sa som lokaler, medicinteknisk utrustning och personal ef-
fektivt.



11 Universitetssjukhuset - Karolinska Solna och
Huddinge

Karolinska Universitetssjukhuset, Karolinska, ar en ndmnd med ansvar for nat-
ionell hogspecialiserad vard och regionsjukvard med undantag av 6gonsjuk-
vard, rehabiliteringsmedicin och handkirurgi. Fran den 1januari 2021 ansvarar
namnden for tjdnsteexport av halso- och sjukvardstjéanster samt for Tobiasre-
gistret. Som Region Stockholms universitetssjukhus har némnden ett sarskilt
forsknings- och utbildningsuppdrag relaterat till sjukvardsuppdraget.

Utbver de sérskilda uppdragen nedan paverkas Karolinska av uppdragen inom
avsnitten forskning och innovation, akutsjukvard, akademiska specialistcentra
samt barnsjukvarden.

Resultatkrav

Utfall Budget Budget Plan Plan
Mkr 2020 2021 2022 2023 2024
Resultat -1867 83 42 42 45

Komplettera Karolinskas hégspecialiserade uppdrag med rutinsjukvard

Karolinska sjukhusetiallmanhet, och Nya Karolinska Solna i synnerhet ar utfor-
mad for hdgspecialiserad sjukvard. Grundtanken var att sjukhuset skulle bli en
nationella och nordisk nod for sarskilt kravande operationer och ingrepp. Det
avgransade antalet uppdrag och sarskilda begransningar dar sjukhuset skjuter
ifran sig allt mer rutinsjukvard har medfort till svarigheter att forena vard, forsk-
ning och utbildning - som ar grunden for ett universitetssjukhus. For att mojlig-
gora for sjukhuset att inkludera forskning fran Karolinska Institutet inom den
basala sjukvarden vill vi ge ndmnden Karolinska uppdraget att utreda hur sjuk-
huset kan inkludera rutinsjukvard nar tillgdnglig kapacitet finns inom de olika
temaomradena. Genom att fylla den lediga vardkapaciteten med mindre kra-
vande vard kan Karolinska Solna, avlasta de andra lansdelssjukhusen i Stock-
holm. Samtidigt som deras ersattning 6kar genom en hogre vardproduktion.



Astrid Lindgrens Barnakut ska vara anpassad for barn

Astrid Lindgrens barnsjukhus flyttade in i de nybyggda vardlokalerna som till-
horde Nya Karolinska. Trots det langtgaende byggnadsprojektet, omfattande
lokalplanering och tilldggsrenoveringar, sa flyttade barnakuten iniakutmottag-
ningslokaler, vars utformning varken var anpassad till akutvard, &n mindre akut-
vard av barn. Exkluderingen av ALB akutens vardpersonal medftrde en avsak-
nadav en central samlingspunkt med 6verblick av patienterna som vardas. Mot-
tagningens reception utformades likt ett pantbankskontor med en glasvagg
som omajliggjorde den initiala anamnesen genom blodtryck och febertemp. |
stallet har personalen sjalva skapat en temporar receptionsdisk. Slutligen sak-
nade mottagningen helt, en barnanpassning genom glada farger och en varm
och valkomnande milj6 for sjuka barn. Barnakuten pa Karolinska Solna, behéver
omgéaende tilldggsrenoveras, i samrad med vardpersonalen. Det for att utveckla
en barnvanlig sjukhusmiljd och en anpassad mottagning/receptionsdisken, for
att darefter utreda alternativa lokalutformningar.

Forstudie for den mest Ionsamma associationsformen for namnderna SLSO
och KS samt de bolagiserade sjukhusen

Region Stockholm har sen mitten av 00-talet valt att forlagga SLSO och Karo-
linska sjukhuset i namndform, till skillnad fran de andra akutsjukhusen som har
bolagiserats genom ett aktiebolag. De forvaltningsrattsliga aspekterna har
medfort att de olika sjukhusen séledes lyder under olika regelverk, kommunal-
lagen och aktiebolagslagen. Daremot kan organisationsformen aven vara avgo-
rande for mojligheten till momskvittning, vilket paverkar respektive ndmnd.
Med hansyn till de ekonomiska aspekterna kan det finnas potentiella bespa-
ringar relaterade till mervardesskatten. Som ett led i att utreda hur Region
Stockholm kan optimera sina mgjligheter till avdrag, och beskattning av de
egnaverksamheterna, vill vigenomfora en forstudie for att kartlagga eventuella
ekonomiska vinningar med andrar organisationsform.

Behalla post-covid vid Nya Karolinska Solna

Covid-19 har visat sig ge langsiktiga halsonedsattningar d& covidsymptom fort-
satt drabbarindividen. Sarskilt hos hospitaliserade covidpatienter har post-co-
vid symptom utgjort en allvarlig eftereffekt. For att ge patienter mojlighet att
aterhdmta sig, behovs en valutbyggd rehabiliterande vard. Post-covid mottag-
ningen vid NKS Solna byggdes upp som en multidisciplinar mottagning somin-
kluderade flera professioner samt forskning fran Karolinska Institutet. Tyvarr,
valde den blagrona majoriteten att flytta mottagningen fran Solna till Huddinge.
Ett beslut som i efterhand kraftigt har kritiserats av saval vardpersonal som
IVO. Sverigedemokraterna vill att mottagningen vid NKS Solna behalls och ut-
vecklas, sa att Stockholm far tva fullt funktionella post-covidmottagningar.



12 Sodersjukhuset

Sodersjukhuset AB ar ett av Region Stockholms akutsjukhus och bedriver spe-
cialiserad akut och planerad somatisk specialistvard, hogspecialiserad karl-
och handkirurgisk vard samt viss hdgspecialiserad gynekologisk kirurgi. Verk-
samheten omfattar den vard och de tjanster som har avtalats med halso- och
sjukvardsnamnden, dgaren eller andra uppdragsgivare. Utdver sarskilda forslag
nedan, paverkas Sodersjukhuset av uppdraget inom avsnitten forskning och in-
novation, akutsjukvard, akademiska specialistcentra samt barnsjukvarden.

Resultatkrav

Utfall Budget Budget Plan Plan
Mkr 2020 2021 2022 2023 2024
Resultat -Nn2 15 15 15 15

Oppna upp en ny geriatrikmottagning

Sédersjukhuset har lange brottats med lange vantetider pa akutmottagningen,
som kan harledas till ett bristande utfléde av patienter. En omfattande del av
akutpatienterna ar aldre med multisjuklighet och i behov av geriatrisk specia-
listkompetens samtivissa fall inlaggning inom geriatriken. S6dersjukhuset har
till skillnad fran Huddinge, Danderyd ingen geriatrikavdelning. | stallet behdver
SOS férlita sig pa externa geriatriska sjukhus och vardgivare. P4 grund av den
omfattande platsbristen, samt svarigheter med utskrivningar under helger, ris-
kerar aldre ligga inne pa sddersjukhusets akutmottagning eller utlokaliseras till
en avdelning som saknar geriatrisk kunskap. | det forsta fallet skapar patienten
forldangda vantetider pa akuten, i det andra riskerar patientens tillstand att for-
vérras pa grund utav avsaknaden av geriatrisk kompetens. Vi vill darfér omga-
ende utreda en geriatrisk avdelning inom sodersjukhuset dit aven akutgeria-
triska patienter kan vénda sig med snabbspar pa akuten.



13 Sodertalje sjukhus

Sodertéalje Sjukhus AB ar ett av Region Stockholms akutsjukhus och bedriver
specialiserad akut och planerad somatisk specialistvard. Verksamheten omfat-
tar den vard och de tjanster som har avtalats med hélso- och sjukvardsnamn-
den, agaren eller andra uppdragsgivare.

Utover sérskilda forslag nedan, paverkas Stdertélje sjukhus av uppdrag inom
avsnitten forskning och innovation, akutsjukvard, akademiska specialistcentra
samt barnsjukvarden.

Resultatkrav

Utfall Budget Budget Plan Plan

Mkr 2020 2021 2022 2023 2024

Resultat 23 4 4 4 4




14 Capio S:t Gorans sjukhus

Positiva till forlangning av driftsavtal

Det privata vardforetaget Capio, tidigare (Bure och Hélsa) har sedan 1999 skott
driften av sjukhuset S:t Géran pa Kungsholmen i Stockholm stad. Sedan 1999
har sjukhuset kontinuerligt drivits i privat regi genom LOU-upphandlingar som
har vunnits av Capio. Sjukhuset har pa senare ar etablerat sig som ett av Region
Stockholms bésta sett till patientndjdhet men dven varit en dterkommande vin-
nare av det etablerade sjukhusindexet som arligen utférs av Dagens medicin.
Sjukhuset har visat prov pa innovativ anda med god personalngjdhet och kom-
mit att etablera sig som en av de mest attraktiva arbetsgivarna bland samtliga
sjukhus inom regionen. Dartill ar det ett behovligt inslag med privata aktorer
som kan jamfdras med Region Stockholms egna offentligt-drivna alternativ -
for att utréna forbattringspotential inom den offentliga sektorn. Vi ser darfor
positivt, allt annat lika, pa en fortsatt drift av S:t Gérans sjukhus i privat regi.



15 Trafiknamnden

Under ett normalt ar reser cirka 300 000 personer med kollektivtrafiken i Reg-
ion Stockholm. Av dessa valjer de allra flesta tunnelbanan men aven bussar,
pendeltag, lokalbanor och pendelbatar kan kombineras eller anvéndas som en-
skilt fardmedel. Tunnelbanan och pendeltdgen har kapaciteten att snabbt
transportera en stdrre mangd manniskor i olika riktningar dar just tunnelbanan
har blivit synonymt med Stockholm. De tre langsta sparbundna néten utgors av
pendeltdgen med en linjelangd om 241 kilometer, tunnelbanan med 108 kilome-
ter och Roslagsbanan med 65 kilometer. Det ar av storsta vikt att tunnelbanan
forvaltas och utvecklas. Som det riktiga oppositionspartiet i Region Stockholm
efterstravar Sverigedemokraterna en langsiktighet och en hallbarhet i kollek-
tivtrafikens investeringar. Stockholm ar en av de snabbast vaxande regionerna
i Europa.

Nar allt fler manniskor valjer att flytta hit innebar det ocksa fler resenérer inom
kollektivtrafiken och darmed en ¢kad tréngsel i tunnelbanan och pa pendelta-
gen. Aven framkomligheten fér busstrafiken p&verkas dd en vaxande befolkning
innebar mer trafik och 6kad belastning pa vagnatet. Det kommer att kravas flex-
ibla I6sningar, nytdnkande och andrade prioriteringar for att mota forandrade
framtida behov. Det kravs intensifierade forberedelser for autonoma fordon
och forarldsa system. Covidkrisen har orsakat stora ekonomiska konsekvenser
inom de flesta ndmnder i regionen. Inom trafikforvaltningen har resurser gatt
till att minska trangseln genom 6kad trafik trots minskat antal resenarer samt
drastiskt 6kad plankning. Fram6ver behdver den normalt sett vaxande efterfra-
gan pa Okad kollektivtrafik |6sas i dialog och i ett ndra samarbete med operato-
rerna och kommunerna i regionen. Behoven och de befintliga ekonomiska re-
surserna maste balanseras mot varandra.

Resultatbudget

Utfall Budget Budget Andring Plan Plan
Mkr 2020 2021 2022 B22/21 2023 2024
Intakter 21155 23697 24 460 3.2% 25045 25569
- varav anslag 9804 10137 10 494 3.5% 10 846 11214
- varav biljettintdkter 5437 9610 9904 3.1% 10 054 10206
Summa kostnader -22 209 -23293 -24 056 3.3% -24 641 -25165

Resultat -1054 404 404 404 404




Demokratisk och sekulariserad vardegrund for kollektivtrafiken

Sverige ar ett avvarldens mest sekulariserade lander och kdnnetecknats av hdg
tillit, tolerans, jamstélldhet och individualism. Under de senaste aren har dock
religitsa uttryck blivit ett allt vanligare inslag dar krav pa sarbehandling har bli-
vit aterkommande inom olika offentligt finansierade yrkeskategorier. Region
Stockholm bér implementera en ny vardegrund fér dem som arbetar inom kol-
lektivtrafiken. Det ska tydligt framga att tjansteman i kollektivtrafiken ska re-
spektera den sekuldra rattsstaten, dar det offentliga utgar fran grundlagen och
medborgarnas rattigheter och skyldigheter oavsett religion, etnicitet, kon eller
sexuell laggning. Det ar av stor vikt att resendrer mots av anstallda somi tjans-
ten ger ett professionellt intryck. De bor representera Stockholms kollektivtra-
fik och fa resendrer att kdnna sig trygga.

Infora en neutralitetspolicy inom trafikforvaltningen och SL

| en EU-dom slogs det fast att arbetsgivare med hanvisning till en neutralitets-
policy kan krava att arbetstagare inte bar religiosa eller politiska symboler som
ett synligt kors, hijab eller muslimsk huvudduk. D& anstéllda inom SL dagligen
moter personer fran hela samhallet r det betydelsefullt att de bemots neutralt
utan nagra politiska, filosofiska eller religidsa symboler. Regionen &r en offent-
ligt finansierad verksamhet och bor ha ett neutralt och likartat forhaliningssatt
mot sina anstallda och kunder. P4 samma satt ar det essentiellt att regionen
motverkar diskriminering pa grund av politisk dvertygelse eller asikt.

Infér samverkansrad mellan operatér, kommun och region

Operatorerna, kommunerna och regionen samarbetar i dag i manga fragor ro-
rande kollektivtrafiken. Det finns daremot ett fortsatt behov av en mer dppen
kommunikation. Flerakommuneranserinte att Regionen tar till sigav deras be-
hov, samtidigt som operatdrerna ar villiga att I6sa kommunernas utmaningar.
Kommunerna ar inférstadda med sina invanares nutida och framtida resebe-
hov. Medan Region Stockholm har ett battre helhetsperspektiv har operatéren
kunskapen och kompetensen kring vilka dtgarder effektivast [6ser behoven hos
resenarerna. Med en battre samverkan kan kollektivtrafiken tillgodose fler av
invanarnas och kommunernas behov. Detta leder tillen mer attraktiv tjanst som
fler kommer valja. Kollektivtrafiken kan sallan ensamt konkurrera med bilen i
regionens yttre kommuner och palandsbygden. Med samverkan och en mer op-
timerad kollektivtrafik kan dven invanares behov tillgodoses mer effektivt.



Ta fram en strategi for battre kollektivtrafik pa landsbygden

Enligt SL:s rapport “SL och lanet 2019” framkom det att av alla resor fran kom-
muner i yttre forort, ar det endast 24 procent som sker med kollektivtrafiken.
Kollektivtrafiken &r inte lika utbredd eller optimerad vilket leder till Idnga resti-
der samt manga byten. Det ar darfor inte ett lika attraktivt alternativ for rese-
narer som behdver resa langt fran landsbygden. Enligt SL:s rapport véljer hela
59 procent att ta bilen i stallet. En strategi for hur den bristfalliga tillganglig-
heten pa landsbygden behdvs. Sa lange restiderna &r langa och bytena manga
kommer de flesta fortsatt valja bilen. Med battre kollektivtrafik pa landsbygden
kommer fler landsbygdsinvanare kdnna sig bekvdma med att ta kollektivtrafi-
ken.

Krav pa battre arbetsvillkor vid upphandling av operatorer

Lagen om offentlig upphandling ger stora fordelar nar olika bolag konkurrerar
mot varandra. Det ar sarskilt effektiv att fa ned priset pa de tjanster som kom-
muner och regioner behdver upphandla. Upphandlingar sker oftast i priskon-
kurrens, vilket leder till att den som kan utféra tjansten till lagst pris vinner.
Detta &r inte enbart positivt. Beroende pa kraven som stélls leder upphand-
lingar ofta till samre villkor for underleverantérerna. Sverigedemokraterna
kommer stalla htgre krav pa arbetsmiljo och anstéliningsvillkor i upphandlings-
avtalen for att garantera att priset inte dvertrumfar arbetsvillkoren och arbets-
miljon for de anstallda. Manga busschaufforer och lokférare véljer i dag att
l&mna sina yrken pé grund av den tuffa och stressiga arbetsmiljon. Vid ett flertal
tillfallen har det inte heller funnits tillrackligt med personal for att framféra for-
donen, vilket har lett till betydande storningar i trafiken. Det arangelaget att det
finns tillrdckligt manga anstéllda for att tdcka verksamhetens behov. Regionen
och dess forvaltningar bar ett ansvar aven for de upphandlade entreprendrer-
nas anstallda.



Samverka med kommunerna - for rulltrappor som fungerar

Trasiga stillastdende rulltrappor har varit och ar ett aterkommande problem i
Stockholms tunnelbane- och pendeltagsstationer. Problemet eskalerar under
vinterhalvaret darulltrappor kontinuerligt star stilla. SL menar att flera kommu-
nerildnet anvander grusistéllet for sand vid vintervaghaliningen, vilket orsakar
stop och skador pa rulltrapporna vid stationerna. Kommunerna i ldnet maste se
Over vintervaghaliningen sa att det inte far konsekvenser for rulltrappor som
anvands pa pendeltdgs- och tunnelbanestationer. Det finns rulltrappor med
stora renoveringsbehov och rulltrappor som fungerar daligt pd grund av yttre
faktorer. De rulltrappor som upphandlades av Trafikverket och som sedermera
overtogs av Region Stockholms trafikforvaltning har varit under all kritik. An-
svaret foratt upphandla rulltrappor som &ranpassade for de klimatférhallanden
som raderiregionen vilar numera pa trafikforvaltningen. Region Stockholm bor
upphandla rulltrappor som haller fér Stockholmsmiljén och darigenom minska
kostnaderna for att byta ut kammar och andra delar av rulltrapporna avsevart.
Rulltrapporna ska vara tillforlitliga ur sékerhetssynpunkt och kunna garantera
ett tillforlitligt resenarsflode. Sverigedemokraterna vill aven att Region Stock-
holm genom samverkan med kommunerna ska framja halkbekampningsmedel
sominte har enavsevart negativinverkan pa rulltrappornas funktionsduglighet.
N&r rulltrapporna fungerar oavsett arstid och vader kommer framkomligheten
for resenarerna vara stabilare och kundndéjdheten dka.

Utred “mobility as a service”-principen

Allt fler kollektivtrafikforetag anpassar sina tjanster for att 6ka mojligheterna
for resenarerna att sjalva valja fardsatt. "Mobility as a service” ar ett system dar
tredjeparts leverantorer och tjanster kopplas ihop med offentliga for kad ror-
lighet inom kollektivtrafiken. Kollektivtrafiken kan goras mer attraktiv for rese-
narer att resainom en stad eller region genom att erbjuda MaaS-tjanster. Detta
leder till att andelen som reser kollektivt 6kar da de kollektiva alternativen blir
synligare. MaaS-tjanster skulle kunna fa en viktig roll i stddernas utkant for att
Oka kollektivtrafikens upptagningsomrade. Andra transportaktorer i regionen
som taxitjanster, hyrcyklar, och elsparkcyklar kan da erbjuda sina tjénsteriSL:s
app eller fa mojlighet att erbjuda SL:s tjanster i egna appsystem. Pa sa satt
knyts flera transportaktorer ihop och skapar en “on-demand’-l6sning for sina
kunder och resenarer. Region Stockholm far pa sa satt ett flexiblare verktyg att
|6sa kommunikationsproblem. Det ar grundlaggande att SL foljer mediden tek-
nologiska utvecklingen och att kollektivtrafikresenarerinom Region Stockholm
erbjuds en robust, palitlig och flexibel tjanst.



Se over biljettsystemet och alternativa periodbiljetter

Region Stockholm &ridagenkraftigt vaxande region dar antalet resenarerikol-
lektivtrafiken 6kar for varje ar och foljaktligen ocksa trangseln. Under den pa-
gadende pandemin har antalet resendrer i kollektivtrafiken minskat kraftigt.
Hemarbete har blivit allt vanligare fér manga stockholmare och mycket pekar
pa att forandrade resmonster &r har for att stanna. Trots detta ar det fortfa-
rande och kommer att vara en hel del tréngsel i kollektivtrafiken fokuserat pa
ett fatal timmar om dygnet.

| dag saknas incitament for resenarer inom kollektivtrafiken att i storre ut-
strackning anpassa sina resvanor efter tiden pa dygnet. Resultatet &r att trang-
seln ar som storst under rusningstid till- och fran jobbet under morgon och
kvall.

En sadan koncentration av resenarer under ett fatal timmar skapar en storre
kapacitetsbrist vid sarskilda timmar pa dygnet, men & andra sidan ett stort ka-
pacitetsdverskott under resterande tiden. Det finns ett behov av att minska
trangseln, under de fa timmarna under dygnet, genom att minska pa antalet re-
senarer under rusningstid. Men aven for att bemdota den framtida risken for
smittspridning av nya covid-19 mutationer.

En forandring av nuvarande biljettprissattning bor utnyttja befintlig kunskap
om resmonster och anvanda biljettpriser som ett incitament for att sprida kon-
centrationen av resenarer under dygnet. Ett incitament i form av ett sankt bil-
jettpris kan da erbjudas till de resendrer med flexibel arbetstid som véljer att
resa under lagtrafik. Prisnivan kan &ven anpassas utifran sarskilda villkor, likt
dagens rabatterade priser och rikta sig till de som fylit 65 ar.

Oka reklamintikterna

Trafiknamnden har kritiserats av regionrevisorerna for att inte ha en plan for
tillrdcklig kostnadstackning for kollektivtrafiken. Den gronblda majoriteten har
under de senaste aren valt att prioritera hogre biljettpriser framforandra &tgar-
der. Att hoja biljettpriserna under covidkrisen nar resorna har minskat ar inte
rimligt. | stallet finns det manga outnyttjade ytor i kollektivtrafiken som kan tas
i ansprak for att Oka reklamintakterna. Prioritet ska ligga pa att anvénda out-
nyttjade ytor till att 6ka reklamintakterna utan att for den delen tacka de konst-
narliga inslagen pa tunnelbanestationerna.



Atgéirdsplan for att motverka trangsel

Region Stockholm ar i dag en kraftigt vaxande region. Antalet resendrer i kol-
lektivtrafiken 6kar for varje ar och féljaktligen ocksa trangseln. Det behdvs ett
flertal atgarder for att tréngseln ska minska och att kollektivtrafiken ska fort-
satt vara ett attraktivt resealternativ for stockholmarna. Det behdvs en at-
gardsplan for att motverka trangseln och utveckla morgondagens kollektivtra-
fik. ,&tgérdsplanen bor inkludera forslag pa realtidsanpassning av antalet av-
gangar, flexibla biljettpriser och alternativa reseforslag fran tredje part. En
hogre prioritet att minska trangseln ger storre mojlighet att forbattra kollektiv-
trafiken for framtiden.

Tvarregionalt biljettsystem

SL erbjuderidagtagsomgar mellan Uppsala och Sédertélje. Teknisk utveckling
och snabbare kollektivtrafik har gjort det méjligt att pendla dver regiongranser
framst i Malardalen. Det har medfort ett 6kat upptagningsomrade for foretag
vid nyanstallningar och dkad tillvaxten i regionen. Det ar viktigt att Malardals-
omradet ges majlighet till fortsatt utveckling for féretagsetableringar, for den
storregionala tillvéxten och for att 6ka konkurrenskraften péa ett internationellt
plan. Sverigedemokraterna féreslar att Region Stockholm utreder hur tvarreg-
ionalt resande, biljettpriser och system kan utvecklas for att stimulera och un-
derlatta pendlingen Overregiongranserna for att gynnaregionerna i Malardalen.



15.1 Trygghet och sakerhet

Stockholms stads trygghetsméatning fran varen 2020 visade att otryggheten i
Stockholm har minskat nagot. En positiv nyhet, men dar det fortsatta arbetet
ar av stor vikt. Over 30 procent av stockholmarna véljer fortfarande att inte g&
ut under vissa tider pa grund av radslan att utsattas for brott. Otryggheten ar
fortsatt hogvilket avenavspeglarsigiSL:s egnaundersdkningar dar 28 procent
av resenarerna kanner sig otrygga nar de reser kollektivt i regionen. Den upp-
levda otryggheten och antalet brott i anslutning till kollektivtrafiken maste for-
battras. Tryggheten och trivseln ska vara med under hela resans gang till och
fran stationen samt under farden. Enligt en rapport fran BRA &r 2019 har brott
mot barn och unga tkat betydligt, vilket forvantas kvarsta efter pandemin.
Misshandel och rdn mot barn har férdubblats under 2016-2019. Manga av brot-
ten sker i anslutning till kollektivtrafiken, dar en stor del av de grévre valdsbrot-
ten mot kvinnor ofta utgar fran kollektivtrafikens noder. Sverigedemokraternas
ambition ar att alla ska kdnna sig sakra nar de reser med SL, oavsett om de ar
kvinnor, man, barn, ungdomar eller aldre. Otrygghet i kollektivtrafiken ska inte
vara en del av barn eller ungas uppvaxt i Region Stockholm. Fler véktare och
civilkladda biljettkontrollanter inom kollektivtrafiken dkar resenarernas och
personalens trygghet. For att géra detta mojligt behovs ett storre fokus pa ord-
ningsvakter som har battre utbildning och fler befogenheter an de befintliga
trygghetsvardarna.

Nedskrapning, klotter och vandalism ska inte vara en del av kollektivtrafiken
och bor skyndsamt atgardas for att minimera spridning av sa kallade "tags”.
Rena stationer tkar ockséa trygghetskanslan for resenarerna. Kollektivtrafiken
ska vara valvardad och tekniskt underhall av hissar och rulltrappor ska ske 16-
pande. Tidtabellerna ska utga fran ett trygghetsperspektiv dar ett samspel mel-
lan olika anslutningar och trafikformer anpassas. Det ar vasentligt att resenarer
inte blir fast forlange pé en station i vantan pa anslutning till sin slutdestination.
Framfor allt kvélls- och nattetid ndr manga upplever en 6kad otrygghet. Sarskilt
utsatta ska prioriteras av véaktare och civilkladda biljettkontrollanter. Okad
trygghet leder till 6kat resande.

Infor ett operativt preventions- och insatssystem

| Sacramento, USA, och i andra stader har det inforts ett PA-system (public
address system)dar en operatdr adresserar personer som bryter mot kollektiv-
trafikregler genom publika hdgtalare. Det har blivit ett effektivt satt att stavja
regelbrott. Tack vare att de direkt pratat med personen som bryter mot reg-
lerna har dessa snabbt avbrutit sin handling. Det skickar en tydlig signal att stat-
ioner, tunnelbana, pendeltdg och bussar ar under stéandig bevakning och att re-
gelbrott och kriminalitet beivras. Om en person inte foljer uppmaningen tillkal-
las ordningsvakter, véaktare eller polis. Vi ser dven en mojlighet att radda liv pa
personer som forséker hoppa framfor tag eller personer som av misstag kom-
mer for nara kanten vid perrongen. Trygghetscentralen ar imperativ i sats-
ningen och da den redan finns krdvs det inte enorma investeringar for att fa
detta system implementerat.



Infor en kod for brott i kollektivtrafiken

Det finnsidagingen sarskild brottskod for att sérskilja ochidentifierabrott som
sker inom och i direkt anslutning till kollektivtrafiken. For att kunna bekdmpa
och férebygga brott &r det vitalt att ha tillgang till ratt information. Regionen
behdver darfor uppmana Polismyndigheten att infora denna brottskod. Nar det
finns en kod for brott i kollektivtrafiken blir det lattare att mata och granska
brott somskeriochianslutningtill kollektivtrafiken. Den ger ett forbattrat stat-
istiskt underlag som kan ligga till grund for atgarder, men dven for ett mer riktat
brottsforebyggande arbete tillsammans med polisen.

Anstall fler vdktare och ordningsvakter

Under 2018 betalade SL nastan 120 miljoner kronor enbart for klottersanering.
Under coronakrisen har skadesaneringen skenat och kostnaden uppgar till
hundratals miljoner kronor enligt SL. For att personal och resendrer ska kanna
sig trygga ar det centralt att ha kompetensen och medlen for att uppréatthalla
ordningen i trafiken. Vaktare har generellt ansvar for depéer och de fysiska fas-
tigheterna for att se till att de &r sdkra. Ordningsvakter ska bista vid biljettkon-
troller i omraden dar personal ar sarskilt utsatta och inte kidnner sig trygga. An-
talet vaktare och ordningsvakter behdver uttkas da antalet poliser inte har bli-
vit fler. Vaktare och ordningsvakter skapar trygghet i kollektivtrafiken genom
att skydda personal, resenérer, lokaler, fordon samt uppréatthalla den allménna
ordningen. Ordningsvakter har befogenhet att visitera, gripa, avlagsna och om
det skulle behovas, utéva vald. Det ar betydelsefullt att de syns ute i trafiken,
sérskilt i de omréden dar resenarer kdnner sig mest otrygga. Férhindrandet av
klotter gor att SL sparar bade tid och pengar nar tag inte stalls in.

Ta fram tydligare mal och indikatorer for 6kad trygghet

Trygghetsarbetet har hamnat i fokus under senare ar. Det &r viktigt att det finns
tydliga mal och indikatorer for att mata utvecklingen for att atgarderna ska ge
onskat resultat. For att kunna rikta insatserna dit de ger bast effekt ar det vik-
tigt att trygghetsarbetet foljs upp och analyseras for att identifiera vilka atgar-
der som har dkat tryggheten bast i kollektivtrafiken.

Sverigedemokraterna foreslar att Region Stockholm tar fram tydligare mal och
maétbara indikatorer for att Iangsiktigt och strategiskt kunna styra och folja upp
arbetet for en 6kad trygghet och sakerhet fér resenarerna inom kollektivtrafi-
ken.



Oka viktares och ordningsvakters befogenheter i kollektivtrafiken

Under senare ar har polisens narvaro minskat drastiskt i kollektivtrafiken. Utan
entunnelbanepolis s har SL:s ordningsvakter blivit nddgade att ta dver mycket
av polisens roll i kollektivtrafiken. De har fatt ta ett stort ansvar i att stavja det
Okade valdet och antalet brott i anslutning till kollektivtrafiken. For att fortsatt
ha majlighet att uppréatthalla ordningen behover deras befogenheter 6ka. Reg-
ion Stockholm bér uppmana regeringen att ge sdkerhetspersonalen tillstand att
anvanda 0C-spray, fotfangsel och spotthuva. Aven LOB-bussar, som hamtar
upp omhandertagna berusade, ar ndgot som bevakningsféretagen sjélva skulle
kunna utfora for att transportera dessa personer. Detta medfor att polisen kan
prioritera annat samtidigt som obehériga personer avldgsnas fran kollektivtra-
fikens utrymmen.

Trygghetscentralen ska ansvara for hela trygghets- och sdkerhetskedjan

Till foljd av den 6kande otryggheten i kollektivtrafiken har flera atgarder etable-
rats for att stavja denna utveckling. Det finns i dagslaget ingen enskild avdel-
ning som ansvarar for helheten och ser till att atgarderna samordnas. Det &r
nodvandigt att det finns en instans under Trafikférvaltningen och SL som an-
svarar for tryggheten och sakerheten som helhet. Darfor bor all trygghets- och
sakerhetsarbete centraliseras under trygghetscentralen. Det blir dverblickbart
och synkroniseringseffekter gor att effektiviteten kan 6ka. Det blir den instans
i forvaltningen som ansvarar for biljettkontroller, vaktare, ordningsvakter samt
Overvakning av stationer, depder samt fordon.

Biljettkontroller ska dven i fortsattningen drivas pd upphandlad entreprenad
men med foréandrad malsattning under trygghetscentralens ledning. Kontroller
ska ske i syfte att ta fast fuskdkare. Det bor stéllas krav pa antal botfallda i stél-
let for enbart antal kontroller generellt genomfoérda. Darigenom blir uppdraget
tydligare och lattare att genomfoéra. Regionen bor i storre utstrackning rikta in
sig pa provisionsbaserade insatser for att 6ka incitamenten for den upphand-
lade entreprendren att identifiera och botfalla fuskdkare.

Utdka kroppsburna kameror pa sakerhetspersonal

Under aret har det pdgatt forsok med kroppsburna kameror pa personal i kol-
lektivtrafiken, vilket har medfort att vald och hot mot personal har minskat mar-
kant. En enkel trygghetsskapande atgard ar att utveckla kroppsburna trygg-
hetskameror eftersom det inte kravs ett sarskilt tillstand for att bara kroppska-
mera. Sverigedemokraterna foreslar att Region Stockholm utékar méjligheten
for operatorerna att anvanda sig av kroppskameror. Dartill vill vi tilldta samtliga
ordningsvakter och biljettkontrollanter att ha kroppskameror for att 6ka trygg-
heten for den egna personalen och for operatérernas personal.



Fler nattstopp

Under maj 2019 pagick ett forsék med flexibla nattstopp for bussarna léangs
busslinje b04Y. Ett forsok som ska utvarderas for att se om upplagget kan bli
permanent och da eventuellt dven for andra linjer. Flexibla nattstopp innebér
attresenédren inte behdver stiga av pa en requljar hallplats, utan denne kan sjélv
bestdmma valfri plats langs linjen. Bussen kommer att bemannas med en kund-
vard som resendren kan framféra sina 6nskemal till och bussen stannar sen vid
den ndrmaste mojliga platsen for dnskemalet. Flexibla nattstopp Okar trygg-
hetskanslan for de mest utsatta, kvinnor, ungdomar och aldre.

Tydligare och mer tillganglig information

For personer som har nedsatt syn eller helt saknar synférmaga kan det vara
svart att orientera sig och att ta del avinformation. Dessa svarigheter ar patag-
ligaiframmande miljoer nar resor sker till och frén olika platser. Talande biljett-
automater bor utgora standarden i kollektivtrafiksystemet och det behdver ut-
redas hur en sddan standardisering kan implementeras. En sadan |6sning mini-
merar beroendet av andra for en del av de personer som har funktionsvariat-
joner och underlattar darmed i deras vardag.

For att forbattra servicen maste informationen till resenérerna bli tydligare och
goras mer tillganglig. Resenaren ska kunna lita pa att information angaende pa-
gdende storningar och trafikdndringar, som paverkar resenarers fardplan och
restid, ska finnas lattillganglig for resenarerna. SL:s app skulle kunna skicka
lattatkomliga notiser vid férandringar l1angs resvagen. | dagslaget &r det svart
for manga att hora utrop i hdgtalare da de ofta anvander horlurar eller ar i sam-
tal. Informationen behdver da anpassas till olika kanaler for att na ut till fler.

Trygghetsanpassade atgérder

Enligt BRA:s rapporter under 2020 har antalet anmalda brott 6kat under covid-
krisen. Barn och aldre ar mer utsatta an andra grupper i samhallet och sarskilt i
kollektivtrafiken. Enligt BRA:s rapport ijuli 2019 &r det just valdsbrott mot unga
och kvinnor som har kat mest. Kollektivtrafiken behdver foljaktligen anpassas
efter deras behov. Trygghet och sakerhet behdver vara en prioritet for kollek-
tivtrafiken, speciellt for de som r mest utsatta. For att kunna ta fram atgarder
som fungerar pé riktigt behdvs lampligheten och effektiviteten av olika atgar-
der kartlaggas.



Forbjud aktivt och passivt tiggeri inom SL

| dag &r passivt tiggeri forbjudet inom SL da det ansags stérande for resena-
rerna, daremot forbjods inte aktivt tiggeri. Tiggare tillats fortsatta be om
pengar av resenarerna nar de kliver pa framst tunnelbana och pendeltag. Rese-
narer anser tiggeriet vara patréngande och stérande men det &r alltjamt god-
kant. Allt tiggeriianslutning till kollektivtrafiken bor forbjudas.

Det dr av stor vikt att resenérerna kanner sig trygga nar de dker med SL ochinte
blir patrangda av icke behoriga personer. Stérande moment kan gora att inva-
nare véljer bort kollektivtrafiken som fardmedel pa grund av upplevelser av
otrygghet och patrangdhet.

Infor brottsprevention genom arkitektonisk design

Den storsta enskilda avskrackande och brottsforebyggande faktorn uppnas
framst genom dkade mojligheter att upptacka brottsliga garningar, vilka leder
till ett snabbare omhandertagande.

Brottsprevention genom arkitektonisk design ar en multidisciplinar strategi
som genom miljédesign kombinerar kunskaper fran arkitekter, designers samt
sékerhetsexperter for att pa ett passivt satt 0ka tryggheten och sdkerheten hos
resenarer. Det blir kostnadseffektivt nar det infors vid nybyggnation av stat-
ioner samtidigt som kundndjdheten 6kar. Nar bade tryggheten och kundnojd-
heten stiger leder det till att fler kommer att valja kollektivtrafiken som fardme-
del.

Aterinfor REVA-kontroller i kollektivtrafiken

Sverige har under de senaste dren mottagit tiotusentals manniskor som soker
asyl i landet. Manga av dessa har valt att bo i stockholmsregionen. En stor del
av dessa har inte haft skal att stanna och fatt sina ans6kningar avslagna av Mi-
grationsverket. Manga har pa grund av sin situation valt att vénda sig till krimi-
nalitet. Det har skapat en ohéllbar situation inte bara i Stockholm, utan hela
Sverige. Atskilliga av dessareser med kollektivtrafiken varje dag. Region Stock-
holm bér darfér uppmana Polismyndigheten att ater aktivt bérja utféra REVA-
kontroller i anslutning till kollektivtrafiken. REVA-kontroller ar interna utlan-
ningskontroller dar polisen granskar personens identitet for att undersdéka om
de har tillstand att vara i landet. De som ertappas utan uppehalistillstdnd eller
visum fars till forvar for att sedan utvisas.



15.2 Insatser mot fuskakande

Ett omfattande problemi Stockholm &r den hdga andelen fuskakande. Bara un-
der 2019 medfdrde detta till 280 miljoner kronor i forlorade intékter. Under co-
vidkrisen har pandemiplankningen enligt uppgifter lett till dver 1 miljard i forlo-
rade intakter. Pengar som annars kunnat anvandas for att utveckla kollektivtra-
fiken och sjukvarden. For att minska inkomstbortfallet maste SL tillsamman
med Region Stockholm uttka sin aktivitet inom omradet biljettkontroller. Sar-
skilt fokus bor riktas pa atgarder for att stévja fuskadkandet. Genom atgéarder
som implementering av civilkladda biljettkontrollanter och fokus p& vaneméass-
iga fuskakare, kan stora intdktsbortfall hdmtas in. Enligt australienska PTRG
kan fuskakare delasinitre grupper:

1. Rattfardiga resendrer som rakade aka pa fel biljett.
2. Tillfalliga fuskare, som sporadiskt har fuskakt.
3. Vanemassiga fuskare som systematiskt fuskar.

Samma forskning visar att de vanemassiga fuskarna utgjorde 8 procent av den
totala andelen och stod for 68 procent av intaktsbortfallet. Samtidigt som de
tillfalliga fuskarna utgjorde 70 procent av den totala andelen men stod endast
for 5 procent av intaktsbortfallet.

Rapporter fran Trafikforvaltningen och forskning fran australienska PTRG pe-
kar pa att manga som véljer att dka utan giltig biljett, gor detta for att majlig-
heten finns. Exempelvis kan det saknas sparrar som medfor att risken att bli
pdkommen &r 1ag. Det behdvs atgarder for att minska mojligheten samt atgar-
der for att 6ka risken for fuskdkarna att ka fast. Sparrarna bor bibehallas och
uttkas for att minska fuskdkande och ldsa obehdriga ute fran sparomradet. For
att fa bukt med problematiken kring vanemassiga fuskare féreslas flera atgar-
der som férsvarar, fangar in och botfaller mer effektivt &ni dag. En gemensam
kollektivtrafik praglas av ansvarstagande och respekt for medresenarer men
aven for den offentliga leverantoren.

Biljettkontrollernas mal ska vara att stévja antalet fuskakare och ta fast
dem

SL:slagesrapport fran 2019 (det senaste &ret utan covid-19) visar att av 3,5 mil-
joner genomfarda kontroller var det endast 33 699 personer som blev tilldelade
tillaggsavgifter. | praktiken innebar detta att enbart 1 procent av kontrollerna
ledde till att en fuskakare togs fast. Samtidigt s& har SL:s egna undersékningar
pavisat att ndrmare 3 procent av resenarer fuskaker. Skillnaden om 2 procen-
tenheter pavisar att biljettkontrollerna inte &r tillrackligt effektiva for att fanga
upp samtliga, eller ens hélften av samtliga fuskakare.



Som en jamforelse genomfdérdes 5 miljoner kontroller i Berlin under 2014 var av
355 476 ertappades utan giltig biljett, enligt BVG (Berlins motsvarighet till SL),
vilket ar ca 7 procent av de kontrollerade. Jamfdrelsen indikerar att kontrol-
lernaiStockholminte &r andamalsenliga. Orsakerna ar dock inte klarlagda, men
nar maleninte &r tillrackligt tydliga blir &tgarderna inte heller effektiva.

Biljettkontrollanternas mal behdver andras fran att fokusera pa antal kontroller
till fokus pa att stavja fuskare och plankare. Foljaktligen bér det inforas ett mal
om antal botfallda for att sékerstélla effektiva och dndamalsenliga kontroller.
Dartill foreslas att SL i storre utstrackning riktar in sig pa provisionsbaserade
insatser for biljettkontrollanter for att 6ka incitamenten for den upphandlade
entreprendren att identifiera och botfalla fuskakare. Biljettkontroller ska dveni
fortsattningen drivas pa upphandlad entreprenad men med férandrad malsatt-
ning.

De absolut flesta som &ker fast i biljettkontrollerna ar de som tillfalligt fuskaker.
De vanemassiga fuskarna som star for de storsta intéktsforlusterna ar de som
systematiskt avviker eller vagrar lata sig kontrolleras, de slipper alltsa undan.
Det finns ingen poéng i att bade ha sparrar och biljettkontroller om inte biljett-
kontrollerna fokuseras pa att fanga dem som lyckades ta sig igenom spérrarna
utan giltig biljett. Nar fokus ligger pa att stavja fuskdkandet blir kontrollerna
mer kostnadseffektiva och leder till en 6kad trygghet och sékerhet for resena-
rerna.

Behall spérrarna - Inga obehériga pa stationer och spar

Det finns en kontinuerlig diskussion mellan dem som féresprakar ett sparrfritt
biljettsystem alternativt dem som féresprékar system med barridrer, eller bil-
jettsparrar. Det saknas i dag sparrsystem pa ett flertal stationer i Stockholm.
Tunnelbanan i Berlin saknar i dag spérrar, vilket foresprakare for ett sparrfritt
system brukar lyfta som ett exempel. Féresprakarna hanvisar till rapporter fran
BVG (Berlins kommunala lokaltrafikbolag) som sager att enbart 3 procent av re-
sendrerna fuskaker i Berlin. Resultatet fran en enkatunderstkning utford av
"Statista” visade daremot att nar resendarer tillfragades svarade 18,3 procent att
de emellanat dkte utan biljett.

| Goteborgs sparrfria biljettsystem uppskattas 8-9 procent av resenarernaresa
utan giltig biljett. SL tog under en period bort sparrarna vid Slussen, vilket med-
forde att fusket Okade och att intékterna dramatiskt minskade med cirka 4,6
miljoner. | Stockholm berédknas antalet fuskakare till cirka 3,2 procent, vilket
jamforelsevis med 6vriga Europa ar en |ag siffra. Systemet med sparrar har vi-
sat sig vara effektivt.

Sverigedemokraterna anser att sparrar ar ett effektivt och rattvist system och
vill se en utbyggnad pa platser dar det i dag saknas som Sodertélje, Nyndshamn
och Vasterhaninge. Sparrsystemen ar till for att halla obehoriga fran kollektiv-
trafiken och genom att forsvara pastigning utan giltig biljett kommer fuska-
kande att minska.



Infor biljettscanning vid utpassering som ett pilotprojekt

Dagens biljettsystem gor att det endast gar att se vart en resenar pabdrjade sin
resa. Det ar svart att se vart resenarer slutar sin resa eller hur langt de fardades.
Sadan data har flera fordelar som tydligare uppfdéljning av resmonster och opti-
merade trafikfloden. Ett pilotprojekt bor inféras pa gula linjen for att utvardera
effektiviteten den informationen kan ge. Om utfallet ar positivt kan projektet
expanderas till andra omraden. Méalet bor vara att utveckla det 1angs hela tun-
nelbanestrackningen samt framoéver vid pendeltagen. Testet kan undersoka
hur resenarer skulle reagera och hur effektivt informationen kan anvandas.
Detta skulle samtidigt forsvara for obehdriga att vistas innanfor sparrarna ge-
nom att aven kontrollera giltig biljett vid utpassage. Resultatet blir avskrack-
ande for fuskakare.

Civilkladda biljettkontrollanter som standard

Strategin for manga plankare &r att avvika fran platsen for att undvika att bli
kontrollerad. Inforandet av civilkladda biljettkontrollanter skulle vara ett effek-
tivt sdtt att 6ka risken for fuskakare att aka fast. Under coronakrisen har fusket
Okat avsevart. Av dessalyckas 2/3 av fuskarna undvika att bli kontrollerade. Uni-
formerade biljettkontrollanter ar Iatta att upptacka pa avstand, dar en erfaren
fuskdkare i manga situationer kan undvika biljettkontroll genom att stiga av pa
narmaste station. | Tyskland anvands civilkladda biljettkontrollanter med stor
framgang. Samtidigt har dven forsok med civilkladda kontrollanter i London vi-
sat pa entydlig brottsférebyggande effekt. Nar chansen att ertappas 6kar kom-
mer plankningen att minska.

Samarbete mellan vaktare, polis och myndigheter

Biljettkontrollanterna och ordningsvakterna bor fungera som en stodjande
funktion till polis och andra myndigheter. For att minska antalet obehdriga per-
soner i anslutning till kollektivtrafiken bor regionen utveckla sitt samarbete
mellan ordningsvakter och polis samt andra myndigheter. Nar obehdriga per-
soner ertappas innanfor sparrarna bor ordningsvakt eller kontrollanter vid be-
hov tillkalla polis om den obehdrige inte identifierar sig. | vissa fall kan det inne-
baraattindivider pa forekommen anledning dverldamnas till Migrationsverket el-
ler Kriminalvarden. Det leder i slutédndan till att fler obehdriga avldgsnas och
halls utanfor sparrarna.



Ordningsvakter i kollektivtrafiken ska kunna utfora biljettkontroll

Det ar forbjudet enligt lag att skaffa sig tilltréde till omradet innanfér ingangs-
sparrarna utan att kunna uppvisa giltigt fardbevis. Kontrollerna av fardbevis ge-
nomforsidagavbiljettkontrollanter och skervid sparrlinje eller ombord pa fard-
medlen. Biljettkontrollanterna kan i dag tillkalla ordningsvakter nar behovet
uppstar och ordningsvakter kan i vissa fall félja med biljettkontrollanterna vid
kontroller av fardbevis. Ordningsvakterna har enligt lagen storre befogenheter
an biljettkontrollanterna och kan omhanderta obehdriga individer fran stat-
ionen och utanfor sparrarna. De far dven omhanderta individer for att ta reda pa
identitet om man inte kan uppvisa giltig ID-handling eller nar man saknar ett gil-
tigt fardbevis, forutsatta att det har kontrollerats av en biljettkontrollant.

Mojligheterna for att fler plankare ska kunna avvisas fran kollektivtrafiken bor
utdkas och de nuvarande resurserna som redan arbetar i kollektivtrafiken ska
kunnaanvandas pa ett effektivare satt. Darfor bor biljettkontrollerna, vid behov,
aven kunna genomfdras av ordningsvakterna for att effektivisera och tka anta-
let avvisade plankare fran kollektivtrafiken.

Utred smarta kameror i kollektivtrafiken

Det ar i dagslaget svart for ordningsvakter att befinna sig pa ca 150 stationer
med sparrar samtidigt. Det ar darfor motiverat och angelaget att ta hjalp av mo-
dern teknik for att kunna dverblicka fler platser samtidigt. | Barcelona har ett
pilotprojekt med smarta kameror initierats och ska kdnna av om resenarer pas-
serar sparrarna utan att betala. Systemet anvander artificiell teknologi for att
lasa av rorelser och beteende for att avgéra om personen som passerar spar-
rarna plankar. Detta gor det mojligt att tillkalla personal for att genomféra en
kontroll omindividen har ett giltigt fardbevis. Med hjalp av smarta kamerorikol-
lektivtrafiken kan fuskakare upptackas och personal snabbt reagera.

Kartlagg omraden och aldersgrupper som frekvent reser utan giltig biljett

Det saknas en kartldggning som visar vilka omraden eller grupper som ofta val-
jer att aka utan giltig biljett. Det forsvarar framtagandet av effektiva metoder
for att bekdmpa beteendet. | en kartldggning genomford av PTRG (Public Trans-
port Research Group in Melbourne) framkom det att ungdomar mellan 16-25 ar
var den mest sannolika gruppen for fuskakande. Efter kartldggningen kunde de
utveckla riktade atgéarder, vilket medforde att fusket i Melbourne sjonk fran 12
procent till 5 procent. Resultatet 6kade intakterna med 397 miljoner kronor. En
kartlaggning i Stockholm kan identifiera omraden och grupper som frekvent re-
ser utan giltigt fardbevis. Riktade insatser kan minska antalet personer som
fuskaker vilket da ocksa begrénsar intaktsbortfallet i motsvarande grad.



Riktade biljettkontroller mot omraden med hdg andel fuskare

| forskning utfort av PTRG i samarbete med Monash universitetet pekades ett
antal faktorer ut till varfor en person valjer att inte dka med giltig biljett. En av
faktorerna var att personer ofta valde att dka utan biljett pa rutter med farre
kontroller, som innebar en lagre risk for att aka fast.

Vid en 6kning av kontroller i omraden dar fler fuskakare férekommer skulle fler
aka fast, vilket i slutdnden skulle minska antalet plankare. Bussbolaget Arriva
uttalade sig, december 2017, hur deras chaufforer pa linje 179 fick utsta opro-
portionerligt mycket vald och hot och betalningsvagran férekom frekvent i Rin-
keby, Kista, Tensta ochi fler andra omraden péa linjen. Enligt Arriva star linje 179
for 25 procent av all betalningsvagran i Region Stockholm. Trots inférda atgar-
der har detta lage inte forandrats néamnvart under 2020. Med riktade atgérder i
omraden déar det frekvent férekommer fusk och plankning kommer den langsik-
tiga tryggheten och sékerheten for resenarer och personal att sakras.

Hojdtillaggsavgift

Enligt lagen om tilldggsavqift ska avgiften vara skalig i proportion till trafikuto-
varens kostnader for biljettkontroller och for biljetten som resenaren fatt be-
tala. Den som saknar en giltig biljett vid en biljettkontroll maste i dag betala en
tilldggsavgift pa 1490 kronor. Trots hojningar gar SL fortfarande med forlust pa
sin biljettkontrollverksamhet. Under senare ar har kostnaden for biljettkontrol-
ler 6kat i takt med att antalet kontrollanter och antal kontroller 6kat. Sverige-
demokraterna ser mojligheter i att ytterligare hoja avgiften i likhet med vart
Okade anslag till kontrollverksamheten. Tillaggsavgiften ska hojas for att finan-
siera de dkade kostnaderna som starkta biljettkontroller medfor.

15.3 Forbattra framkomligheten

Ja till Ostlig forbindelse - for kollektivtrafikens skull

Genom byggnationen av en 0stlig forbindelse skulle Stockholm fa en komplett
ringled som avlastar bade vagnatet men dven kollektivtrafiken. Med ny forbin-
delse mellan den norra och sédra delen av Stockholm kan ny kollektivtrafik eta-
blerasiformav buss - och sparbunden trafik. Restiderna skulle bli kortare med
fler resealternativ i kollektivtrafiken och utslappen minska med farre bilkoer.



Battre prioriteringar av kollektivtrafikutbudet

Varje ar justeras busslinjer, tidtabeller och hallplatser for bussar. Tidtabeller
och antal tag for tunnelbanan, pendeltdag samt lokalbanor justeras. Varje av-
gang, varje person, varje fordon &r en service, tjanst och utbud, men det resul-
terar alltid i en kostnad. Det senaste 20 aren har skattebidraget, biljettpriserna
samt kostnaderna nastan fordubblats. Det &r inte hallbart i Iangden. For att
skapa en battre och effektivare kollektivtrafik behdver transportutbudet opti-
meras. For att se tillatt framkomligheten blir optimal blir det nédvandigt att pri-
oritera hardare nar det kommer till utbudet av kollektivtrafiken. | och med kon-
sekvenserna av covidkrisen har det blivit an mer aktuellt att se dver vilka linjer
som kan optimeras och anpassas efter antalet resenarer. Prioriteringsme-
toderna behover vara transparenta och bli smartare. Resultatet av dessa atgar-
der ar framst att vi ha rad att forbattra och investera i kollektivtrafiken. Darige-
nom kommer framkomligheten 6ka utan att servicen och tjansterna begransar
resenarerna.

Det primara vagnatet ska prioriteras hogre

| SL:srapport“Faktaom SLochlanet”rapporterasatt under 2019 var det 40 pro-
cent av allaresor som gjordes med bil i Stockholms |an. Daremot var det hela 59
procent av resorna som gjordes med bil i vad SL kallar yttre fororter. Bussarna
i sig star for ca en tredjedel av de kdrda personkilometerna. Detta innebér att
vagtrafiken fortsatt kommer spela en viktig roll for Region Stockholm, inte
minst for att tillvaxten ska kunna uppréatthallas. Darfor ska kapaciteten ut6kas
for det priméara vagnatet for att se till att bade bilar och bussar battre ska kunna
samsas om samma utrymme. Gotgatan ar ett exempel dar det planerade om-
byggnationernalamnar véldigt lite plats for motorfordon. Cykel- och gangtrafi-
ken borde dirigeras om till parallellgator. Nar vagnatets kapacitet prioriteras
kommer regionens tillgédnglighet uppratthallas bade for utomregionspendlare,
men aven inom regionen. Detta leder i sin tur till att det priméara vagnatets ka-
pacitet hgjs, vilket kar framkomligheten for kollektivtrafiken.

Primara nat for buss, cykel respektive bil behdver etableras

| dagsléget trangs all trafik pa de flesta gator och har svart att f& plats. Samtidigt
finns det parallellgator som sallan anvands. Det ar orimligt att alla trafikslag ska
rymmas och trdngas pa alla gator och utrymmen i innerstaden. Darfor behover
det etableras priméara nat for de olika trafikslagen bil, buss och cykel. | the
Chamber Policy Paper slappt av Stockholms Handelskammare och som tagits
framtillsammans med Jonas Eliasson, professori transportsystem, aren av de
foreslagna strategiernajust detta. Det behdver bestdmmas vad olika gators hu-
vudfunktioner ska vara for att sen skapa ett trafiknatsystem for varje trafikslag
som delvis behdver Overlappa for att fungera val. Detta kan innebara att speci-
fika gator blir kollektivtrafikgator, medan andra gator blir specifikt for bilar och
andra for cykel och gaende. Nér olika gator separeras for olika &ndamal effekti-
viseras planeringen av trafiken och infrastrukturen vilket dkar framkomligheten
for alla trafikslag.



Infor en kollektivtrafikstorningsavgift

Allt som oftast blir byggen langvariga och stundom stillastdende. Det finns inte
manga incitament att avsluta projekten da avgiften i dagslaget blir densamma
oavsett hurlange trafiken paverkas. Det bor utredas vilka mojligheter och olika
alternativ det finns till att inféra en kollektivtrafikstorningsavgift. En avgift som
ska utfardas baserat pa hur lange kollektivtrafiken paverkas av byggnationer
och gatuarbeten samt annan verksamhet som kommuner och andra aktorer
atar sig. En kollektivtrafikstorningsavgift skulle vara en mojlig vag for att se till
att byggen och gatuarbeten betalar for sina samhalleliga kostnader samtidigt
som incitamenten for att avsluta arbetena tidigare dkar. Nar tiden for nar gator
ar blockerade eller hinder pa vagen kortas ned och effektiviseras blir framkom-
ligheten battre.

Implementera bittre signalatgarder for att skapa framkomlighet f6r kollek-
tivtrafiken

Restidenhar under de senaste aren forlangts med cirka atta procent under hog-
trafik, enligt Nobinas framkomlighetsrapport 2019. Detta ar till stor del p& grund
av den 6kade tréngseln pavagarna, samt en bristfalligt optimerad infrastruktur.
En I6sning for att dka framkomligheten av kollektivtrafiken i regionen ar att
kommunerna implementerar specifika kollektivtrafiksignaler samt effektivi-
sera de redan befintliga trafiksignalerna. Buss och annan kollektivtrafik beho-
ver fa fortur for att korta ner restid och minska den samhéllsekonomiska kost-
naden. Restiden har pa detta s&tt potential att bli ca 19 procent kortare enligt
utredning framtagen pa data fran flera bussbolag samt kommuner. (Keolis
framkomlighetsrapport 2020 "Hur ska vi prioritera bussen?”) Samma rapport vi-
sar att den storsta effekten sker under hogtrafik vilket ar avgérande i en region
sé utsatt av trdngsel som Region Stockholm.

Maojliggora for trafikaktorer att bekosta infrastruktur

Regionen Stockholm bor i samrad med berérda kommuner agerar for att tillata
trafikaktorer ta en storre del i att planera och bekosta infrastruktur. Det skulle
snabba pé infrastrukturbyggen som syftar till att framkomligheten i regionen
Okar. Framkomligheten for bussar har minskat avsevart under de senaste aren
ochlider fortsatt avomfattande brister. Enligt Nobinas framkomlighetsrapport
2019 kostar den kraftigt begransade framkomligheten Stockholms skattebeta-
lare ndrmare 100 miljoner kronor per ar. | vissa fall skulle infrastruktursats-
ningar kunna betalas av trafikaktorer. Detta skulle 6ka kollektivtrafikens attrak-
tivitet med fler resande i de berérda omradena. Néar trafikaktdrer far mojlig-
heten att sjalva bekosta infrastrukturen kan framkomligheten vid ratt planering
forbattrasutan merkostnader forregion och kommun, ochiférlangningen skat-
tebetalaren. Utdver detta forbattras aven den service som resenarerna erbjuds
nar restiden forkortas och den beraknade punktligheten forbattras.



Utred mdéjligheten att synkronisera fardtjanst, anropsstyrd trafik samt
skolskjuts

| dagslaget rapporteras det fran operatorer att en fardtjanstbil gang pa gang
finns i narheten nar skolskjuts behdvs, eller tvartom. Pa grund av att ansvaret
och darmed administrationen ar olika forsvinner de synkroniseringseffekter
som skulle vara mojliga. Stora synkroniseringseffekter kan astadkommas ge-
nom att kombinera administrationen for fardtjanst, anropsstyrd trafik och skol-
skjuts. Det ar ofta samma eller tillhdrande taxibolag som ansvarar for de olika
omradena och dablir det effektivare att haen och samma administration. Detta
skulle spara pengar for bade operatérerna samt for Region Stockholm. En av
fordelarna med att ha anropsstyrd trafik och ett mobilitetssystem, ar att narm-
aste fordon kan anvandas till kollektivtrafiken vid behov.

15.4 Tunnelbana

| enlighet med Stockholmsférhandlingen har Region Stockholm tillsammans
med Stockholm stad, Nacka kommun, Solna stad, Jarfalla kommun och rege-
ringen kommit dverens om att bygga ut tunnelbanan. Det ar den storsta sats-
ningen pa Stockholms tunnelbana sen 1970-talet. Samtidigt finns det ett stort
behov av ersattningsinvesteringar och underhall pa flera omraden. Styr- och
véxelsystemet pa rdda linjen skulle ha ersatts for flera ar sedan, men har drab-
bats av svara férseningar i och med att regionledningen avbrot kontraktet med
davarande entreprendr. Revisorerna har i flera rapporter riktat skarp kritik mot
regionledningen och trafiknamnden for att de inte har en plan for hur de ska
hantera de skenande kostnaderna inom trafikforvaltningen. Sverigedemokra-
terna har vid upprepade tillfallen lyft problematiken med de dkade utgifterna
och avsaknaden av en konkret plan for att sakra intakterna. Vi har varit kritiska
mot en alltfor aggressiv utbyggnad av tunnelbanan och vill att utbyggnaden av
tunnelbanesystemet ska ske varsamt och ansvarsfullt. De 6kande kostnaderna
maste hanteras, forvaltningen maste se 6ver kostnaderna och ta fram en lang-
siktig plan for att uppréatthalla en god ekonomi och for att se hur verksamheten
kan Oka intakterna.

Skapa en 6versiktsplan och strategi for tunnelbanans framtid

Det har aldrig tidigare satsats sa mycket pa tunnelbanan som nu. Utbyggnaden
av densamma var obefintlig under manga ar da den bade hade behdvt rustas
upp och byggas ut. Pa grund av tidigare forsummelse har det nuvarande styret
for Region Stockholm rekordsatsat pa tunnelbanans infrastruktur med éver 40
miljarder kr. Dessa satsningar I6ser en del av tunnelbanans problem da deninte
var byggd for den miljon resenérer som dagligen stiger pa en tunnelbanevagn.
De enda bytespunkterna som sker mellan tunnelbanelinjerna sker mitt i staden
nara centralstationen. Det behdvs infrastruktur som avlastar centrum och
skapar tvarforbindelser mellan linjerna. Darfér behdvs en strategi for de kom-
mande aren och nasta etapp som kan |6sa de resterande utmaningarna som
tunnelbanan star infor.



En forsiktig utbyggnad av tunnelbanenatet

Sverigedemokraterna ar forsiktigt positiva till ambitionerna att utveckla tun-
nelbanan inom Stockholmsregionen. Samtidigt ser vi inte alltid tunnelbanan
som det mest kostnadseffektiva fardmedlet jamfort med bat, buss, tvérbana
eller pendeltag. En forutsattning for tunnelbanans expansion &r att kommuner
arintresserade av att samfinansiera och utveckla nya tunnelbanestationer. Nya
stationerinnebar miljardinvesteringar och l6pande driftskostnader, som tar re-
surser fran andra delar av den offentliga valfarden som skola, vard och omsorg.
Manga kommuner i Region Stockholm &ar hart anstrangda som en konsekvens
av senare ars migrationspolitik. Flertalet kommuner har flaggat fér kommande
budgetunderskott och skattehdjningar som foljd. En langsiktig plan for utbygg-
naden av tunnelbanan behdver tas fram i bred politisk enighet d& miljardinve-
steringar stracker sig over flera mandatperioder och far en ekonomisk paver-
kan Gver generationer. Region Stockholms redan fastslagna investeringar bor
kunna Gverprévas i samrad med inblandade kommuner. Sarskilt nar ett nytt
ekonomiskt lage uppstar dar kommun eller region tvingas prioritera bort basala
delar av valfarden for att bekosta tunnelbaneinvesteringar. Sarskilt en period
dar covidkrisen har inneburit stora kostnader for majoriteten av kommunerna
ochregionerna, ar investeringar i ny infrastruktur inte det lampligaste att prio-
ritera framfor kostnader i sjukvarden.

Sakra intakter for investeringskostnader

Det ar problematiskt att en plan saknas for hur regionen tillsammans med SL
ska sakra intakterna for att tdcka upp kostnader orsakade av den héga investe-
ringstakten. Detta har under flera ar patalats av Region Stockholms revisorer.
Det finns ett stort underhalls- och investeringsbehov i kollektivtrafiken som
maste atgardas. Denna kostnadsutveckling maste daremot hanteras. Trafik-
forvaltningen behdver darfor uppdras att ta fram en plan for att sakra investe-
ringskostnaderna. Om en fardplan saknas kring intakternas utveckling kommer
Region Stockholm att behdva effektivisera eller sénka investeringstakten. Med
entydligplanforfinansiering av de 6kade kostnaderna blir det tydligare vad reg-
ionen har rad med och klarar av att utféra de ndrmaste aren. Under covidkrisen
har detta blivit an mer angelaget.



15.5 Pendeltag

Varje dag reser narmare 343 000 personer med pendeltagen, vilket uppskattas
till ungefar 85 miljoner resor per ar - nastan halften av alla tagresor i Sverige. |
rapporten"SL och lanet 2017" 1ag kundndjdheten for pendeltdgen pa 73 procent
vilket &r nio procentenheter lagre &n snittet for alla trafikslag som ligger pa 82
procent. Det har visat sig vara en utmaning att dka kundndjdheten for pendel-
tadgen dafunktionen har varierat beroende pa vader. Nar pendeltdgen gar stabilt
kommer ocksa kundndjdheten att 6ka. Pendeltagen har pa senare ar drabbats
av nedrivna ledningar och problem med véxlar, vilket har orsakat manga stopp
och férseningar och irriterat manga resenéarer. Nar pendeltagen star stilla pa-
verkar det manga manniskor som inte kan ta sig till jobbet eller hem till sina fa-
miljer. Pendeltagstrafiken ar en viktig del av kollektivtrafiken for att snabbt
transportera resenérer fran yttre omraden in till Stockholm city eller till andra
delar av regionen. 2016 tog tagbolaget MTR Nordic AB 6ver trafiken i Stock-
holms pendeltagstrafik. Huvudansvaret for driften av pendeltdgen vilar dock pa
Region Stockholm medan ansvaret for underhallet av sparen ligger under sta-
ten och Trafikverket. Trots svarigheter maste forvaltningen planera for den
snabba teknikutvecklingen och dven forhalla sig till nya anvéndarvanor. Den
snabba teknikomstallningen kommer att innebéara stora utmaningar for pendel-
trafiken och regionen kommer att behdva forbereda sig pé att anpassa sig till
invanarnas forandrade resvanor. Framtidsvisionerna maste strécka sig langre
fram &n tio ar och de bor reagera proaktivt i stallet for reaktivt pa forandringar.

Krav av Trafikverket och Regeringen att rusta upp den statliga jarnvagen

Det finns redan i dag en kapacitetsbrist i kollektivtrafiken. Inte minst blir det
synligt pa pendeltagen som blir éverfulla under rusningstrafiken. Myndigheten
“Trafikanalys” har berdknat att denna kapacitetsbrist kostar samhallet 5,98 mil-
jarder varje ar. Samtidigt har regeringen, riksdagen och Trafikverket ignorerat
det underhallsbehov som det svenska jarnvagsnétet desperat ari behov av. For
att det ska vara mojligt att forbattra och utveckla pendeltagen som trafikslag
maste staten ta sitt ansvar och rusta upp sparen. Staten har under 1ang tid valt
att prioritera bort underhallet av jarnvagsnatet runt om i Sverige. Det kan inte
fortsatta. Nastan hélften av alla tagresor i Sverige sker med pendeltagen i
Stockholm och da maste det bli av hdgsta prioritet for Trafikverket att speciellt
rusta upp jarnvagarna inom Region Stockholms grénser. Pendeltagen bor fun-
geraiuroch skur, men om det inte &r nedrivna ledningar sa ar det véxlar som ar
problemet. Region Stockholm behdver satta press pa regeringen att Idgga mer
resurser och direktiv till Trafikverket for att ge dem en storre majlighet att gora
verklighet av de behov som finns.



Det ar otillfredsstéllande att pendeltagen endast har 73 procent kundngjdhet av
sina resendrer, och darmed &r det trafikslag som flest ar missndjda med. | ge-
nomsnitt sker 41procent av allaresorildnet med ett kollektivt alternativ men ju
langre bort fran Stockholms Stad en resenér borjar sin fard, desto storre chans
ar det att den resenaren valjer bilen. Fran de yttre férorterna &r det enligt SL
cirka 25 procent som valjer kollektivtrafiken nar de ska ta sig in till Stockholm.
Om pendeltagen blir palitligare tkar tilliten och fler vagar ta pendeltaget. Det &r
av vikt att regeringen och Trafikverket dkar anslagen till sparunderhall for att
palitligheten ska dka. | dagslaget 6vervager regeringen att spendera 230 miljar-
der pa att bygga hdghastighetstdg. Samtidigt saknas direktiv och resurser for
att rusta upp det befintliga jarnvagsnatet som forfaller.

N&r staten satsar pd att rusta upp det befintliga jarnvagsnatet kommer det inte
bara att vara till gagn for invédnarna i Stockholm, utan for hela Sverige. Det &r
inte bara persontransporter som ar beroende av jarnvagsnatet, utan aven im-
port- och exportforetagen samt industrin ar beroende av ett fungerande trans-
portnat. Upprustning av sparen kommer ge mojlighet for trafikforvaltningen att
fortsatta forbattra och utveckla pendeltdgstrafiken for att mota upp det fram-
tidabehovet som befolkningsdkningeniregionen ledertill. Sverigedemokrater-
nasvision aren framtid dar staten tar sitt ansvar och darresenarerna kan slippa
onddiga forseningar och stopp. Dar kollektivtrafiken och den vanliga trafiken
har hittat en hallbar balans mellan de som anvander kollektivtrafiken och de
som valjer egen bil eller cykel. Aven privata aktdrer kan bidra till att vara region-
invanare kan ta sig till sina destinationer snabbt, effektivt och héllbart.

Tillgdngliga och sdkra stationer for reseniren

| dag &r flera uppgangar delvis stdngda pa flertalet stationer. Fér Sverigedemo-
kraterna ar det en sjalvklarhet att stationerna ska vara helt 6ppna under tiden
som trafiken gar. Det &r viktigt bade ur sdkerhetssynpunkt samt fér den service
som regionen ska sta for gentemot sina invanare. Passagerarnas trygghet och
tillganglighet ska prioriteras.

Sverigedemokraterna féreslar att Region Stockholm haller pendeltagsstation-
ernas samtliga uppgdngar 6ppna under tiden tagen trafikeras. Uppgangar ska
hafungerande hissar och rulltrappor under pendeltagens trafiktider. | de fall dar
nya uppgangar behdvs for att 6ka tillgdngligheten och minska tréangseln ska
detta goras mojligt snarast.



15.6 Bussar

Mojligheten att resa med buss ar betydande for Region Stockholms resenarer,
inte minst for dem som bor ute pa landsbygden eller i glesbygden. Sammanta-
getrordetsigom dver 2000 bussaroch 481busslinjer som dagligen underlattar
pendlandet i regionen. Det ar nastan lika manga resenarer som véljer att dka
med buss som med tunnelbana. Till skillnad fran sparbunden trafik ar bussar
mer flexibel och kan anpassas till trafikforandringar eller férandrade resvanor
hos resendrerna. Daremot levererar inte busstrafiken i enlighet med vad som
planerats. Restiden har under de senaste aren forlangts med cirka atta procent
under hogtrafik, enligt Nobinas framkomlighetsrapport 2019. Detta ar till stor
del pa grund av den 6kade trangseln pa vagarna, samt en bristfalligt optimerad
infrastruktur. Saledes &r det inte konstigt att en majoritet av regionens inva-
nare som bor i de yttre kommunerna valjer att ta bilen till och frén jobbet, for att
minska restiden. Den genomsnittliga tiden det tar for en bilist inom regionen
att dka fran hemmet till resmalet &r 26 minuter. Bilisten sparar d& hela 18 minu-
ter jamfort med den som aker kollektivt med buss, vilket landar p& 44 minuter.
For att locka fler till att &ka kollektivt behover restiden kortas, speciellt till och
fran de yttre kommunerna.

Manga av regionens busschaufférer ndrmar sig pension, vilket &r en stor bidra-
gande faktor till det 6kade behovet av nya. S& manga som mellan 2 000 och 3
000 nya busschaufforer behdver anstallas inom nagra ar, enligt branschen. Dar-
for ar det av stor vikt att Region Stockholm ser till att operattérerna forbattrar
arbetsvillkoren for sina anstallda. Ett tillvdgagdngssatt &r genom hogre krav i
upphandlingar. Samtidigt behovs det en béattre forstdelse mellan regionen och
dess operatorer for hur vi tillsammans kan |6sa kompetensbristen inom yrket.
Busstrafiken behover vara effektiv, palitlig och tillgédnglig. For det krévs det
kostnadseffektiv busstrafik dar varje skattekrona tas tillvara. Effektivisering-
arna far dock inte paverka kvaliténiden service som erbjuds gentemot de inva-
nare som véljer att bo ldngre bort fran stadskarnan. Oavsett var du ar bosatt
inom regionen ska palitlighet och tillgdnglighet vara av hdgsta prioritet. Sveri-
gedemokraterna har en pragmatisk syn pa kollektivtrafiken. Vi laser inte fast
oss vid ideologiska grunder, utan vill se praktiska ldsningar som fungerar. Re-
senarens dagliga behov bor vara i fokus. Sverigedemokraterna valkomnar olika
trafiklésningar som ger sankta kostnader, effektiviseringar samt lamnar ett
l&gre miljdavtryck. Framtidens busstrafik ska styras av verkliga forhallanden
dar resenarerna och deras behov satter kraven.



Vision for framtidens busstrafik

Region Stockholm méste vara pragmatisk och 6ppen for framtidens tekniklos-
ningar. | forsta hand bor de tekniska Iésningarna ses ur ett ekonomiskt och ef-
fektivitetsperspektiv och inte genom ideologiska dvertygelser. Det ar inte poli-
tikens uppgift att avgodra vilken av teknikerna som ska anvandas. Politiken ska
satta mal for tillganglighet, kostnadseffektivitet och narmiljo, darefter far ope-
ratérerna se till att den efterlevs med l&amplig teknik. En forsiktig anpassning till
nya tekniker som ar kostnadseffektiva och samhallsnyttiga ar avgérande for att
se till att investeringar goérs i valavvagda tekniker. Utvecklingen inom busstra-
fiken ser ut att ga mot elektrifiering och autonoma fordon. Samtidigt som tek-
nologisk innovation ar valkommet ar det centralt att inte ta forhastade investe-
ringsbeslut med tveksam nytta. Ett konservativt tillvdgagangsatt ar att foredra
vid implementering och 6vergang av ny teknik.

Utokat samarbete mellan Region Stockholm och bussféretagen

Det skriande behovet av kompetens inom bussbranschen kommer bli kannbart
for alla resenarer inom kort. Busschaufforsyrket behover bli mer attraktivt for
bade unga men aven for att behalla &ldre medarbetare. Enligt ny statistik fran
SCB 6kar arbetslosheten, samtidigt &r det fa som valjer att utbilda sig till buss-
chauffdér, mekaniker eller andra bristyrken. Anstallningsfoérutsattningarna be-
hover vara konkurrenskraftiga och pabyggnadsutbildningar i samverkan med
kommuner bor erbjudas for att bredda och utveckla bade kompetens och ser-
viceniva. Det &r betydande att fler far mojligheten till en heltidsanstalining efter
utbildningen. For det kravs att operatdrerna ar villiga att erbjuda den anstall-
ningsformen nar en busschauffér genomfort sin provanstalining. For att lyckas
med detta ar det nddvandigt att trafikforvaltningen och SL har battre samspel
och forstéelse for att tillsammans med operatdrerna I6sa arbetsbristen inom
bussyrket.

Effektivare och mer tillganglig nattrafik

En viktig aspekt rérande busstrafik under nattetid &r tryggheten, vilken maste
upplevas av bade chaufféren och resenéren. Behovet av nattrafik har 6kat och
kommer att fortsatta 6ka framover i och med befolkningstillvaxten. Busstrafi-
ken ska anpassas efter det behov som finns och efterfragas och vara tillganglig
for resenarerna under hela dygnet. Nattrafiken behdver darfor anpassas efter
behovet. Ju mer regionen vaxer och utvecklas desto mer 6kar ocksa behovet av
tillgangliga tjanster aven nattetid. Kallektivtrafiken behdver anpassas till detta.
Med en omstallning till mer anropsstyrd trafik sa kan det vara vart att se dver
mojligheten att stalla om en del av nattrafiken till att vara anropsstyrd.



Effektivare ersattningsbussar

N&r pendeltag, tunnelbana och annan sparbunden trafik star stilla ar det nod-
vandigt att ersattningsbussarna finns tillgdngliga. Flera ganger har bussar inte
rackt till for att tacka upp transportbehovet. Anledningen ar att nar vissa av tra-
fikstoppen ar oplanerade blir det svart att méta upp behovet direkt vid oplane-
rade stopp. Det &rangeldget att bussoperatdrerna far bade mojligheten och fri-
heten att optimera anvandandet av sin fordonspark for att ersatta eller kom-
plettera stillastaende kollektivtrafik. Upphandlingar och vitesklausuler inom
Region Stockholm bar reflektera resenarens behov av punktlighet for att ope-
ratérens service gentemot resenarer inte ska missgynnas.

Majliggora for trafikaktorer att bekosta infrastruktur

Framkomligheten for bussar har sdnkts avsevart under de senaste aren, men
har fortfarande omfattande brister. Enligt Nobinas framkomlighetsrapport
2019 kostar den kraftigt begransade framkomligheten samhallet 100 miljoner
kronor per ar. | vissa fall skulle infrastruktursatsningar kunna betalas av trafik-
aktorer. Detta skulle gora kollektivtrafiken mer attraktiv och leda till fler re-
sande i de berérda omradena. Genom att ge trafikaktdrer majligheten att sjalv
bekosta infrastrukturen, kan framkomligheten vid ratt planering forbattras
utan merkostnader for region, kommun och i forlangningen skattebetalaren.
Utdver detta forbattras aven den service som resenarerna erbjuds, narrestiden
forkortas och den beraknade punktligheten forbattras.

Sverigedemokraterna foreslar att Regionen Stockholm i samrad med berd6rda
kommuner agerar for att tillata trafikaktérer ta en storre del i att planera och
bekosta infrastruktur i syfte att 6ka framkomligheteniregionen.

Utred mdéjligheten att infora fler BRT-linjer

Okande trangsel och minskad framkomlighet skapar utmaningar for framtidens
kollektivtrafik. FOr att skapa kortare restider som resenarerna i ytterkommu-
nerna kan anpassa sig till, bor infrastruktursatsningar som dkar framkomlig-
heten, kapaciteten och pélitligheten genomféras. En l6sning &r BRT, “Bus Rapid
Transit”, aven kallad stombuss som har anvants som I6sning i flera stader och
regioneri Sverige, som Malmo och Helsingborg. BRT kdnnetecknas av busstra-
fikmed hog turtdthet och stor passagerarkapacitet. K2, ett svenskt forsknings-
institut for kollektivtrafik, har slappt riktlinjer for regionala BRT-l6sningar vilket
borde vara de riktlinjer som anvands vid skapandet av nya BRT-linjer inom reg-
ionen. Utredningen av de nya BRT-linjerna bor fokusera pa sjalva funktionen dar
den potentiella aktéren dverlats ta fram detaljerna.



Fler bussfiler, farre cykelfiler

Stombusslinjerna har med sina stora kapacitetsproblem svart att komma fram
i tid under trangsel. Fler bussfiler skulle 6ka framkomligheten och korta ned
restiden. Vagutrymmet for bilar bor inte kapas pa bekostnad av nya bussfiler,
utan snarare dras fran det utrymme som ges till cykelvagar. Cyklar kan anvan-
das pa vanliga korfalt, men varken buss eller bil kan koras pa cykelfélten. Det
finns fall dar kommuner valt att prioritera breda cykelbanor framfor kollektiv-
trafikens framkomlighet. Till foljd av detta ansluter flera cykelfiler till kollektiva
knutpunkter och trafikleder vilket darmed begransar bussarnas och bilarnas
framkomlighet. | dessa fall behdver cykeltrafiken flyttas till parallellgator for att
minska trangseln. Cykeln ar kraftigt sdsongsberoende da manga féredrar att
cyklaunder sommarhalvaret, for att sedan skifta over till kollektivtrafiken under
vinterhalvaret. For att optimera samhéllsplaneringen bor regionen verka for att
kommuner infor fler bussfiler och halla cykelfilerna pa en rimlig bredd, sominte
konkurrerar med bussarnas framkomlighet.

Oka bussarnas kapacitet pa linjer med tringsel

Pa flera linjer, speciellt de i innerstaden och stombusslinjerna rader en omfat-
tande kapacitetsbrist. Under rusningstrafik far resenarer sta upp i 6verfulla
bussar, vilket gor att fler valjer den egnabilenjust fér att slippa trangseln. I sam-
rad med regionala akttrer bor Region Stockholm utforma samarbeten for att
|6sa rddande kapacitetsbrister genom att 6ka bussarnas kapacitet. En storre
kapacitet pa bussarnalattarinte bara trangseln, utan resulterar dveniett battre
komplement till tunnelbanan. Detta ger dven fordelariomraden dar sparbundna
alternativ saknas och enda kollektivtrafikalternativet ar buss.

Fler och sikrare bussdepaer

Enligt regionens befolkningsprognos fran 2018 kommer Region Stockholm véxa
med 15 procent under de ndrmaste tio dren. Detta kommer satta press pa infra-
strukturen och kollektivtrafiken for att mota det vaxande behovet. Nya och be-
fintliga bussdepaer behdver anpassas for elektrifiering och kapacitetsok-
ningar. Fler bussdepder bor placeras pa ytterkanternaianslutning till resecent-
rum och darmed avlastas aven Stockholms innerstad dar trangseln redan ar
hog. Bussdepaerna behdver fa hogre sdkerhet da de i dag ar sarbara for vand-
alismochinbrott. | allt stérre utstrackning férekommer det att obehdriga tarsig
in pa en depa och vandalisera bussar, vilket leder till skador for mangmiljonbe-
lopp. Dartill bér bussdepaderna i hogre grad utga fran olika placeringar i reg-
ionen, i de fall dar trafikstockningar och andra trafikhinder uppkommer som
hindrar framkomligheten.



Fler tvarforbindelser mellan ytterorterna

Den storsta delen av trafiken gar mellan ytterorterna och Stockholm City, men
det finns dven ett behov av att knyta samman regionens yttre delar pa tvaren.
Att satsa pa sparldggning skulle bli onddigt dyrt. Det ar mer kostnadseffektivt
att satsa pa busslinjer somvid behov successivt kan uppgraderas till BRT-linjer.
Tvarfarbindelser ar av stor vikt for att gynna de kommuner som ligger en bit
ifran Stockholm. En tvarforbindelse underlattar for invanare att resa kollektivt
och kompletterabilresandet iregionen dar majoriteten av resorna gors med bil.
| kombination med en satsning pa tvarforbindelser ar det &ven centralt att satsa
pa fler infartsparkeringar. Battre anslutnings- och parkeringsmojligheter gor
det enklare for dem som bor i de yttre fororterna att valja kollektivtrafiken.

Fler anslutningsterminaler for kollektivtrafiken i narférorten

Det finns ett behov av att inratta fler mindre anslutningsterminaler i narféror-
ten, som ett alternativ till stora knutpunkter. Detta kan avlasta de storre anslut-
ningspunkterna och kan effektivisera trafiken utan enorma investeringskost-
nader. Sverigedemokraterna var de enda parti som rostade nej till att spranga
fram plats for ett bussgarage i Katarinaberget. Det fanns flera problematiska
aspekter med bygget, inte minst rérande sdkerheten, som patalades av vara fo-
retradare. Valet att sprangaiberget foren bussterminal begransar kraftigt moj-
ligheten att kunna utoka terminalens kapacitet framdover. Risken ar stor att ter-
minalen inom en snar framtid kommer na sin fulla potential, och att behovet av
att bygga en ny bussterminal da aterkommer. Det Iangsiktiga perspektivet ver-
kar ha glomts bort.

Mé6jliggor pastigning av passagerare @ven pa de bakre dérrarna pa samtliga
busslinjer

Bussen har en viktig roll i kollektivtrafikutbudet och fér Region Stockholm be-
hover den effektiviseras och forbattras pa flera plan. Att |4ta passagerare stiga
pabussenvia samtliga dorrar &r ett enkelt steg for att se till att detta sker. Varje
gang bussen stannar vid en hallplats ¢kar restiden fran ndgon minut till flera,
beroende p& antal pastigande pa bussen vilket paverkar den slutliga restiden
negativt. For att minska den genomsnittliga restiden och se till att passagerare
snabbt kan stiga pa bussen behévs mojlighet att stiga pa bussens samtliga dor-
rar ges. Detta ska galla pa alla bussarinom SL. Varje minut ar viktig i ett Idge dar
restiderna standigt 6kar pa grund av fler resendrer och mer trangsel pavagarna.
Snabb pastigning och kortare restider kommer ocksa 6ka kundnojdheten for
bussen som trafikslag.



Infor fler valideringsstationer pa bussen

For att ge resenadrerna mojlighet att validera sina biljetter pa bussen och for att
slippa tvingas ga langst fram vid pastigning dar bak, behdver bussen utrustas
med fler valideringsstolpar och stationer. Detta for att underlatta for resena-
rernaatt goraratt for sig. Australiensiska PTRG hari sin forskning slagit fast att
nar det blir I1attare att gora ratt for sig minskar resenarers bendgenhet att aka
utan qiltig biljett. Fler valideringsstationer ger battre service och kommer sa-
kerligen ocksa att 6ka kundndjdheten for busstrafiken da det blir en smidigare
och trevligare resa. Under covidpandemin har bristen pa valideringsstationer
gjort att plankning pa bussar har 6kat markant. Om fler valideringsstationer in-
forts pa bussar hade intaktsforlusterna, pa grund av bristen pa majlighet att
blippa sitt kort, varit betydligt Iagre an de ari dag.

Biljettkontrollanter pa bussarna

For att skapa en tryggare och sakrare miljo for chaufférerna ska de inte ansvara
for biljettvalidering eller kontroller. Darfér behdver det ansvaret tas éver av bil-
jettkontrollanterna som redan patrullerar kollektivtrafiken. Regelbundna kon-
troller av bussarna ska se till att resenarer har giltiga biljetter nar de fardasinom
Regionens kollektivtrafik. Dessa biljettkontroller ska helst goras av civilkladda
biljettkontrollanter for att gora det svarare for plankare och de utan giltig biljett
att undvika kontrollerna.

Utred méjligheten att borja anvénda biljettvalidering fér att komma in pa
busshallplatser

| fleralander anvands stdngda busshallplatser dar det krévs biljettvalidering for
att kommain pa hallplatsen. Hallplatserna ar storre och mojliggér en effektivare
pa och avstigning da alla som befinner sig pa omradet redan har validerat sina
biljetter. Det ar ett intressant alternativ att utreda for Stockholm. Det skulle
gora att det inte heller &r lika vasentligt med validering p& bussarna om det
skulle bli enrealitet. Om alla resenérer som star pd hallplatsen redan har valide-
rat sina biljetter kan de sedan stiga pa bussen genom alla dérrar och chaufféren
behdver inte oroa sig for att behdva kontrollera eller validera nagra biljetter.
Sverigedemokraterna vill darfor att trafikforvaltningen ska utreda majlighet-
erna, samt fordelar och nackdelar, tillsammans med samhallsekonomiska kost-
naderochvinster. Foratt se omliknande system i Region Stockholms kollektiv-
trafik fungerar.



15.7 Pendel-/skdrgardsbatar

Skéargarden, Saltsjon och Méalaren ar betydande resurser som kan géra resandet
i Region Stockholm snabbare, trevligare, och bekvamare. Stockholm ar en stad
pa vatten med stor potential for nya resestrackor. Nar kollektivtrafiken pa vatt-
net fungerar aret runt kan Region Stockholms invanare bade fa en snabbare,
effektivare och attraktivare kollektivtrafik. Requljara batférbindelser kan av-
lasta denredananstrangda landtrafiken. En framkomlighetsrapport, framtagen
av Keolis, pekar pa en samhallsekonomisk kostnad pa 1,5 miljarder kronor varje
ar pa grund av den bristande framkomligheten, enbart for busstrafiken.

Trangseln inom kollektivtrafiken blir ett allt vanligare inslag i resenarernas var-
dag. Foratt kunnalosa framkomlighets- och trangselutmaningen kravs det inte
bara satsningar pa infrastruktur for buss, utan dven pa en kompletterande kol-
lektivtrafik. En av dessa I6sningar ar att satsa pa batpendlingen runt om i reg-
ionen. Malet med battrafiken och dven pendelbatarna ar att komplettera den
redande existerande kollektivtrafiken bestdende av bussar, tunnelbana och
pendeltdg samt lokalbanor. For att battrafiken ska bli en del av den requljara
kollektivtrafiken ar det nédvandigt att den integreras med det landburna syste-
met. Det behdver vara smidigt och effektivt for att gora det attraktivt for rese-
narerna. Det ska inte behdvas alternativa biljetter som skiljer mellan landburen
och vattenburen kollektivtrafik. En effektiv vattenburen kollektivtrafik kan eta-
bleras snabbt jamforelsevis med andra infrastruktursatsningar.

Vattenvagarna finns redan och detta ger en helt annan flexibilitet 4n bade jarn-
vag och asfalterade vagar. Det ar vitalt att det kommer till en standardisering av
bryggorna och att de anpassas for pendelbdtarna. For att gora pendelbatar
kostnadseffektiva behéver de ocksa fungera vid ombord- och avstigning. Det
bor utredas pa vilket satt det gar att effektivisera dessa metoder genom att ta
hjalp av akademin och naringslivet inom maritim forskning och foretagande. Vi
tror att landburen trafik i hog utstrackning kan avlastas genom en stérre sats-
ning pa effektiva pendlingssystem Gver vattnet, med fler pendelbatlinjer opti-
merade for batpendling. Pendelbatar ska inte konkurrera med annan trafik utan
komplettera. Detta kommer att skapa fler mdjligheter for invénare i regionen
att ta sig till olika delar av regionen samtidigt som dessa omraden blir mer at-
traktiva, inte minst for turismen.



Emissionsfri pendelbat- och skargardstrafik till 2030

Skéargardstrafiken star for 6 procent av kollektivtrafiken men dnda utgér den 50
procent av emissionerna som kollektivtrafiken slapper ut. Det &r darfér hog tid
att se dver majligheten att minska detta drastiskt. Den blagrona majoriteten har
i dagslaget ett mal om att pendelbats och skargardsflottan ska ga pa 100 pro-
cent fornyelsebara drivmedel till 2030. Detta mal &r forlegat och tar inte hansyn
till nya teknikutvecklingar. Fornyelsebara drivmedel eliminerar inte utslappen
och Stockholm och Skédrgarden kommer fortsatt ha partiklar och koldioxid som
slapps ut dven med fornyelsebara branslen som HVO diesel. | samtal med bran-
schaktorer har det saknats stod for nya tekniker fran Regionen som kan minska
detta. Det ar fullt mojligt att redan i dag anvénda sig av bade el och vatgas, som
bada &r helt emissionfria. P& batar bor malet om fornyelsebara brénslen till
2030 andras till att riktas mot en helt emissionsfri flotta som standard till 2030.
Undantag kan goras vid peakshaving eller vid behov av isbrytning. Detta gor att
vi snabbare nar de utsatta utslappsmalen och hojer &ven ambitionerna for en
renare luft for Stockholm och Skargarden. Samtidigt ges trafikforvaltningen 10
ar att stalla om, vilket ar tillrdckligt mycket tid for att testa tekniken och sen
stallaomilagom tid till 2030.

Pilotprojekt emissionsfria batar

For att kunna genomfdra en omstélining av tekniken fran dagens till framtidens
emissionsfria tekniker behdver detta forst testas. Darfor behdver trafikforvalt-
ningen ta fram olika forslag pa pilotprojekt for att testa olika tekniker av emiss-
ionsfri drift. Fokus behdver ligga p& kapaciteten samt stréckorna som dessa
batar kan ga for att hitta optimal storlek, samt vilken teknik passar vilka dnda-
mal. Ett annat mal blir sjélvklart att underséka de kostnader som det skulle in-
nebara med en omstallning samt de positiva och negativa konsekvenserna. Ett
lyckat pilotprojekt visar att emissionsfri drift av pendelbatar ar méjligt och &r
framtiden som bor investerasii.



Utred méjligheten till kostnadseffektiv pendelbatstrafik

Battrafiken &r ett utmarkt komplement for den nuvarande kollektivtrafiken. Det
ar ett behagligt, trivsamt, snabbt och relativt billigt satt att resa. Battrafiken
som effektivt pendlingsalternativ ska aterigen bli en naturlig del av stockhol-
marnas vardag. | den strategiska pendelbatsutredningen som férvaltningen
presenterade under 2017, fastslog de att samhallsnyttoberadkningen visade pa
negativt utfall. Nar utredningar genomfoérs ar det centralt att professionen,
forskare och andra experter, hors for att kunna skapa en kollektivtrafik i varlds-
klass. Enligt de studier som har gjorts pa KTH har det framkommit att samhélls-
nyttan kan bli positiv. Ar 2013 sléappte Trafikanalys rapporten “Batpendling for
Okad kapacitet”. | rapporten gors en analys av de samhallsekonomiska kostna-
derna och den kom fram till att en biogasbat skulle ha en samhéallsekonomisk
kostnad pa 2 procent, hogre &n buss. Nar vad de kallar "batfaktorn” radknas med,
blir bat det trafikslag som har den lagsta samhéllsekonomiska kostnaden vid 1ag
efterfragan. Vid hog efterfragan blir det fortfarande konkurrenskraftigt jamfort
med buss. En ny analys och studie skulle visa pa édnnu fler samhaéllsnyttor. Det
nuvarande tonnaget bor ses dver och ersattas med dndamalsenliga och kost-
nadseffektiva batar.

Utoka de vattenburna genvagarna

Stockholm &r byggt pa ett antal 6ar och det finns mycket vatten kring Stock-
holm och dess férorter. Aven ute i regionen finns det flera méjligheter att kapa
resvagar genom att anvanda vattenburen trafik. Pa detta satt kan restidskvoten
minska pa flera strackor och 6ka kundnojdheten. Detta skapar en storre attrak-
tivitet for kollektivtrafiken Gverlag vilket kan locka fler invanare till att stalla bi-
len och valja ett kollektivt alternativ. Utnyttjandet av de naturliga vattenvagarna
som finnsioch runt Stockholm skapar en samhallsekonomiskt [6nsamt vatten-
buren kollektivtrafik.

De pendelbatlinjer som utvecklats inom Stockholmsomradet har fér det mesta
innefattat skargarden och omraden véasterut. Under de senaste &ren har det
dven tillkommit ett par pendelbatlinjer som linje 89 till Ekerd. Detta &r en positiv
utveckling i vara dgon. Det finns flera omraden som kan dra fordel av att fa till-
gang till vattenburen kollektivtrafik dar det ofta kan ga snabbare att ta sig dver
vattnet, an att behova ta bussen eller bilen landvdgen. Med fler omraden i reg-
ionen som anvander sig av vattenburen kollektivtrafik kommer det allmanna
fardmedlet bli mer attraktivt. Samtidigt kommer de som foredrar att aka vat-
tenburet ges den maojligheten.



Driftsform

Det &r standig debatt kring vilken driftsform battrafiken ska ha, antingen i egen
regi eller privat genom upphandling. Sverigedemokraterna har en pragmatisk
syn, med fokus pa att resenaren och regioninvanaren far maximal avkastning
och kvalitet pa sina skattepengar. Det galler hog kvalité, effektiv trafikledning
och funktionella I6sningar som tillgodoser de behov som finns hos resenarerna
i regionen. Detta forsvaras nér olika aktorer utfor sitt uppdrag med varierande
resultat. En del utfor det utmarkt och vissa far mer kritik fran resenérer och
kunder. For att regionens kollektivtrafik ska fortsatta halla en hdg niva och for-
battras, anser vi att dven den vattenburna kollektivtrafiken ska verka pa en kon-
kurrensutsatt marknad. Waxholmsbolaget ska fortsatt verka som huvudsaklig
trafikaktor for boende i skdrgarden medan SL ska upphandla pendelbatstrafi-
ken ndrmare Stockholm, i Mélaren och Saltsjon. Den requljara pendelbatstrafi-
keniochrunt omkring Stockholm bér ses som andra trafikomraden dar det sker
en upphandling och privata aktorer far konkurrera om att driva olika linjer och
omraden.

Pendelbatarna boér drivas under SL

For att framja ett enhetligt system bor pendelbatarna vara en delav SL och om-
fatta nya destinationer. De ska vara sammankopplade med den fysiska infra-
strukturen samt integreras i betalsystemen. For att gra det attraktivt for sa
manga resenarer som mojligt &r det betydande att resan faller under en och
samma biljett och periodkort. Waxholmsbolaget och dess skargardstrafik ar
undantagen, dessa behdver fortsatt vara separata for att inte ta bort fokus fran
skargarden och skilja den fran pendelbatstrafiken. Pendelbattrafiken bor vara
fokuserad pa Stockholmsomrédet, Malaren och Saltsjon. Det resulterar i att
planering for framtiden blir Iattare och mojliggdr att kunna bygga ut den regul-
jara pendelbattrafiken oberoende av skargardstrafiken. Kdnnedomen om SL-
kortets funktion och anvandning blir &ven tydligare for regionens invanare.

Aterinfor pendelbatlinje 85

| augusti 2017 bestamde Trafiknamnden sig for att experimentet med pendel-
batlinje 85 inte skulle fortsatta. Motivet var en hdg kostnad per personkilometer
da inte manga akte med linjen. Beslutet och utvarderingen gjordes hapnads-
véckande nog ett och ett halvt ar innan projektet var fardigt. Under tiden som
aterstod blev linjen alltmer populér, resenarer 6kade fran 133 000 ar 2017 till att
prognosticerat bli 180 000 aret efter. Kostnad per person var ocksa lagre &n
linje 89 som behdlls. Beslutet framstar darfor som forhastat. Sverigedemokra-
terna haller med forvaltningen om att det sakert finns effektivare rutter &n den
som linjen hade, men att det ar begransat av arbetet med Slussen. Det motive-
rar daremot inte nedldggningen i var mening. Darfor ska linjen aterga med
mindre optimeringar pa rutten som att flytta hallplatsen fran Riddarholmen till
Gamla stans tunnelbana alternativt till en framtida central skdrgardsterminal.



Koppla samman SL-appen och Waxholmsbolagets app

Reseinformation ska vara lattillganglig och tydlig. For resenarer i skargarden &r
det vasentligt att upplevelsen &r smidig och att informationen kan nds i god tid
for att planera resor. Trafiken ute i skdrgarden ar av naturliga skal inte lika fre-
kvent. Battidtabellerna bér schemaldggas sa att de kommer i god tid infor som-
marsasongen. | kombination med detta &r det nddvandigt att kombinera SL:s
och Waxholmsbolagets respektive applikationer genom en sammanlankning. |
stallet for tva appar, bor SL-applikationen anvandas for samtliga resor, oavsett
omdet ar buss, bat eller tag. Darfor bor all battrafik fran Waxholmsbolaget samt
batar under SL:s regiligga i SL:s reseplanerare. | dagslaget &r pendelbatstrafi-
keninte fulltintegrerad med resten av kollektivtrafiken. Enintegration och syn-
kronisering av alla trafikformer skapar battre forutsattningar for Region Stock-
holms resenérer. Det blir enklare att pendla fran bostad till jobb, affar eller hob-
byaktiviteter oavsett var de bor. Vattenburen kollektivtrafik har potentialen att
avlasta dvrig kollektivtrafik och behover ges sa bra forutsattningar som mojligt
att klara av detta.

Kollektivtrafiken pa vattnet ska vara synkroniserad och integrerad med den
reguljara kollektivtrafiken

N&r resendrer behdver vanta mer &dn 10-15 minuter pa ett byte minskar attrakti-
viteten kraftigt och fardvagen blir mindre intressant for resenarerna. For att ha
sé goda forutsattningar som mojligt for den vattenburna kollektivtrafiken bor
den vara integrerad med den reguljara kollektivtrafiken. En central skargards-
terminal som underlattar for resenérerna att ga fran tunnelbana/buss direkt till
bat mot skargarden ar en sadan I6sning. Det ar avgbrande for planerandet av
nya omraden men géller ocksd vid optimering av befintliga och framtida knut-
punkter. Vantetiderna minskas nar knutpunkter och tidtabellerna for olika tra-
fikslag integreras och synkroniseras med den vattenburna. Fardsattet blir da
mer attraktivt och lockar fler resenarer. Detta avlastar i sin tur resten av kollek-
tivtrafiken och skapar flera synergieffekter som gynnar hela systemet.



Standardiserade bryggor foér pendelbatstrafiken i Stockholm och resten av
skérgarden

| dagslaget ar inte alla bryggor i Stockholm och resten av skargarden dgda av
Regionen eller kommunerna. Ofta skiljer sig standarden pa bryggorna och deras
utformning ar inte alltid optimal for dess &ndamal. Utvecklingen gar dessutom
mot anvandningen av tyngre batar for att frakta mer gods och fler passagerare
ut i skdrgarden. Flera av bryggorna &r i dagslaget inte byggda for att klara av
denna utveckling. Det behdvs tas fram en standard for kollektivtrafikbrygga for
att fa till mer enhetliga bryggor runt om i Mélaren, Saltsjon och Skargarden som
kan utnyttjas av skargardstrafiken. Tanken &r att ingen ekonomisk ersattning
utgar till byggnationen av bryggor, daremot kommer byggstandarden vara ett
krav for att ta del av den regionala battrafiken. For att klara av framtida utveckl-
ingsarbeten av trafiken samt aven dagens behov, bor trafikforvaltningen i sam-
arbete med SL och andra aktoérer ta fram standardiserade bryggor. En brygga
som uppfyller behoven av den trafik som aker i skargarden, samt en typ som ar
anpassad foratt fungera mer effektivt som en pendelbatshallplats. Denna stan-
dard kan darefter kommuniceras ut till de olika aktérerna och &garna av bryg-
gorna. Det for att Region Stockholm, SL, och Waxholmsbolaget ska kunna tra-
fikera.

Samplanera och stéll hdgre krav pa planering av kajer for batpendling vid ny
vattennara bostadsbhebyggelse

Det ar betydande att Regioneni sitt ansvar for versikten av regional utveckling
tar pa sig rollen att samplanera trafikering pa vatten med stadsutveckling, be-
byggelseutveckling och ovrig trafik. Precis som med 6vrig trafik ar det vitalt att
tidigt satta in kollektivtrafik i nya bostadsomraden. Fér de omréden som ligger
sjonara ar det essentiellt att inkludera infrastruktur for vattenburen kollektiv-
trafik. Att redan i uppstartsfasen fa in planeringen av requljar som vattenburen
kollektivtrafik dkar majligheterna att géra den samhallsekonomisk Idnsam och
effektiv. Somansvarig for denregionala utvecklingen och planeringen ska Reg-
ion Stockholm stélla hdgre krav pd kommunerna att planera for kajer och bat-
pendling vid ny vattennara bostadsbebyggelse. Om det inte planeras for vatten-
buren kollektivtrafik fran start &r det stor risk att méjligheterna byggs bort och
gOr det dyrare och svarare att implementera i efterhand.

Omraden forberedda for batpendling skapar forutsattningar for de nyinflyttade
att borja pendla direkt, i stallet for att vanja sig av vid att ta bilen i efterhand.
Manniskan ar benagen att valja det som ar bekvamt och smidigt. Nar den vat-
tenburna kollektivtrafiken ar lattillgdnglig och bekvam fran start avlastas annan
kollektivtrafik som i dagslaget ar begransad, speciellt under rusningstid.



Fungerande trafik dret om

Av forklarliga skél &r det vanligare att resenérer tar en pendelbat pa sommaren
an under vinterhalvaret. En ledande faktor till 6kningen av pendelbattrafiken
under sommaren ar turism, vilket inte reflekterar det normala behovet for res-
ten av aret. Ur ett helhetsperspektiv dar investeringar ska tas igen genom ett
vaxande antal resenérer, racker inte sommarintakterna till. Det behdvs ett 6kat
antal resande over hela aret. For att batpendling verkligen ska kunna vara ett
reellt alternativ och verklig del av den regionala kollektivtrafiken behéver den
ha trafik aret om oavsett vader. Darfor ar det vasentligt att halla alla farleder
Oppna. Vi vill att olika alternativ utvarderas i en utredning dar fokus ligger pa
mojligheterna att ha aret-runt trafik. Det &r under vintern som SL har flest re-
senarer och dar batpendlingen har storst potential att fungera avlastande for
resten av kollektivtrafiken. Framtida upphandlingar bor inkludera maojligheten
for pendelbatsdrift under vintertid, nar vadret sa tillater. Pendeltrafiken pa
vattnet ska bli ett trafikslag som de andra trafikslagen och darmed en del av
stockholmarnas vardag.

Skérgardstrafiken och batpendling ska fokusera pa invanare och resenarer

Det finns en faraiatt om trafiken ut till skdrgarden anpassas med allt for mycket
fokus pa turism och sommarmanaderna, utkonkurreras de kommersiella turist-
batarna som ockséa bedrivs i skdrgarden. Detta skulle i sa fall ga emot trafikfor-
valtningens uppdrag da de inte far konkurrera mot privata bolag enligt kollek-
tivtrafikslagen. Det behover finns en requljartrafik under hela aret som ar till for
invanare och resenérer bosatta i regionen eller angransande omraden. Det ar
centralt att den vattenburna kollektivtrafiken inte ska vara fokuserad pa att en-
kom tillmOtesgd turister och annan sésongsberoendetrafik. P4 sommaren be-
hover trafiken ut till skérgarden sjélvklart vara hdgre an under andra delar av
aret. TrafikfGrvaltningen ska vara helt fokuserad pa sitt uppdrag att erbjuda
goda kollektivtrafikmaojligheter for invanare i regionen.

Utred 6kad hastighet i pendelbatstrafiken

For att minska buller och svallvagor samt minska utslappen har det satts harda
restriktioner for hastigheten pa batar i kollektivtrafiken. Detta leder till langre
restider an nédvandigt. For att korta restiderna och ddrmed ocksa tka antalet
avgangar for batpendlare bor konsekvenserna av 6kad hastighet i skargarden
utredas. For att kunna implementera en eventuell hastighetsdkning bor den
inte bidra till att skapa stérre och fler vagor som riskerar stora narliggande mil-
joer, vasentligt 6ka bullret eller stéra forbipasserande batar. Framtida eldrift
och andra moderna drivlinjer pa fordonen kommer dessutom minska bullret vil-
ket bor vara enintegral del i utredningen.



Elektrifiering av pendelbats-/skargardsflottan

Trenden genom hela Europa gar mot en allt storre elektrifiering av transport-
medel, sd dveniSverige och Region Stockholm. Ett omrade som bor prioriteras
arfarjornasomaren del av Skargardstrafiken. En stor andel av dessa drivs fort-
farande av fossila branslen som diesel. Darfor ar det ett regionalt intresse att
framja en fornyelse av skargardsflottans driftteknik for att motverka utsléapp
och agera med en langsiktig hallbarhet. Det finns en teknisk kapacitet hos re-
derierna att genomfdra 6vergangen till eldrift och annan emissionsfri teknik,
men den initiala investeringskostnaden ar htg. Kommande upphandlingar ska
darfor anpassas for att frdmja dvergangen av fartygsflottan hos rederierna.
Overgdngen kan méjligtvis stimuleras med statliga bidrag som minskar den ini-
tiala investeringstroskeln. Med en elektrifierad skdrgardsflotta minskar klimat-
paverkan och skargardsmiljon skyddas dédrmed mot onddiga utslapp.

Goda konkurrensforutsattningar for privata aktorer

Att upphandla kollektivtrafik ar ndgot som har gjorts under manga ar. Buss, tun-
nelbana, tvarbana samt pendeltdgsupphandlingar &r ndgot som Region Stock-
holm har mycket erfarenhet av. Daremot finns det fortfarande att lara nar det
géller upphandling av batlinjer. Det &r avgérande att upphandlingarna blir opti-
merade for att ge de privata aktdrerna goda konkurrensforutsattningar. Det be-
hovs dialog med de privata aktérerna och operatdrerna for att hitta optimala
krav och forhallanden som gynnar konkurrens. Men dar kraven ser till att det blir
god kvalité och samhéallsekonomiskt [bnsamt.

Laéngre upphandlingsavtal for battrafiken

| dagsléaget &r det vanligt med upphandling for battrafik pa 4 till 5 ar. Det stari
kontrast till bussavtalen som ligger pa 10 ar. Upphandlingen for battrafiken ar
for kort for att kunna motivera rederier och operatorer att géra namnvarda in-
vesteringar och satsningar pa en linje eller ett omrade. Det gor att tonnage och
teknik ar aldre an det skulle behdva vara. Upphandlingsavtalen behdver tainspi-
ration fran liknande avtal i resten av kollektivtrafiken. For att géra batpendling
och skargardstrafiken sa kostnadseffektiv och miljévanlig som majlig ar det
nédvandigt att ha dndamalsenliga och miljévanliga fartyg. For att undvika att
Waxholmsbolaget och SL ska vara de som kdper in tonnaget bér ramarna i upp-
handlingsavtalen vara sadana att de ger ratt forutsattningar for rederier och
operatorer.



Oka mobiliteten pa pendelb&tarna

Manga mindre rederier anser att de inte har mojlighet att konkurrera mot de
stOrre rederierna med mangt storre resurser. Dagens ersattningsmodell till re-
derierna bor darfor forenklas och goras flexiblare. Forst bor detta testas i ett
pilotprojekt for att se om det kan ha ett marknadsekonomiskt varde. Pilotpro-
jektets syfte ar att gora det enklare for enskilda rederier att foresla linjer for
pendelbatar och samt sjalva marknadsfora och driva dessa. Rutten kan da Iag-
gas till under SL:s reseplanerare och SL forser biljettaviasningssystem for ba-
ten. Operatdren eller rederiet kan ersattas med en fast och avtalad summa per
blipp ochrederierna blir samtidigt sjalva ansvariga for att linjen fungerar och ar
ekonomiskt Idnsam att driva. For SL blir riskerna lagre nar de endast betalar for
det faktiska antalet resenérer och ansvaret for linjens I6nsamhet Idggs helt pa
rederiet. De mindre rederierna far 6kad mojlighet att konkurrera med storre re-
derier, vilket bidrar till 6kat antal linjer som bidrar till att avlasta hela kollektiv-
trafiken.

Utred méjligheten att endast ha en beséattningsman ombord pa pendelba-
tarna

En ansenlig del av driftkostnaden for batar ar personalen. Ju fler personal en
bat behdver desto hdgre blir driftkostnaderna. Dagens regelverk innebér att en
bat alltid maste ha minst tva bes&ttningsman ombord, oavsett om baten fak-
tiskt endast behover en besattningsman. Dagens regelverk bor ses dver for att
bli mer funktionsbaserade. Med d&ndamalsenliga fordon och endast en personal
per fordon kan trafiken kdras med fler fordon och tatare tidsintervaller. Det in-
nebar dven en kostnadseffektivisering genom att sanka samhallskostnaderna
och 6ka effektiviseringen av battrafiken.

Utred utokade farjeleder

Stockholm har i dag narmare tio farjeleder som alla fyller en viktig funktion for
tillgdnglighet och transport av bilar ut till skargardens olika 6ar. Trafikverket
och regeringen bor darfor dppna upp Oxdjupsleden for trafik dygnet runt. Uto-
verdet borenfarjeforbindelse mellan Tynningd och Vaxholm 6ppnas och utreda
en hopkoppling med Ramsd. En omlokalisering av farjelaget i Vaxholm fran So-
derhamns plan till annan 1dmplig plats i kommunen kan ocksa vara samhéllse-
konomiskt gynnsamt.

Vérna om de gamla och kulturhistoriska skargardsbatarna

De kulturhistoriska skdrgardsbatarna utgor en viktig del av dagens battrafik och
bidrar till att minskar investeringsbehovet i nya batar. Region Stockholm bor
fortsatt bevara, forvalta och framja arvet samt anvédndandet av aldre skérgards-
batar. Driften och underhallet ska sdkerhetsstéallas dven i de fall skargardsba-
tarna bygger pa aldre teknik. Anvéndning av dessa i requljar trafik bevarar det
kulturhistoriska arvet och forblir en del av vara invanares vardag.



15.8 Lokalbanor

Planerad forlangning av Roslagsbanan till City

Kostnaden for att forlanga Roslagsbanan via en tunnel till Centralen beréknas
till 6ver 8 miljarder kronor. Utbyggs kostnaden delas av stat, region och kom-
muner och enligt regeringens infrastrukturplan kommer byggstart inledas na-
gon gang mellan 2024 och 2030. Den skyhtga kostnaden beror framst pa att
sparet ar dver hundra ar gammalt och smalsparigt. En sparvidd som &r ganska
unik och innebar att vagnar, rals, och signalsystem kommer att krava special-
I6sningar och dyra konsulttjanster. Med den fortsatta covidpandemin kommer
utgifterna for regionen skena ytterligare och omprioriteringar maste ske. Nyt-
tan med utbyggnaden och forlangningen ar inte tillrackligt stor fér resenarerna
eller for regionen for att berattiga kostnaderna. Pengarna behdvs pa annat hall
som sjukvarden och underhallsinvesteringar av det befintliga sparnatet.

Planerad forldngning av Roslagsbanan till Arlanda

Den planerade spardragningen av Roslagsbanan till Arlanda kan bli kostsam och
kan ifrdgasattas om det verkligen finns ndgon storre samhallsnytta med att ut-
fora projektet och om det ger mest nytta for skattepengarna. Planerna for en
forlangning av Roslagsbanan till Arlanda bor stoppas och ersattas med en ut-
redning och planering av en BRT I6sning mellan Taby, Vallentuna och Arlanda.
Utbver det bor bussforbindelser utvecklas fran narliggande omraden till Arlanda
i kombination med utbyggnad, effektivisering och modernisering av Norrorts-
leden inklusive Lottingetunneln.

Forlang Roslagsbanan till Rimbo

Narheten till Arlanda, Uppsala och Stockholm gér Rimbo till en attraktiv plats
for nya bostader och vaxande verksamhet dar ett flertal stora byggprojekt kom-
mer att planeras. Rimbo ar enligt RUFS 2050 en landsbygdsnod med en pot-
ential for ny bebyggelse som ger battre forutsattning for kollektivtrafikforsorj-
ning och utveckling som bade knutpunkt och bostadsort. Roslagsbanan ar en
central del av kollektivtrafiksystemet i den norddstra delen av Stockholms lan.
| dag &r den en forutsattning for manga méanniskor att kunna ta sig till arbete,
vard, skola och fritidsaktiviteter. Den planerade utbyggnaden av Roslagsbanan
omfattar endast strackans férlangning till City med tva nya stationer. En for-
l&ngning av Roslagsbana fran Karsta till Rimbo, en stracka pa 14 kilometer, be-
doms enligt ”Atgérdsvals— och idéstudie av regional kapacitetsstark kollektiv-
trafik till Nordostsektorn i Stockholms Ian" kunna vara konkurrenskraftig i jam-
forelse med andra trafikslag. | dag finns aven delar av den gamla banvallen kvar
som kan atervandas vilket skulle innebara ekonomiska fordelar. Utredningen vi-
sar aven att en forlangning av Roslagsbanan till Rimbo har potential att bli mer
attraktiv an busstrafiken i riktning mot centrala Stockholm och kan saledes in-
nebara att det ar trafikekonomiskt och samhallsekonomiskt Ionsamt att ersatta
den nuvarande busstrafiken med tagtrafik. Férlangning av Roslagsbanan fran
Karsta till Rimbo maste forverkligas for framtidens utveckling av Region Stock-
holm. Vi ser positivt pa att anvdnda en del av medlen fran besparingen av Ro-
slagsbanan till city, for investeringen.



Ny vagnpark till Saltsjobanan

Vagnparken for Saltsjébanan ar fran 70, 80, 90-talet och utgdrs av gamla om-
byggda tunnelbanevagnar. Dessa planeras att ersattas med aldre, uttjanta tun-
nelbanevagnar som i dag fortfarande trafikerar den bla och rdda linjen. Detta
trots att det finns brister i den foraldrade tekniken pa bromsarna. Under hosten
2019 fick trafiken pa Saltsjébanan stéllas in en vecka pa grund av risken att tag-
vagnarnas hjul skulle bli skadade. Region Stockholm planerar eller har genom-
fort uppgraderingar pa ett flertal lokalbanor bl. a. LidingGbanan och Roslagsba-
nan dar den gamla uttjanta vagnparken har ersatts med nya och moderna vag-
nar anpassade efter framtidens behov. Det finns ett tydligt behov av att ersatta
den nuvarande vagnparken med nya, moderna vagnar. Den nya vagnparken ska
vara anpassad efter det vaxande behovet och for att minska tréngsel och 6ka
pélitligheten. Vi ser positivt pa att anvénda en del av medlen frédn besparingen
av Roslagsbanan, for investeringen.



16 Fardtjanstnamnden

Fardtjanstnamnden ansvarar for sarskilt ordnade transporter for personer med
funktionshinder enligt lagen om fardtjanst, gallande avtal mellan Region Stock-
holm och lanets kommuner samt lagen om kollektivtrafik vad avser fardtjanst-
resor. Fardtjansten strévar efter att uppna fungerande trafiklésningar for
funktionshindrade sa att de kan arbeta, genomfora sjukresor och utrétta dren-
den palika villkor som allaandrainvanare i Region Stockholm. Foralla de 60 000
resenarer som ar beroende av fardtjanst ar det av yttersta vikt att upphandlade
fardtjanstavtal med externa taxileverantorer efterlevs och standigt utvecklas
for att skapatrygghet, forutsagbarhet och ge forutsattningar foren fungerande
vardag.

Resultatbudget

Utfall Budget Budget Andring Plan Plan
Mkr 2020 2021 2022 B22/21 2023 2024
Intékter 1907 1804 1825 1,2% 1864 1889
-varav anslag 0 1226 1226 1226 1226
Kostnader -1530 -1800 -1821 1,2% -1860 -1885
Resultat 377 4 4 4 4

Individer med funktionsnedsattning ska ges mojlighet till goda livsvillkor for att
kunna deltaibygget av ett starkare och battre samhalle for allainvanare. De ska
kunna lita pa att fardtjansten anlander i lika hog grad som en ordinart bestalld
taxiresa. De ska fa ett bra omhandertagande, och métas av en fardtjanstchauf-
for som talar och forstar god svenska. Och framforallt ska de kunna valja vilken
fardtjanstleverantor de 6nskar aka med. Var fardtjanstpolitik skapar basta for-
utsattningar for saval fardtjanstforetag som dess kunder.

Auktorisationsmodell for fler fardtjanstforetag

En auktorisationsmodell innebar att leverantorer som vill kdra fardtjanst i Reg-
ion Stockholm ansdker om att bli auktoriserade leverantorer i enlighet med de
krav och regler som fardtjanstndmnden faststallt. Nagra av auktorisationskra-
ven ska handla om sarskild utbildning av chaufforer, kundbemdtande, lokalkun-
skap samt kvalitét.

Leverantéren som blir godkand tilldelas tillstand att kéra fardtjanst och blir val-
bara alternativ for resendrerna genom bestélliningscentralerna. Till skillnad fran
offentlig upphandling enligt LOU ska auktorisationen ske I6pande och majlig-
gora for smaféretagare att etablera sig utan att behdva vanta pa att en upp-
handling avslutats. | de fall en auktoriserad leverantor inte féljer avtalet sa kan
de forlora sitt tillstand.



Vi foresprakar en auktorisationsmodell som gynnar langsiktiga relationer med
leverantorerna och en mangfald av val for kunden. Samtidigt skapar detta dven
incitament att halla en hog kvalité och uppfylla kraven for auktorisation hos f6-
retag Over tid.

D4 alla leverantorer som anstker och uppfyller de hogt stéllda kraven blir auk-
toriserade, skapar det ocksa en helt annan konkurrens. En konkurrens om kva-
litet for att vinna kunder i stallet for en konkurrens om billigast pris.

Likstéll zonerséttningsnivaerna

Stora differenserizonersattningar bor regleras och utjamnas. | dag ger kdrning
i innerstaden dubbel ersattning jamfort med vissa omraden i ytterfororten.
Denna situation leder till en ojamlik behandling av omraden och skapar ett oin-
tresse hos utféraren att utféra uppdraget. | forlangningen leder detta till en da-
lig service gentemot fardtjanstkunden och ibland medveten utebliven hamt-
ning av kunden, genom sa kallade "bommade-kdrningar”. Servicen gentemot
fardtjansttagaren ska inte vara beroende av boendeort, det ska inte spela na-
gon roll om kérningen ska ske i innerstaden eller pa landsbygden. Vi vill darfor
harmonisera ersattningarna mellan de olika geografiska omradena for att und-
vika dagens skeva prioriteringar.

En sddan forandring av ersattningarna kommer att majliggora en likvardig kva-
litet och tillganglighet dver hela lanet.

Bestallningscentraler for fritt val

Underinnevarande upphandling ligger flera av bestallningscentralerna for fard-
tjansten utomlands i till exempel Senegal i Afrika. Bestallningscentralerna tar
emot samtal frdn kunder som vill bestalla fardtjanst, centralerna skickar sen vi-
dare bestallningen till en leverantor for att utfora tjansten. Sverigedemokra-
terna anser att bestallningscentraler sjalvklart ska ligga i Sverige. Ett krav som
daremot inte gar att stallas i upphandlingar pa grund av nuvarande lagar och
regler om rattvis konkurrens med internationella féretag. Daremot gar det att
forenkla bestaliningsrutinerna genom att lata auktoriserade fardtjanstleveran-
torer sjalva skota sin egen bestéliningscentral. Kunden kan da genom fritt val
valja att kontakta leverantdren for att boka en korning. Som ett komplement till
detta bor Region Stockholm aven erbjuda en digital app genom vilken man kan
boka dnskad leverantor digitalt.



En gemensam grundutbildning

| dag utbildas fardtjanstforarna generellt i ett separat block med en arlig upp-
foljningskurs. Kursmaterial rekommenderas av Region Stockholm, men fast-
stalls inte i fardtjanstavtalen. Vi menar att det ar viktigt att utbildningspaketet
inkluderar forare, bestallningscentral och verksamhetschef for den aktuella ak-
toren. Region Stockholm ska faststélla obligatoriska kravvillkor kopplat till ut-
bildningsmaterialet och att uppfoljningskurserna ska avslutas med ett provtill-
falle. Detta sdkerstéller en helhetsforstdelse hos alla bertrda i bestéliningsked-
jan och verifierar att férarens kunskaper ar aktuella. Beaktan maste tas till ut-
forarnas specifika forutsattningar for att medverka i den kravstéllda utbild-
ningen. Sverigedemokraterna foreslar att Region Stockholm infér en likriktad
och kravstalld utbildning for alla fardtjanstférare med en tydlig inriktning pa de
olika arbetsuppgifterna som forvantas utforas av parterna.

H6j sprakkunskaperna

En grundldggande faktor i tryggheten for kunden ar att man kan kommunicera
med foraren. Det ar viktigt att man kan formedla sina sarskilda behov och att
foraren kan gora sig forstddd hos kunderna. Uppfylinad av sprakkravet pa den
europeiska nivan B1i svenska ar viktigt och vi vill se ett 6kat fokus pa att alla
forare ska hantera spraket fullgott. | dag kan forarna spraktestas vid klagomal,
vilket &rbra. Vivill dock déartill arbeta férebyggande och samtidigt fanga upp det
presumtiva morkertalet som inte rapporterasinvia klagomal. Sverigedemokra-
terna foreslar att Region Stockholm ska utdka stickprovskontrollerna av sprak-
kravet och sakerstalla tryggheten hos kunderna i att kunna kommunicera sina
behov till foraren. Genom detta kan kvalitén i fardtjansten hdjas och tryggheten
starkas.

Lokalkdnnedom och trafikkunskaper

Den finns ett antal uppmarksammade incidenter dar kunder har Idmnats av pa
fel plats. Det ar givetvis ett stort misslyckande for regionens fardtjanst, och kan
vara rent av livshotande for individen. Naturligtvis finns det manga olika skél till
varfor sddana incidenter intraffar, men en aspekt som maste tas i beaktan ar
forarensoch trafikplanerarens trafikkunskaper och lokalkdnnedom. Sverigede-
mokraterna foreslar att Region Stockholm infér ett utokat krav pa utbildningen
i trafikkunskaper och att detta foljs upp med fler slumpmassiga stickprovskon-
troller.



Ordentlig uppféljning av trafiksdkerheten

| revisorernas arsrapport 2018 framkom det att trafiksdkerhetspolicyn inte till-
lampades iavtalen for den fardtjanstenienlighet med fullmaktiges riktlinjer for
sakerhet. Det ar en policy som géllerinom hela EU och &ren del av Trafikverkets
nollvision for olyckor i trafiken. | riktlinjerna tydliggors det att entreprendrerna
kan uppréatta en egen trafiksdkerhetspolicy som baseras pa ndmndens trafik-
sakerhetspolicy. | linje med Sverigedemokraternas forslag har Fardtjanst-
namnden nu godkant en trafiksakerhetspolicy som entreprendrerna kan an-
vanda sig av. Darfor ar det viktigt att Fardtjanstnamnden i enlighet med fattat
beslut om trafiksakerhetspolicy ISO 39001 sakerstaller och goér en ordentlig
uppféljning av att den tillampas av samtliga fardtjanstforetag. Det ar en fordel
att Region Stockholm anvander sig av den befintliga certifieringen da ISO 39001
areninternationell standard for arbete med vagtrafiksakerhet. Standarden kan
ses som ett komplement till lagstiftningen inom omradet, med malet att uppna
en sakrare trafikmiljo. Det &r daremot anmarkningsvart att Region Stockholm
bristeriatt folja upp att den efterlevs av de aktuella leverantérerna.

Maluppfylinad och uppféljning

Fardtjanstenarenservice vars maluppfylinad méats genom sarskilda svarsenka-
ter. Kundnojdheten stallsirelation till vilka resurser och satsningar som levere-
rar bast resultat. Region Stockholm har en férhallandevis valfungerande fard-
tjanst men mer finns att gora. Sverigedemokraterna anser att malet for trygg-
het och kundndjdhet bor ligga pa en hdgra niva an dagens 70-80 procent. Ett
stegiden riktningen ar att utveckla uppfdéljningen av maluppfylinaden med fler
specifika indikatorer. P& det viset blir underlaget tydligare kring vad som kan
forbattras och forenklar mojligheten att ta till ratt atgarder. Fardtjansten i Reg-
ion Stockholm ar viktig, darfor ar det fordelaktigt att utoka verktygen for de be-
slutsfattande politikerna sa att besluten som tas ar ett resultat av den faktiska
verkligheten. Mer detaljerade uppfdljningar bor redovisas offentligt.

D6rr till dorr-principen - pa riktigt

Det &r av stor vikt att kunderna kdnner sig trygga och far ett bra bemdétande un-
der hela resan. Det galler fran bestélining till ankomst vid slutdestination. For
oss handlar det om en fullgod service enligt dorr till dérr-principen. Forarens
ansvar ska utan undantag galla under hela farden om inte annan éverenskom-
melse har traffats genom kundens dnskemal. Kunden ska kdnna en sjalvklar
trygghet i att de alltid nar sin destination i utsatt tid. Till skillnad fran dagens
system, bor dorr till dorr-principen aven inkludera ledsagarservice. Detta inne-
bar att ledsagaren foljer med kunden under resan i fardtjansten. Medfdljande
ledsagare leder inte heller till nagra vasentliga kostnader jAmfort med dagens
system men starker mojligheten for fler att delta aktivt i samhallet.



Premiera duktiga forare

Fardtjanstforaryrket ska utféras med stolthet och respekt dar forarna arbetar
med individer som ofta har olika funktionsvariationer. Ett sarskilt gott omddme
kravs hos foraren for att utfora en fullgod service. Det ar viktigt att duktiga fo-
rare uppmarksammas och far den uppskattning de fortjanar. Vi vill darfor att en
maéatbar indikator infors i kundundersokningarna som fokuserar pd omdémen av
enskilda forare. Pa sa satt kan duktiga forare lyftas fram och belénas. Utdver
detta vill vi dven understka hur ett bonussystem kan implementeras som ger
forarna privatekonomiska incitament. Det innebar att en del av avtalets ersatt-
ning ska ga till att premiera férare som utfér en tjanst av god kvalitet. Slutligen
vill vi aven folja upp nojdheten med férarna hos kunderna och infor darfor en
maétbar indikator i kundunderstkningarna som fokuserar pd omddmen av en-
skilda forare.

Nolltolerans mot daligt utférda uppdrag

Inom fardtjansten finns det manga vardagshjaltar som alltid gor det dér lilla ex-
tra for sina kunder. Det kan vara att ringa och bekrafta ankomsttid for att un-
danro6ja oro hos kunden. De far séllan den uppmarksamhet de fortjanar. Tyvarr
finns det ocksé aterkommande rapporter om enskilda handelser dar kunder har
drabbats svart av daligt utférda uppdrag. Ett daligt utfort uppdrag kan gélla att
strunta i en fardtjanstkorning utan anledning, att Idmna av en kund pa fel plats
eller ett allmént otrevligt och oprofessionellt bemo6tande. Kunder har bade
kommit till fysisk och psykisk skada pa grund av dessa handelser, vilket det ofta
skrivs om. De flesta forare befinner sig ndgonstans mittemellan dessa poler. Vi
tycker givetvis att det &r battre om de daligt utférda uppdrageninte forstor ryk-
tet foralla fardtjanstforare. Vi menar att ett daligt utfort uppdrag alltid &r ett for
mycket och efterfragar en tydlig nolltoleranspolicy.

Ett undantag fran trangselavgifter

Det maximala beloppet for tréngselavgifter i Stockholm uppgar till 135 kronor
per dag och fordon under hdgsasong. Maxtaxan ar gemensam for innerstaden
och Essingeleden. Om ett fordon ar registrerat med ett svenskt parkeringstill-
stand for rorelsehindrade kan anstkan goras hos Skatteverket om att undanta
ett fordon fran trangselskatteplikt. Detta géller inte fardtjanstleverantdrerna
da undantaget ar kopplat till individens personliga parkeringstillstand i sam-
band med brukande av ett registrerat fordon. Sverigedemokraterna foreslar att
Region Stockholm ska verka gentemot regering och riksdag, férinriktningen att
leverantorer av fardtjanst som regel ska undantas fran trangselavgifterna i
Stockholm.

Resurserna som frigrs i och med befrielse fran trangselskatterna skapar for-
utsattningar for forbattringsatgarder sarskilt inom trygghetsomradet déar fard-
tjansten har stora brister i dag.



Battre tidsanpassning ger en tryggare upplevelse

| dag vantar forare for den bestallda fardtjansten i fem minuter efter utsatt tid
innan kunden maste boka en ny resa. Samtidigt tillats foraren anlanda dnda upp
till 20 minuter efter dverenskommen tid. Givetvis finns det oftast anledningar
till den sena ankomsten, men vi anser att 20 minuter &r en allt for 1ang tid. Det
finns ett behov av en battre planering for att korta ner vantetiden for kunden.
Genom en effektivare planering vill vi att den maximalt acceptabla férsenings-
tiden ska kortas till 15 minuter efter utsatt tid. Om maxtiden pa 15 minuter 6ver-
skrids ska ett vite enligt befintlig modell utdelas till leverantdren. Vid storre for-
seningar eller olyckor kan sjalvklart undantag medges. Det ar aven viktigt att
forarensom arforsenad meddelar kunden detta. Med battre utbildning och dkat
incitament hos leverantdrerna att utfora fardtjanstuppdraget bor vitesdebite-
ringar i mojligaste man undvikas.

Stark smittskyddet mot covid-19 mutationer

Med anledning av den pagaende covidpandemin och den ater igen tkande
smittspridningen i samhéllet anser Sverigedemokraterna att aktuella atgarder
maste vidtas for att begransa smittan och skydda medborgarna. Som ett kom-
plement till rekommendationerna fran Folkhdlsomyndigheten vill vi att alla
fardtjanstuppdraginom Region Stockholm ska utféras med munskydd hos bade
forare och kund sa lange det finns risk for smittspridning. Det skapar en ytterli-
gare barriar mot smitta och kan radda liv. Flera av grupperna som reser med
fardtjanstentillhor riskgrupper och det &r darmed ytterst viktigt att vi gor allt vi
kan for att sakerstalla en trygg och smittfri miljo.

Potentiellt 6verskott investeras i kvalitetshdjande atgéarder

| revisorernas arsrapport for 2019 finns det flera omrédden som kan férbattras.
Inte minst problemet med denupplevda otryggheten hos nastan var tredje kund
som reser med fardtjansten. Det finns ocksa en samlad bild hos oppositions-
partierna dar det dnskas en tydligare och mer detaljerad uppféljning. For oss
handlar det om transparens och en god tillgang till Iattillganglig information for
0ss som inte aktivt deltar i det fortldpande arbetet. Med anledning av att det
finns forbattringsomraden inom fardtjanstnamndens verksamhet vill vi inratta
en sarskild funktion vid dverskott for innovation och kvalitetshéjande atgarder.
Det kan handla om att inratta nya arbetsmetoder, effektivisering av informat-
ionsfléden och vidareutbildningar av anstéllda pa forvaltningen. Ett annat an-
vandningsomrade ar att genomfora utokade stickprovskontroller for att kon-
trollera att nivan pa sprakkravet efterlevs, samt att inratta en struktur for mer
tackande uppfaljningar.



Ge fardtjanst blaljusstatus i krissituationer

Under krissituationer, som under terrordadet i Stockholm, var det trafikkaos
och totalstopp i trafiken pa sina hall. Manga funktionshindrade och dldre som
har fardtjanst ar beroende av den for att ta sig fram. Sverigedemokraterna vill
darfor att regeringen och riksdagen andrar lagen for att ge fardtjansten blaljus-
status i krissituationer. Detta for att kunna hjalpa dessa att |attare ta sig bort
fran situationen ochinte fastna dar, da de i de flesta fall inte har samma mdjlig-
heter och alternativa vdgar som manga andra har att ta sig darifran.



17 Tillvaxt- och regionplanenamnden

Tillvaxt- och regionplanendmnden ansvarar for regionplanering, regional till-
vaxt, trafikplanering kopplad till regionutvecklingsuppdraget (ej kollektivtrafik),
regionalt utvecklingsansvar for samhallsbyggnad, infrastruktur och transporter
(ej lansplanen), naringslivsutveckling, strategisk kompetensférsérjning och ar-
betsmarknadsutveckling samt landsbygd och skargard.

Det innefattaransvaret for regionplan och regional utvecklingsstrategi, region-
alt tillvaxtarbete, EU:s strukturfondsprogram, regionala serviceprogram, reg-
ional bredbands-koordinator och regional kompetensplattform samt samord-
ning av arbetet med implementering och uppféljning av RUFS 2050.

Resultatbudget

Utfall Budget Budget Andring Plan Plan
Mkr 2020 2021 2022 B22/21 2023 2024
Intakter 192 193 223 15,2% 219 226
-varav anslag 187 187 216 15,7% 213 219
Kostnader -192 -193 -223 15,2% -219 -226
Resultat 0 0 0 0 0

Region Stockholm ar Sveriges tillvaxtmotor som genererar en tredjedel av den
nationella BNP-tillvaxten och huserar internationella storforetag, de storsta
myndigheterna samt den politiska makten i form av regering och riksdag. Ut-
vecklingen inom Region Stockholm och dess 26 kommuner ar darmed essenti-
ell for Sveriges nationella tillvaxt och konkurrenskraft.

Sverigedemokraternas vision ar att Region Stockholm inte bara ska vara Sveri-
ges, utan dven Norra Europas huvudstad. Var regions framsta konkurrenter ar
inte Skane och Vastra Gotaland, utan expansiva storstadsregioner som Oslo,
Helsingfors och inte minst Kopenhamn. Det &r mot dessa huvudstadsregioner
som vi tavlar nar det kommer till att locka nya foretagsetableringar, etablerain-
ternationella och nordiska huvudkontor inom tjanstesektorn och ny industriell
expansion.

Vikten av att satsa pa Region Stockholm gléms ofta bort av regering och riks-
dagspolitiker. Det &r darfor var uppgift som regionpolitiker att varna om Stock-
holms attraktionskraft med de regionala medel vi forfogar 6ver. Hari foljer vart
delansvarinaringslivets kompetensfdrsorjning dar savél bostads- och lokalfor-
sOrjning som den regionala planeringen av infrastruktur och samhallsbyggnad
ingar.



Sedan arsskiftet 2019 6vertog Region Stockholm uppgiften for samhallsplane-
ring genom den regionala lansplanen, dartill har Regionen agerat som remiss-
instans vid stdrre nationella investeringar regionalt. Vi anser att samhallspla-
neringen behdver anpassas efter verkligheten, och inte utopiska visioner dver
hur regionen borde vara. Har ingar en destruktiv 6vertro pa cykelvagar som
byggs ut pa bekostnad av kollektivtrafik och bilen. Bilen ar ett viktigt fardmedel,
som kompletterar och i manga fall tdcker upp for avsaknaden av kollektivtrafik
eller dess tillganglighet.

For att uppna en god mobilitet och infrastruktur behdver Stockholm satsningar
pa vagnatet och dar ar Ostlig férbindelse och en full finansiering av tvarférbin-
delse Sodertdrn, tva viktiga projekt. Dartill behovs kompletterande satsningar
pa flyget och dess ekonomiska mojlighet att verka, samt en effektiv tagtrafik
genom battre tagférbindelse mellan Stockholm-0Oslo.

| kombination med var syn p& Region Stockholm déar bil och kollektivtrafik kan
samexistera, har vi program med forslag for att frémja skargardslivet och be-
sOksnaringen. Dartill driver vi en effektiv miljo- och djurvalfards-politik dar fo-
kus ligger pé att frémja narproducerat och lantbruk som har en etisk djurhall-
ning som foljer de gedigna svenska djurskyddslagarna.

Syn pa bostadsforsérjning

En grundldggande forutsattning for att Region Stockholm ska kunna utvecklas
och locka till sig efterfragad arbetskraft &r att det finns bostader till de som av-
ser att flytta till var region. Dagens bostadsbrist gor det svart for foretag att re-
krytera kompetens. Det behdvs en genomgripande och langsiktig planering av
bostadsbyggandet som inte andras namnvart nar styret vaxlar. Byggandet av
bostader ska vara i symbios med planeringen av infrastruktur, arbetsplatser,
social service och handel. Lika viktigt ar det att planera for grénomraden inom
de regionala stadskarnorna. Planeringen bor ta i beaktningen att regionens
olika kommuner har olika forutsattningar. F& kommuner ar positiva till en ex-
trem expansionstakt, i stallet bor hela regionen véxa ldangsamt, samtidigt som
samarbeten kring bostadsférsérjningen ska utvecklas bade mellan regionens
kommuner och vara grannregioner.

Framja ett regionalt system for regionens olika bostadskder

| dag finns en uppsjo av alternativa bostadskoer for hyreslagenheter dar en del
av kommunerna har sin egen kommunala bostadsko, andra ar anslutna till
Stockholms bostadsférmedling. Det finns ocksa privata bostadsbolag som har
egna koer. De goda forbindelserna i form av kollektivtrafik och majligheten till
arbetspendling mellan olika kommuner mojliggor boende i en kommun och ar-
bete pa annan ort inom regionen. For att uppna en regional mobilitet bor reg-
ionen framja att en regional bostadskd skapas i syfte att samordna de kommu-
nala och privata kderna for att mojliggora ett utdkat bostadsutbud for sdkande.



Trygghetens betydelse for naringslivet

Tryggheten for foretag och deras personal ar viktigt for att Region Stockholm
ska vara en attraktiv plats for foretag att etablera sig i och verka pa. Om en n&-
ringsidkare har problem med att utféra sina tjanster gentemot sina kunder pa
grund av otrygghet eller till och med att den blir utsatt for brottslighet, kommer
de i slutédndan att lagga ner sin verksamhet eller flytta. Rapporten, Kriminalitet
- Hot mot Féretagen i Férorten, av Stockholms Handelskammare visar pa en
omfattande problematik kopplat till géngkriminalitet som slar hart mot det lo-
kala naringslivet. | grunden ar det statens skyldighet att sakra polismyndighet-
ens mojlighet att stavja brottslighet. De senaste arens samhéllsutveckling med
en allt hogre andel grova brott pekar pa att de atgarder som tilldmpas inte ar
tillrdckliga, vilket ocksa har uppmarksammats den senaste tiden bade av politi-
ker frdn andra partier och media.

Inrattande av ett teknikcollege i Stockholmsregionen

Det &r gladdjande att en forstudie har kommit i gang om att 1dgga ett teknikcol-
lage i var region vars syfte skulle vara att forse kompetens till en bransch som
lider brist av densamma, kompetensutveckla befintlig personal men ocksa for
att skapanyaarbetstillfallen. Liksom att klusterbildningar framjar denregionala
tillvaxten och ger synergieffekter skulle ett Teknikcollage i var region kunna fa
samma positiva effekt. Vi ser positivt pd att finansiering kan ske genom stat-
liga/privata medel.

Regional strategi for energiforsorjning

| likhet med Lansstyrelsen ar vi oroade infor det stundande problemet inom
energiforsorjning till industrier. Bristen pa energiférsorjning riskerar att pa-
verka regionens mojligheter till att stalla om transportsektorn och andra delar
tillmer hallbara alternativ. Det behover finnas en gemensam syn mellan partier,
staten, regionen och kommunerna pa vilka &tgarder som ska prioriteras. Dessa
ska vara byggda p& samhéllsnytta och vetenskap, inte ideologiska Gvertygelser.
Nuvarande nat saknar kapacitet for att tillgodose malet for en allt storre eldri-
ven fordons-flotta. Ska planen om minskade fossilfria transporter bli verklighet
maste det finnas en stabil genomfdrbar strategi hur kommande behov ska till-
motesgas. Har behdver regionplaneringen sarskilt ta elektrifieringen av kollek-
tivtrafiken i beaktande. Sverigedemokraterna foreslar att Region Stockholm
kompletterar RUFS 2050 med en strateqi for dagens och framtidens elforsorj-
ning for att garantera tillracklig kapacitet i elnaten och hantera etablering av
nya industrier samt elektrifiering av fordonsflottan.



Regional strategi for besoksnaringen

BesoOksnaringen, savél den nationella som den internationella, utgor en ofta
gldmd men viktig regional export. Genom att locka till sig manniskor fran andra
delarav Sverige och varlden framjar vi det lokala naringslivet som innefattar allt
fran boende pa hotell till restaurangbesdk och handel. Bestksnaringen tryggas
genom en tillgénglig region med goda och prisvarda forbindelser av saval flyg,
batfarja, tag, buss och bil. Samtidigt stéller en 6kande bes6ksnéaring krav pa den
offentliga servicen. Det krdver ocksa att vi marknadsfor och vardar vart unika
natur- och kulturarv. | dag ar en stor del av bestksnaringen kopplad till Stock-
holms stad. Det finns dock goda méjligheter att kombinera storstadsbesdk med
en meridyllisk smastadskéanslan somiNorrtélje, eller bad och solindgonavreg-
ionens skargardskommuner. Det finns en styrka i att samordna och synkroni-
sera besoksnaringen for hela regionen for bade nationella och internationella
besbdkare i en regional strategi. Denna ska utvecklas i nara samarbete med
branschen och kommuner.

17.1 Flyget och flygplatserna

Flyget utgor en unik roll i ett sammanhallet Sverige genom minskade restider.
Det behdvs inte minst genom de stora avstanden mellan norra och sddra Sve-
rige. For manga orter som i dag trafikeras fran regionens flygplatser ar forbin-
delsen med Stockholm avgdrande bade for jobben och den ekonomiska tillvéax-
ten, inte bara for Stockholm. For Stockholmsregionen ar goda nationella och
internationella forbindelser grunden for regionens attraktivitet ur ett internat-
ionellt, ett nordiskt och ett nationellt perspektiv. Sverigedemokraterna ser ett
behov av att uppréatthalla och utveckla regionens forutsattningar for flygtrafi-
ken for att uppratthalla attraktiviteten i en internationell konkurrens. Vi ser po-
sitivt pa flygbranschens tekniska utveckling och effektivisering, inte minst pa
miljdomradet. Arlanda och Bromma ska 6ka och effektivisera sin kapacitet for
att langsiktigt skerstalla Sveriges nationella och internationella behov och till-
ganglighet. Det leder till 6kad konkurrenskraft som bidrar till battre forutsatt-
ningar for fortsatt tillvaxt bade i regionen och hela Sverige.

Utveckla och investerai Arlanda flygplats

Arlandas tillganglighet bor utbkas med en bred variation av fardsatt for att
komma till- och fran flygplatsen. Vagférbindelserna till och fran regionens flyg-
platser paverkas i dag av 6kande trafikfloden vilket gor att ett akut behov fore-
ligger for att sdkerstalla kapacitetenidagens vagforbindelser. | arbetet med att
utveckla flygtekniken och driva den mot helt fossilfritt i framtiden behovs det
satsningar och investeringar, inte stagnation eller avveckling. Det &r tillvéxten
som kommer géra det mojligt att driva tekniken framat. Sverige som fore-
gangsland ska strava framat och inte bakat. For detta krdvs det att Arlanda ges
maojlighet att utvecklas i en riktning med Idsningar och infrastruktur fér ett mer
hallbart flyg.



Behall och utveckla Bromma flygplats

Bromma flygplats med sitt citynara lage ar ett viktigt komplement till Arlanda
ochutgor ett nav forinrikesflyget, vilket framjar méten och affarsverksamheter
Over hela Sverige. For en framgangsrik naringslivsutveckling i Region Stock-
holm ar Bromma flygplats nddvandig. Flygkapaciteten i stockholmsregionen
skainte minska, snarare tvartom. Region Stockholm ar en tillvéxtmotor for hela
landet, och d& fungerar det inte att den motorn saktas ner. Bromma flygplats
ska darfor behallas och utvecklas fératt mota det behov som kommer att finnas
i framtiden. En annan viktig aspekt pa Brommas bevarande ar miljohansyn.
Bromma &r enval underhallen flygplats som i nartid har byggts tilloch om for att
mota behoven. Antalet flygrorelser behdver dkas i markupplatelseavtalet med
Stockholm stad. En st6rre andel av rérelseutrymmet méaste kunna anvandas av
annat an linjeflyg, till exempel affarsflyg och patienttranssporter, varje dag. |
framtiden kommer mest sannolikt fler men mindre eldrivna flygplan trafikera
Bromma flygplats vilket ger bade behov av utveckling av flygplatsen och inve-
steringar darefter och ett tystare flyg med mindre utslapp.

Numera ar gamla flygledartornet (som &r en forutsattning for att dvervaka
Stockholms luftrum) med tillhérande fére detta terminalbyggnad, samt gamla
hangar A, det vill sdga nuvarande passagerarterminalen, K-mérkta. | sparen av
pandemin &r det 4n mer viktigt att satsa pd Brommas éverlevnad, da flygplatsen
kommer att ha en avgdérande roll for att naringslivet snabbt kan komma igang
nar omstandigheterna normaliseras. Det ar gladjande att det i Sveriges riksdag
finns en majoritet for att bevara Bromma.

Ja till medlemskap i Connect Sweden

Sverigedemokraterna staller sig positiva till att regionen aven fortsattningsvis
ger ekonomiskt stod till Connect Sweden. Vi anser att det ar viktigt att flyget
utvecklas och effektiviseras for att félja uppsatta miljomal och att samverkan
mellan naringsliv, universitet och andra organisationer far den plattform som
Connect Sweden ger for att nd méalen. Att stddja flygets utveckling &r séarskilt
viktigt idag efter nedgdngen i pandemins spar.



17.2 Vagar och regional transportinfrastruktur

Uppmana regeringen att samfinansiera Ostlig férbindelse

Trafikverket avvecklar nu projekt Ostlig férbindelse eftersom regeringen beslu-
tat att det inte Iangre ingar i den nationella planen. Sverigedemokraterna anser
tvart emot regeringen att Ostlig férbindelse borde vara ett prioriterat infra-
strukturprojekt for att klararegionens fortsatta tillvaxt. Det &rav storsta vikt for
Stockholms utveckling att satsningar gors for att underlatta framkomligheten
for alla trafikslag, aven bilen. Det &r orimligt att en stor del av vagtransporterna
maste dka genom Stockholm for att komma fran soder till norr eller tvartom.
Genom byggnationen av en dstlig forbindelse skulle Stockholm fa en komplett
ringled som skulle avlasta vagnatet, sarskilt Essingeleden och Stockholms in-
nerstad. Restiderna skulle dérmed kortas for de som pendlar, vilket dkar moj-
ligheten for en utveckling av regionen med bostader, arbetsplatser och kollek-
tivtrafik. En ringled minskar ocksa utsldppen genom att minimera kdbildning.

Genom att avveckla projektet Roslagsbanan City-Arlanda foreslar vi att Region
Stockholms ekonomiska insats tas tillvara for att i stallet delfinansiera en Ostlig
forbindelse. Trafikverkets huvudanalys pekar pa att trafiken i Stockholmsreg-
ionen kommer vaxa med 40 % fram till 2040. Under de kommande aren kommer
enallt stérre delav fordonen ga pa férnybara branslen. Darmed kan klimatmalen
uppnas trots 6kad trafik frdn en dkande befolkning. Utan Ostlig forbindelse
kommer kderna p& Centralbron och Essingeleden att bli ohanterliga. Ostlig for-
bindelse ar en nationellangeldgenhet, inte ett lokalt intresse. Nar leden star klar
kommer flodet av arbetskraft och varor 6ka vilket gynnar regionens féretag och
darmed hela Sveriges ekonomi. Det m&jliggor ockséd ett 6kat bostadsbyggande
i ytterstaden.

Nej till Horsstensleden

Horsstensleden ar enled som skulle tillgangliggdra Stockholms inre hamnar for
mycket stora fartyg. For att kunna bygga leden kravs det omfattande sprang-
ning och muddring i en del av Stockholms ortrda skérgard, rik pa flora och
fauna. Byggnationen av Horsstensleden har visserligen lyfts ut frdn den nation-
ella infrastrukturplanen, men faran ar inte dver. Horsstensleden pekas namli-
gennu panytt ut somett utbredningsomrade for sjéfart i Havs- och vattenmyn-
dighetens férslag till havsplan fér Ostersjon. Sverigedemokraterna ar negativa
till det stora och oaterkalleliga ingrepp i Stockholms véarldsunika skargard som
ett bygge innebdr. Darfor vander vi oss darfor mot planerna pa en ny farjeled.



Avveckla trangselskatten

Trangselskatten ligger visserligen utanfér Region Stockholms kontroll men det
paverkar i hogsta grad regionens invanare. Sverigedemokraterna forutsatter
attingen frivilligt sitter i bilkder utan att bilisten har ett reellt behov av att for-
flytta sigjust dar och da. Vi ser trangselskatten som en straffskatt for dem som
saknar forutsattningar att ka kollektivt. Samtidigt stéller vi oss fragande till
varfor Regionens medborgare ska ta ett annu storre finansieringsansvar for de
nationella infrastrukturprojekten, d& dessa oftast finansieras genom lands-
tingskatten och den statliga skatten. Vi ar starkt kritiska till den genomfdrda
héjningen som innebar ytterligare palagor pa Stockholms redan hart ansatta bi-
lister. Trafikverkets egna berakningar visar att hojningen endast kommer att
minska trafiken med 1-4 % beroende pa plats och tid pa dygnet. Sverigedemo-
kraterna anser darforatt hojningen av trangselskatten inte staririmlig proport-
ion till nyttan av minskad trafik. Aven Sverigedemokraterna nationellt stéller sig
bakom kravet pa avveckling av trangselskatten i Stockholm.

Tvérforbindelse Sodertérn maste fa tillrécklig finansiering

Tvarforbindelse Sodertérn &ar tankt att g& mellan E4/E20 vid Varby backe i
Kungens kurva till vag 73 vid trafikplats Jordbro i Haninge kommun. Tillsam-
mans med E4 Forbifart Stockholm och Norrortsleden blir strackan enyttre tvar-
led frdn Haninge till Taby. Inom ramen foér den nationella trafikplanen sa ar
finansieringen av vagen otillracklig. Nastan halften av ombyggkostnaden sak-
nar tackning. Ostlig férbindelse, forbifart Stockholm och tvarférbindelse Sé-
dertdrn utgor tillsammans vitala projekt for framtida kortade bil- och busskoer.

Tvarforbindelse Norvik

Nu nar Norviks hamn i Nyndshamn &r i bruk innebar det att allt gods som forut
togsinviaVartahamneniStockholm, nukommertill Norvik for vidare transport.
| Norviks roll som den huvudsakliga godshamnen for Region Stockholm, kom-
mer omfattande behov finnas av vidaretransporter pa land i form av tag pajarn-
vég och lastbil p& vag. Dagens vag 225 ar underdimensionerad och i stort behov
av upprustning. Fran och med forra aret berdknas den utgaende trafiken 6ka
med runt 350 000 tunga fordon som ska samsas med alla andra trafikanter pa
ett redan underdimensionerat vagnat.

Bilen och kollektivtrafiken i samspel

Inom Region Stockholm har bilen tillsammans med kollektivtrafiken varit de do-
minerade fardmedlen for dem som pendlar dagligen. | manga fall har bilen an-
vants for att kora en del av fardstrackan, darefter har kollektivtrafiken tagit
Over. Pa senare tid har den grénblaa majoriteten i Region Stockholm saval som
i vissa kommuner valt att aktivt minska bilismen. Det har skett genom straff-
skatter, dkande bilkder genom att valja bort viktiga vaginvesteringar for fram-
komligheten och ersatta bilkorfalt med cykelvagar. De stockholmare som vill
och kan ska ges mojligheten till cykelpendling. Daremot ar det orimligt att un-
derdimensionera vagbanor och ta bussfiler i ansprak for att bygga cykelbanor
som dessutom ofta har en 6verkapacitet. | synnerhet nar det sker pa bekostnad
av saval buss- som biltrafikanter.



17.3 Skargardspolitik

Skéargarden ar inte bara ett vackert omrade med en varldsunik flora och fauna,
det &r ocksa ett betydelsefullt rekreationsomrade for regionens befolkning och
besbdkare och enhembyqgd for fast boende foretagare, bonder och familjer. Dar-
for kravs det en grundldggande infrastruktur som gor det mojligt att bade bo
och vistas dar.

Trycket pa skargardens infrastruktur ar stort och 6kar varje ar. Det finns ett ge-
nerellt behov av att forbattra och investera i nya vagar, bryggor, avlopp, re-
ningsverk och tdmningsstationer m.m. Det finns dven ett behov av att fler far
tillgang till bredbands- eller fiberuppkoppling. Det som sérskilt saknas &r infra-
struktur kopplat till méjligheten att vistas, bo och leva i skdrgarden aret runt,
bade sett till privatpersoner och naringsidkare. Egenforetagare som arbetar
hemifran ar vanligt férekommande i Stockholms skérgard. En snabb och stabil
uppkoppling till natet utgor darfor en férutsattning.

Genom riktade satsningar pa specifik infrastruktur samt pd mer generellt un-
derhall kan regionen battre garantera skargardens fortsatta utveckling och
framtid, vilket &r en betydelsefull del i att férvalta och utveckla var levande skar-
gard.

SIa vakt om skirgardsjordbruken

Jordbruket i Sverige &r generellt pa nedgang. Det arinte bara en sdkerhetsfraga
vid en storre kris, det &r aven viktigt ur ett miljo- och klimatperspektiv - Sverige
har ett av de mest hallbara och djur- och miljévanliga jordbruken. Skargards-
jordbruket &r inte mindre viktigt och maste ocksa sékras. Vi vill darfor satsa pa
att hjalpa och stodja bénderna i skargarden. Har har skargardsstiftelsen spelat
en storroll redan och deras arbete ar valdigt viktigt.

Mer lokalproducerad mat i offentliga upphandlingar

Ett viktig led i att starka de lokala bondernas position ar att framja lokalprodu-
cerad mat i offentliga upphandlingar. Det ska stéllas tydliga krav pa antibioti-
kaanvandning, transporttider till slakteri, betesdrift for nétkreatur samt an-
vandning av beddvning vid slakt. Genom dessa krav gynnar vi svenska bonder i
upphandlingarna vilket &r battre bade fér miljon, samtidigt som vi far livsmedel
av hogre kvalitet.

Utveckla samarbetet i skdrgarden mellan skirgardskommunerna, Region
Stockholm, férenings- och naringsliv kring offentlig och kommersiell ser-
vice samt bes6ksnaringen

Samarbete &r ett ledord for 6kad tillvaxt nar skargarden utgdr utgangspunkten.
Region Stockholm bor ata sig ett stérre ansvar for att aktivt koordinera en till-
vaxtstrategi som gynnar naringslivets utveckling for att framja fler aret-runt
boenden. Genom ett aktivt samverkansarbete kan samtliga aktorer involveras i
planeringen for en skdrgard som lever aret runt med fler fastboende, kommer-
siella féretag och en utdkad bestksnaring.



Forenkla for sasongsberoende foretag att utoka sin verksamhet

Manga foretag som verkar i Stockholms skérgard ar sdsongsbaserade till foljd
av att besokare framst reser ut i skdrgarden sommartid. Produktion, forsaljning
och servering av livsmedel ar darfor oftast endast 6ppna pa sommarhalvaret.
Genom att ge dessa foretagare en mojlighet att utdka sin verksamhet skapas
fler arbetstillfallen och hogre skatteintakter till kommunerna och regionen. Det
skapar ocksa battre forutsattningar for fast bosattning i skargarden om det
finns en fungerande balans kring naringslivet, de boende och de som nyttjar den
service och de tjanster som finns.

Godstrafiken ska vara densamma aret om

Efter ett beslut i trafikndmnden kommer Waxholmsbolaget kdra godstrafiken
endast under en del av aret. Beslutet har tagits for att fa synkroniseringseffek-
ter och dra ner kostnaderna dd Waxholmsbolagets batar kor oavsett. Daremot
far inte allt gods plats eller sa &r det inte lampligt for att fraktas pa batar med
persontrafik och kan darfor inte koras ut till kunderna under hela det forsta
kvartalet. Stérre gods som byggmaterial far inte plats i godsdelen pa de passa-
gerarfartyg som nu tar éver godstrafiken under en del av vinterhalvaret. Avtalen
behdver darfor ses dver for att se till att all typ av gods kan levereras under hela
aret. | dagslaget kors farligt gods ut pa fartyg med fa passagerare da det anses
utgéra mindre risk. Vi anser att farligt gods endast ska fraktas pa sérskilda
godsfartyg, inte pa passagerarfartyg. Genom att se till att godstrafiken ar den-
samma aret runt ges skargarden mojlighet att utvecklas under hela aret och
inte baradelar av det. Godstrafiken ar viktig forutsattning for att mojliggéra och
bidra till en levande skargard som utvecklas.

Utvecklade féarjeleder

Stockholm har i dag narmare tio farjeleder som alla fyller en viktig funktion for
tillgdnglighet och transporter med bil ut till skdrgardens olika 6ar. Sverigede-
mokraterna vill genomfdra foljande tre forandringar:

o Oppna upp Oxdjupsleden for trafik dygnet runt.

o Oppna upp en farjeférbindelse mellan Tynningd och Vaxholm samt ut-
reda en ihopkoppling med Ramso.

e Omlokalisera farjelaget i Vaxholm fran Séderhamnsplan till annan mer
lamplig plats i kommunen.



Verka for en nationell dversyn av strandskyddet

Region Stockholm &r en region med manga strander och hérliga badplatser. En
region som har Malaren och manga andra sjoar samt Stockholms Skérgard och
Roslagens skargard. | manga fall &r strandskyddet en viktig del som hindrar ex-
ploatering av vardefulla strander. Men allt for ofta har strandskyddsbestammel-
serna applicerats for hart, baserat pa regionala och kommunala tjanstemans
subjektiva beddmning. Lansstyrelsen langgaende befogenheter att forhindra
och dverpréva byggnation inom 300 meter fran strandkant bor minska - istéllet
ska fragan i hogre grad beslutas lokalt, pa kommunal niva. Strandskyddsbe-
stdmmelsen om 100 meter ska utgora det maximala avstandet for strandskydd
men, i manga fall kan ett avstand pa tiotal meter tillsammans med allemansréat-
ten och dvriga skyddsformer vara godtagbart. Strandskyddet bor skilja sig mel-
lan omraden, beroende péa forutsattningarinatur-och miljon - sarskilda skal bor
darfor foreligga vid vissa omradens strandskyddsbestammelser.



18 Kulturnamnden

Kulturndmndens uppdrag ar att framja kulturen inom Stockholms 1&n samt leda
Region Stockholms verksamhet inom kulturomradet. Kulturndmnden &r &ven
Region Stockholms arkivmyndighet enligt arkivlagen och ansvarar for region-
ens ataganden gentemot Stockholms Konserthusstiftelse.

Kulturen ber6rinagon utstrackning alla manniskor och regionen har en unik po-
sition som kulturpolitisk aktor. Att forvalta detta arv och resurs som tillhor
stockholmarna ar utan tvekan betydelsefullt. Emellertid saknar Region Stock-
holms kulturverksamhet, i sin nuvarande form, avgrénsningar och malsatt-
ningar som ar nddvandiga for att stromlinjeforma kulturpolitiken.

Genuin kultur, med faste i saval folk som enskild individ, har genom tiderna fro-
dats utan politiska koppel. Med dagens vélstand, teknologi och kunskap ar for-
utsattningarna for fritt kulturellt skapande battre &n nagonsin tidigare. Sveri-
gedemokraterna ser samordning och kunskap som Region Stockholms roll i det
kulturpolitiska landskapet, inte som skattefinansierad bidragsgenerator eller
varderingsmaéssig dirigent. For Region Stockholms del ska fokus tydligt ligga pa
de regionala angeldgenheterna, sdsom héalsa och lokalhistoria. Med siktet
framat och blicken bakat ska kulturpolitiken utvecklas pa ett satt som rattfar-
digar bade regional inblandning och offentlig finansiering.

Sverigedemokraternas budget medfor en stromlinjeformad kulturpolitik som
gor ett betydligt mindre ekonomiskt ansprak &n den politiken som fors i dag. Vi
gor besparingar for stdd till regional kulturverksamhet, Stockholms konserthus
och stdd till folkbildning. Vi 6kar anslagen for stad till foreningsliv och kultur
inom vard och omsorg.

Resultatbudget

Utfall Budget Budget Andring Plan Plan
Mkr 2020 2021 2022 B22/21 2023 2024
Intékter 589 589 505 -14,3% 529 513
-varav anslag 540 540 456 -15,6% 480 464
Kostnader -588 -589 -505 -14,3% -529 -513

Resultat 0 0 0 0 0




18.1 Regional kulturstrategi

Kulturstrategin ska ge en 6vergripande riktning for arbetet med kulturfragor i
Stockholmsregionen. Den avser att bade tydliggtra regionens roll som kultur-
politisk aktdr och att peka ut angeldgna kulturpolitiska utvecklingsomraden.
Sverigedemokraternas uppfattning ar att kulturen succesivt har forlorat folklig
forankring och att de politiskt antagna méalen har varit otydliga, ndgot som har
resulterat i att tjansteman har fatt diktera utbudet for allmanheten, samt att
skattepengar har spenderats pa ett satt som saknar tydlig anknytning till den
regionala verksamheten. Vi foreslar darfor en revidering av den nuvarande kul-
turstrategin for Region Stockholm med fokus pa tydlighet for brukaren och re-
levans for regionen och dess invanare.

Viharidentifierat fyra principer/langsiktiga mal for regionalt finansierad kultur:

e Kulturen har en tydlig lokalhistorisk eller regional anknytning.

e Kulturen arvarderingsmassigt neutral.

e Kulturen finansieras efter tydliga kriterier och kvantifierbara paramet-
rar.

o Kulturenarallmannyttigt motiverad och grundar sigi folkligt inflytande.

Vidare faller fyra insatsomraden under ovanstdende principer/mal i

syfte att uppna desamma:

Oka det folkliga inflytandet i regionens konst- och kultursatsningar.

Oka kunskapen om det gemensamma kulturarvet.

Lyfta regionens konstnarer genom tillgangliga plattformar.

ldentifiera gemensamhetsskapande kulturaspekter.

Langsiktiga mal for regionalt finansierad kultur

Da kulturpolitiken verkar pa samtliga politiska nivaer, angar det respektive niva
att fokusera kulturpolitiska resurser pa omraden dar storst relevans och kun-
skap finns. For Region Stockholms del handlar det om att applicera kulturpoli-
tiken genom ett regionalt perspektiv. Kultursatsningar bér sdledes kretsa kring
verksamheter med tydlig regional anknytning.

For ett oinskrankt kulturliv som reflekterar allménhetens efterfragan ar det an-
geldget att fora fokus mot den konstnarliga kvaliteten, inte mot specifika var-
deringar, religioner eller ideologiska stéllningstaganden. En gemensam
finansieringsmodell ska inte utgodra ett verktyg for vare sig politikers eller en-
skilda aktorers aktivism.

Varje planerad kostnad ska kunna héarledas till konkreta kriterier med kvantifi-
erbara parametrar. For bidrag kan det exempelvis vara medlemsantal i en fére-
ning, geografisk spridning, malgruppsfokus etcetera. For offentlig konst kan
det exempelvis vara beraknat antal betraktare och konsttathet per kvadratme-
ter. Principen ar viktig for att undvika i onddan spenderade skattemedel samt
maojligheten till kvalificerade utvarderingar och jamforelser.



Anvandandet av gemensamma ekonomiska resurser ska vara tydligt motiverat
och utgé fran att bidra till allmannyttan. | Region Stockholms fall ska det dven
vara kopplat till de egna verksamhetsomradena och ha en tydlig anknytning till
organisationens roll inom kulturpolitiken. Kulturndmndens prioriteringsomra-
den ska saledes ha en viss proportionalitet till den efterfrdgan som finns och
vara av regional karaktar.

Insatsomraden for regionalt finansierad kultur

Politiker ska inte diktera konstens och kulturens innehall, men detsamma ska
aven galla direkt eller indirekt politiskt tillsatta tjansteman. Region Stockholm
bor avsiktligt arbeta for att hitta satt att genom mer direkt vag lata allménheten
fa inflytande 6ver den offentliga konsten och kulturen. Det &r allmanheten som
pa daglig basis far ta del av regionens satsningar vilket gor det sarskilt angela-
get for allménheten att ha sa stort inflytande som mojligt Gver hur deras skat-
tepengar spenderas och hur deras omgivning formas.

Parallellt med att samtidens kultur utvecklas, maste kulturarvet forvaltas. Reg-
ion Stockholm bor se dver mojligheterna till att i stérre utstrackning an i dag
lyfta fram det gemensamma kulturarvet. Exempelvis utgar regionens I6pande
konstvéaxlingsprojekt utifran en faststalld och tidsbegransad tematik, det pro-
jektet och liknande kultursatsningar skulle tidvis kunna anamma en historie-
och kulturarvstematik.

loch medtillgangentill offentliga ytor inom sjukvarden och kollektivtrafiken har
Region Stockholm goda férutsattningar att erbjuda exponering till unga konst-
narer som annu inte har etablerat sig, ndgot som skulle skapa synergi mellan
utsmyckningen av den offentliga miljon och kulturndmndens malgruppsfokus
mot unga kulturutdvare. Detta i kontrast till nuvarande tillvdgagangsséatt som
oftast lyfter fram redan etablerade och ibland internationella kulturutévare.

Likt stora delar av Sverige, ar Region Stockholm inte skonat frdn den tkande
segregationen. Aven om kulturndmndens radighet dver utvecklingen ar begran-
sad ar arbete for samhorighet ett regionalt intresse. For det behdver gemen-
samhetsskapande kulturaspekter identifieras och kulturndmnden ges i upp-
drag att se dver hur dessa skulle kunna appliceras kulturpolitiskt. For att detta
ska vara mojligt maste den svenska majoritetskulturen erkdnnas och bejakas i
sammanhanget.

Fortsatt obundenhet till den nationella kultursamverkansmodellen

| dag ar Region Stockholm unikt i det avseendet att organisationen inte ingar i
den nationella kultursamverkansmodellen. Modellen, som inférdes av rege-
ringen ar 2011, har som syfte att ssmmanvéava staten med regionerna och kom-
munerna nar det kommer till det kulturpolitiska arbetet. En anslutning till den
nationella kultursamverkansmodellen skulle innebara en underkastelse mot de
nationella kulturpolitiska malen, dar konstens utmanande och interkulturella
karaktar betonas. Aven om flera av de nationella malen, i sin hdgst generella ka-
raktar, ar lampliga, anser Sverigedemokraterna att Region Stockholm ska be-
vara sin frihet nar det kommer till att forma kulturpolitiken och anpassa den ef-
ter egen vision och efter radande forutsattningar.



Havande av identitetspolitiska diskrimineringsprinciper

Under kulturndmndens malomraden och miljékrav faststéller Region Stock-
holm att organisationer som beviljas stdd, bland annat, ska féra kdnsuppdelad
statistik, bygga styrelser med hansyn till kdnsidentitet och “gynna mangfalden”.
Pa Region Stockholms webbsida fér verksamheten som rér kultur star det dven
att: "Upphovspersoner och medverkande ska helst ocksa vara av olika kdn och
kulturell och etnisk bakgrund”.

Kvotering, diskriminering och sarbehandling baserat pa kon, etnicitet och kul-
turell bakgrund ska inte ligga tillgrund i Region Stockholms kulturpolitiska verk-
samhet. Bidragsvillkor och underliggande styrdokument ska darfér omformu-
leras i syfte att bedéma individer och organisationer utifran deras verksamhet,
oavsett kon, kulturell bakgrund och etnicitet.

18.2 Kulturbidrag och ekonomiskt stod

Region Stockholm beviljar i dag ekonomiskt stdd till manga olika aktorer. Kul-
turstddet fordelas mellan hundratals bidragstagare och innefattar bland
mycket annat stod till studieférbund som ABF och Ibn Rushd, scenkonststdd till
foreningen Ung utan pung och Arabiska teatern, samt verksamhetsstod till
Mangkulturellt centrum och Cirkus Cirkor.

Region Stockholm ska agera pa ett ansvarsfullt satt vid hanteringen av kultur-
stodet. Varaforslag pa omradet hanterar effektiviseringar, kompletterande vill-
kor for beviljande av kulturstdd och ett storre fokus pa resultatuppfoljning hos
de beviljade aktdrerna. Stédet till regional kulturverksamhet ska framja forsta-
elsen for kulturarvet och ha en tydlig koppling till regionens karnuppdrag och
kompetens.

Sverigedemokraterna vill fortsatt prioritera malgruppen barn och unga, men
aven utoka arbetet till att prioritera pensionarer. Vi vill bryta bidragsberoendet
som delar av kulturlivet lider av och darfor ska regionen ha som malsattning att
minska de generella kulturbidragen éver tid. Sverigedemokraterna anser att sa
armojligt genom att konsekvent applicera principernainom den féreslagna kul-
turstrategin.

Stad till foreningsliv av distriktsorganisationer

| dag kan fyra kategorier av distriktsorganisationer anséka om bidrag fran de
medel som ar reserverade for stod till foreningsliv. Det ar handikapprorelsens,
ungdomsorganisationer, idrotts- och friluftsorganisationer samt pensionars-
organisationer. Med distriktsorganisationer menas féreningar med en egen or-
ganisation pa distriktsniva.

Kulturné@mnden ska genom stodet till dessa distriktsorganisationer verka for
ett efterfragat och rikt kulturutbud i manniskors narmiljo. Syftet ar att verka for
ett demokratiskt inflytande och delaktighet i féreningslivet. Sverigedemokra-
terna prioriterar stodet till foreningslivet da distriktsorganisationerna har en
tydlig regionalanknytning, foreningarna har en tydlig malgruppsanpassning och
de olika verksamheterna ar folkhalsoframjande. Darfor dkar Sverigedemokra-
terna anslaget till distriktsorganisationerna.



Offentliga medel till foreningar ska ga till verksamheter som potentiellt alla kan
delta i, oavsett etnicitet, religion och kulturell bakgrund. Aven om féreningar av
etniskochreligios karaktar kan bidra med produktiv verksamhet, ar det inte an-
geldget forregionens skattebetalare att bekosta dessa utdver det stod som ges
pd kommunal och nationell niva. Darfor ska villkoren for bidragsgivning inte in-
nefatta religitsa och etniska foreningar.

Kulturndmndens regler och anvisningar for verksamhetsstod till ungdomsorga-
nisationernas distriktsorganisationer forordar kvotering i styrelser och beslu-
tande organ. Dokumentet forordar aven att distriktsorganisationer ska arbeta
for det vagt definierade begreppet “mangfald’, samt déartill verka inom integrat-
ionsfragor. Region Stockholm ska inte skapa identitetspolitiska incitament for
distriktsorganisationerna att verka efter, darfor foreslar Sverigedemokraterna
att kulturndmndens bidragsvillkor revideras i syfte att ta bort den sortens for-
muleringar.

Folkbildning och folkh6gskolor

Folkbildningen utgor en av kulturnamndens storsta utgiftsposter. Emellertid
rader oklarheter kring vilken samhallisnyttig effekt som folkbildningen som ratt-
fardigar en kollektiv finansiering fran samtliga skattebetalare i Region Stock-
holm. Folkhdgskolor och studieférbund ar en investering, det forutsatter en
forvantad matbar avkastning. | den méan grundskola, gymnasium, Komvux och
hogskoleutbildningar behdver kompletteras for att starka individers stallning
pd arbetsmarknaden, kan Region Stockholm vara en bidragande kraft for en-
skilda aktorer med kurser som fyller relevanta kriterier.

| den man Region Stockholm bedriver stéd till folkbildningsorganisationer ska
granskningen av beviljade bidrag starkas. | Sverigedemokraternas mote med
Folkbildningsradet betonades fértroendeprincipen, gemensam forvaltning och
ett delat ansvar med folkbildningsaktorerna som erhaller bidrag. Detta ligger till
grund for den laga férekomsten av riktade kontroller fr&n Folkbildningsradets
sida. R&det forlitar sigi hdg grad pa att de som erhaller bidrag inte fuskar, vilket
har visat sig vara en naiv instéllning med hansyn till det omfattande fusk som
uppdagats inom Region Stockholms folkbildningsverksamhet. Det kravs 6kade
resurser for att uppratthalla en palitlig granskning av bidragsmottagarna i syfte
att sakerstalla en korrekt anvandning av skattemedel och att fuskinte forekom-
mer.



Stoppa det ekonomiska stodet till Ibn Rushd

lbn Rushd &r i dag ett av studieférbunden som sammanlagt erhaller mangmil-
jonbelopp i skattepengar varje ar. Region Stockholm bidrar arligen med nastan
en halv miljon. Forbundet arbetar inom den muslimska befolkningsgruppen och
fokuserar pa arabiska samt islamiska studier.

Professor Erik Amna har for Folkbildningsradet Iatit granska studieférbundet
Ibn Rushd i utredningen "Nar tilliten provas” som presenterades for Folkbild-
ningsradet under hosten 2019. Amnas granskning visar pa allvarliga brister i det
demokratiska uppdraget. Bland annat har studieférbundet i flera ars tid bjudit
in och genomfart aktiviteter tillsammans med kédnda antisemiter och homo-
fober samt foresprakare av religiost krig.

Sveriges unga muslimer, som ar en av lbn Rushds medlemsorganisationer, for-
lorade ratten till statsbidrag bland annat pa grund av den verksamhet som bed-
revs tillsammans med Ibn Rushd vid de Muslimska familjedagarna 2008-2018.

Goteborg stad har dragit in bidragen till Ion Rushd. | handlingarna fran deras
stadsledningskontor beskrivs bland annat problemen kring hur Ibn Rushd vid
upprepade tillfallen har omgardats av uppgifter om koppling till och samrére
med individer och organisationer inom den valdsbejakande extremistiska mil-
jon.

Den absoluta majoriteten av studierna som forbundet erbjuder kretsar kring
islam och arabiska i syfte att studera islam. Nagot som i storre utstrackning
kvalificerar det till att vara ett trossamfund. Om Ibn Rushd ska erhalla stéd i
egenskap av trossamfund &r en separat frdga, men relevansen till folkbild-
ningen ar otydlig.

Med bakgrund av de sammanlagda uppgifterna gallande studieférbundet lbn
Rushd, i kombination med att organisationen har uppgett missvisande uppgif-
ter till Region Stockholm, foreslar Sverigedemokraterna att Region Stockholm
ska hava allt stod till Ibn Rushd.



Okat anslag till kultur inom varden

Clowner som besdker sjukhusavdelningar med barn har visat sig vara ett upp-
skattat initiativ. Det fastslas dveniflertalet studier att sjuka barn som &ribehov
av medicinsk vard, och som far vardinsatser i form av musik, teater och sago-
l&sning ges battre mojligheter att hantera sin vardvistelse. Sjukhusclownerna
bidrar till barnens ldkande genom att sprida gladje och socialt stimuli. Det finns
ocksa ett behov av socialt stimuli pa andra avdelningar, dar aldre patienter ut-
marker sig nar det kommer till nedstamdhet relaterat till bland annat ensamhet.
Har servi med fordel pa att kulturen kan bista ldkandet med musiker.

Sverigedemokraterna starker stddet till sjukhusclownverksamheten och vill
darutdver utreda mojligheten att lata folkmusiker och liknande aktorer regel-
bundet underhalla patienter framst pa avdelningar fér demens, geriatrik- och
palliativvarden. Sverigedemokraterna uttkar anslaget inom kulturndmnden for
att prioritera sjukhusclowner, musiker och andra kulturaktorer som verkarinom
varden.

Konserthuset

Region Stockholm ar i dag huvudfinansiar till Stockholms Konserthusstiftelse.
Det ekonomiska stodet fran Region Stockholm till konserthusstiftelsen uppnar
arligen cirka 150 miljoner kronor. Sverigedemokraterna uppskattar och varde-
satter konserthusstiftelsens arbete, dar de Kungliga Filharmonikerna och
andra musikaliska aktorer haller hdg internationell standard.

Med anledning av att Konserthusets verksamhet inriktar sig till sdval regionala
som nationella och internationella gaster, foreslar Sverigedemokraterna att
Region Stockholm verkar for att dela eller helt dverfora finansieringsansvaret
for Stockholms Konserthusstiftelse till Statens fastighetsverk. Vi menar att
verksamheten i Konserthuset ar en storre nationell angelagenhet med ett in-
ternationellt blickfang. Darmed bor staten ta ver det ekonomiska ansvaret for
Konserthusstiftelsen och de relaterade kostnaderna till drift och underhall som
i dag belastar Region Stockholm. Om staten inte atar sig ansvaret for Konsert-
huset bor Region Stockholm stka utokat samarbete med privata aktorer.

Region Stockholms filmverksamhet

Region Stockholm har under de nérliggande verksamhetsaren utokat verksam-
heten kring film. Genom filmkonsulenterna arbetar regionen for att visa och
sprida film. Genom det nyetablerade bolaget Film Stockholm AB stddjer reg-
ionen produktion av film.

Internets informationsutbud medfor alla férutsattningar for att fa kunskap och
vacka intresse kring film. For Sverigedemokraterna &r det saledes inte aktuellt
att pa regional niva finansiera etablerade aktorer, filmbolag och filmfestivaler.
Darfor haver vi finansieringen for bolaget Film Stockholm AB. Region Stock-
holms filmverksamhet ska koncentreras till att stddja ungdomar som inte har
atkomst till viss teknisk utrustning. Detta kan géras genom uthyrning av teknisk
utrustning och utbildning i hur den anvéands. Det ansvaret fors 6ver pa den film-
framjande konsulentverksamheten, som arbetar med filmpedagogik, visning-
och spridningsfragor och filmi varden.



Spelutvecklingsfokus inom projektstodet

Sverige ar en respekterad aktor inom spelutvecklingen och presterar hogt nar
det kommer till den snabbt vaxande e-sporten. Saval professionell e-sport som
rekreationellt spelande &r numera ett naturligt vardagsinslag fér manga svens-
kar. Likasa utgor spelutveckling en av Sveriges nationella talanger. Bade Spel-
utveckling och e-sport ar sarskilt populéra bland ungdomar, som ar en priorite-
rad malgrupp i Region Stockholms arbete.

Dataspelsbranschens rapport, Spelutvecklarindex 2020, visar att spelutveck-
larnas omsattning vaxte med 27 procent och uppgick till 24,3 miljarder kronor
ar 2019. Summan jamférs med Sveriges export av jarnmalm och pappersmassa
som béada var vérda cirka 25 miljarder kronor ar 2019, det visar pa ett stort in-
tresse och efterfragan.

Sverigedemokraterna féreslar att Region Stockholm utreder efterfragan och
effekterna av att fordela resurser till spelutvecklande, samt om ett sadant stéd
kan rymmas inom ramen for de kulturstrategiska malen. | praktiken kan stddet
exempelvis bidra tillinforskaffandet av teknisk utrustning, mjukvara och utbild-
ning, eller prioriteras inom ramen for projektstdd. For att utveckla en konkret
plan maste regionen fora dialog med de faktiska utévarna.

Uttka den prioriterade malgruppen med aldre

Pa samma satt somungaiviss utstrackning &r mer beroende av samhéllets stod
for att tillgodose kulturbehovet, ser Sverigedemokraterna att seniorer behdver
bli en prioriterad malgrupp for Region Stockholm. Det handlar om att skapa en
aktivochvardig alderdom déar det finns goda méjligheter att ta del av kulturlivet.
Verksamhetsstddet ar ett verktyg for att tillgangliggéra kulturupplevelser for
aldre. Sverigedemokraterna foreslar darfor att kulturndmnden innefattar aldre
som en sarskild malgrupp och frémjar organisationer och aktérer som verkar
mot den malgruppen.



18.3 Kulturarvsframjande

Stockholmsregionen har en gedigen kulturhistoria och utgor basen for en stor
del av Sveriges samlade kulturliv. Grunden for denna unika stallning utgoérs av
maéanniskor, som i datid och nutid, har varit med och format kulturen under sina
liv. Kulturhistorien speglar saledes Stockholmsregionen genom tiderna och bi-
drar tillen gemensam identitet for de som lever har att ta del av.

Kulturarvet skiljer sig pa ett avgorande satt fran den sa kallade samtidskulturen
genom det faktum att de méanniskor som en gang har skapat och burit de olika
kulturyttringarna i de flesta fall r déda. Till skillnad fran samtidskulturen kan
aldre kulturyttringar alltsd inte skyddas, spridas och levandegéras av sina skap-
are. Det gor att samhallets kollektiva ansvar for kulturarvet ar meravgérande an
ansvaret for samtidskulturen.

Kulturndmnden ska darfor vara en del i forvaltandet och foradlandet av kultur-
arvet, i den man det kan innefattas av den regionala verksamheten. Vi stravar
efter att tillgangliggdra den regionala kulturella anknytningen och sakerstalla
en god relation till vart naturskona ndromrade. Vi vill lyfta regional kulturhistoria
genom ekonomiskt stdd och nyttjandet av regionens offentliga plattformar.

Kulturarvsfond

Region Stockholm kan underlatta det kulturarvsarbete som i dag redan bedrivs
runt om i lanet. Privata aktdrer, organisationer, féreningar, och i undantagsfall
dven kommuner, ska kunna beviljas medel fran fonden som ett stod for saval
kontinuerliga som tillfalliga insatser somvarnar och lyfter fram det svenska, det
regionala och det lokala kulturarvet. Likt 6vrig bidragsverksamhet, ska den for-
vantade effekten av kulturarvsfonden och genom den beviljade medel, i férvag
presenteras for att sedan matas och utvarderas. Sverigedemokraterna ger for-
valtningen i uppdrag att ansla medel till en regional kulturarvsfond inom ramen
for namndens budget.

Kulturkanon

Med Stockholms Ians stora mangfald av lokalhistoriska skatter inom varje kom-
mun, kan det bli svart att finna en évergripande bild av regionens lokalhistoriska
sevardheter. En kulturkanon for Stockholms rika kulturarv skulle skapa incita-
ment och gbra det mer lattillgangligt att upptacka fler delar av regionen.

2005 beslot Danmark att 1ata sju kommittéer paborja ett arbete med att ta fram
forslag over ett verk som kunde anses som en sarskilt vardefull del av det
danska kulturarvet. De omrédden som berérdes vid framtagandet av den danska
kulturkanonen var arkitektur, bildkonst, design, konsthantverk, film, litteratur,
konstmusik, populdrmusik, scenkonst och barnkultur. Dessa ansags tillsam-
mans utgora en betydande del av det danska kulturarvet och darfér utgéra en
dansk kulturkanon.

Det primara syftet med kulturkanonen var att fungera som en introduktion till
det danska kulturarvet och stimulera till tankar och debatt kring konst- och kul-
turfragor. Region Stockholms arbete kring kulturarvet skulle starkas av en kul-
turkanon som kan bredda intresse och 6ka kunskap for amnet.



Stod till glesbygdsmuseer och hembygdsgardar

Lokala kulturvarden &r ett regionalt intresse. Det finns lokala museer i skargar-
den och hembygdsgardar runt om i Stockholms l1&dn som knyter samman en del
av var regionala identitet och som ska forvaltas for saval nuvarande som for
kommande generationer. Forutom att den svenska historien, traditionerna och
kulturenaravintresse forlokalbor och svenska medborgare i storsta allméanhet,
finns dar ocksa en turismframjande egenskap.

| och med att de lokala kulturvardena framst faller under de respektive kommu-
nernas ansvar, ska Region Stockholm dveni detta fall framst starka sin samord-
nande roll. Ett specifikt omrade som lampar sig till regionens uppdrag ar fort-
satt digitalisering och sammanstéalining av hembygdsgardarnas lokalhistoriska
material. Stockholms Idns museum bedriver i dag arbete i ratt riktning men det
kan utdkas med att aktivt och regelbundet kommunicera ut museets innehall
genom sponsrade inldgg pa sociala medier och andra kanaler.

18.4 Konst i offentlig miljo

Den offentliga miljon och de offentliga medel som tilldelas konstutsmyck-
ningen, arintelampliga for experiment och provokation. Den offentliga konsten
ska vara till for att skapa en mer stimulerande och harmonisk miljo med en 6kad
trivsel for s manga som majligt.

Hur konst uppfattas beror dock pa den enskilda betraktarens perspektiv somi
sin tur paverkas av medhavda varderingar och erfarenheter. Emellertid finns
gemensamma namnare som av den breda majoriteten upplevs som antingen
positivt eller neutralt, exempelvis konst med naturtematik. Detta framgar i en
enkat fran 2003, genomford av Art Business Today, dar konst med landskaps-
malningar, marinmalningar och malningar av djur visade sig vara de mest upp-
skattade.

Pa Region Stockholms mottagningar, vardcentraler och sjukhus kan patienter,
personal och anhériga uppleva 6ver 60 000 konstverk. Madnga av verken &rinte-
grerade i miljon. De finns i tak, i hissar, i trapprécken, pa inomhus- och utom-
husgardar. Konsten kan ibland dven ha en praktisk funktion, exempelvis
lekskulpturer for barn eller markorer som gora det enklare for patienter och an-
horiga att hitta i olika lokaler.

Stockholms kollektivtrafik bestar av tusentals stationer, hundratals hissar och
rulltrappor, och nastan en miljon resenérer. Hela 94 av de 100 tunnelbanestat-
ionerna ar utsmyckade med allt fran mosaiker, skulpturer och malningar till full-
standiga installationer och reliefer. Aven andra tdgstationer och busstermina-
ler ar utsmyckade med konst. Dessa ytor ger Region Stockholm en unik mojlig-
het till konstnarliga projekt.



Konst i vardmiljo

Region Stockholms omfattande investeringar i nya vardmiljéer innebér en be-
tydande satsning pa konst i offentlig miljo. Det finansieras genom tvaprocents-
regeln dar minst entill tva procent av investeringskostnaden for byggnation av-
satts for konst. For Nya Karolinska sjukhusets del har det inneburit konst for 118
miljoner kronor. Problemet med procentmalet ar att konsten ofta blir oproport-
ionerligt dyriforhallande till den yta som behdver utsmyckas. Sverigedemokra-
terna foreslar darfor att procentmalet omvandlas till ett kvadratmetermal som
utgar ifrdn den totala ytan som behdver utsmyckas, i stallet for byggnationens
kostnad.

Det finns indikatorer pa att manniskor som vistas i en miljo med konst kan upp-
leva ett Okat valbefinnande och Iagre stressnivaer. Sddana effekter har stor be-
tydelse inom varden. For att uppna de positiva effekterna som konst kan er-
bjudaienvardkontext, féreslar Sverigedemokraterna Region Stockholm stude-
rar den forskningslitteratur som finns pa omradet och till en viss grad anpassar
konstutbudet utifran de vetenskapliga beldgg som finns.

Konst i kollektivtrafik

Kollektivtrafikens ytor ger Region Stockholm en unik méjlighet till att erbjuda
konst under vardagen for lanets invanare och besokare. Det pdgaende konst-
vaxlingsprojektet ari grunden en god tanke for att nyttja denna mojlighet. Dock
har projektet praglats av en brist pa folkligt inflytande och i stéllet formats av
direkt och indirekt politiskt tillsatta tjansteman, nagot som bland annat har re-
sulterat i utsmyckning med menskonst. For att atgarda detta kan Region Stock-
holm exempelvis utlysa omréstningar i tematik eller aberopa en varierande jury.

| och med tunnelbanans utbyggnad finns det majlighet att prova nya utsmyck-
ningsmetoder. Att testa och utvardera en utsmyckning med betoning pa natur
eller kulturarv hade bidragit med anvandbar kunskap i vilken sorts utsmyckning
som uppskattas av allmanheten.

Manga konstnéarer har langa utbildningar bakom sig och en svar arbetsmarknad
framfor sig. Det &r viktigt att unga konstnarer far ett tillfélle att presentera och
stalla ut sin konst i det offentligarummet. Darfor foreslar Sverigedemokraterna
att Region Stockholm ska dka exponeringen av ungas konst genom nyttjandet
av kollektivtrafikens ytor.



Inventering av regionens konst

| enlighet med Regionfullmaktiges beslut, ar det en enskild aktor som genomfoér
inventering av regionagd konst i sina lokaler. | och med att exempelvis en vard-
givare ofta har andra prioriterade moment i sin verksamhet blir konstinvente-
ringen ofta eftersatt dver tid, vilket skapar ett behov av en omfattande inven-
teringisyfte attregistreravilken konst regionen har samt var den ar utplacerad.

Situationen tyder pa att en mer andamalsenlig ansvarsfordelning nar det kom-
mer till inventering av den regionala konsten kan vara nédvandiqg. Darfor fore-
slar Sverigedemokraterna att kulturndmnden ges i uppdrag att utreda huruvida
en omfdrdelning av ansvaret kan konkretiseras samt vilka aktérer, saval interna
som externa, som ska inkluderas i arbetet med att inventera konsten.



19 Fastighets- och servicenamnden

Fastighets- och servicenamnden ansvarar for Region Stockholms fastighets-
bestand med undantag for kollektivtrafikens fastigheter. Namnden tillhanda-
haller ocksa it- och servicetjanster till 6vriga ndmnder och bolag mot ersatt-
ning. Ndmndens arbete med fastigheter sker genom Locum AB medan det ser-
vicerelaterade arbetet sker genom servicefdrvaltningen.

Region Stockholms investeringsstrategier och fastighetspolitik uppnar arligen
mangmiljardbelopp och utgdr en vasentlig del i framfor allt hélso- och sjuk-
vardsverksamheten. Sverigedemokraterna verkar for att tilldmpa ett konserva-
tivt tillvdgagangssatt som innebéar en forsiktig och saker utveckling samtidigt
som vi varnar om tidigare investeringar, som regionen redan har tagit skatte-
betalarnas pengar i ansprak for.

Resultatbudget

Utfall Budget Budget Andring Plan Plan
Mkr 2020 2021 2022 B22/21 2023 2024
Intakter 7780 7407 7620 2.9% 7578 7626
-varav anslag 48 7 0 -100% 0 0
Kostnader -6 683 -6 858 -7020 2.4% -6 957 -70086
Resultat 1097 549 599 620 620

Ett langsiktigt &gande

Sverigedemokraterna anser att Region Stockholm i nuvarande situation framst
bor sdkra eventuella investeringsbehov med temporéra 1an och hyresintakter
snarare anirreversibla fastighetsavyttringar. En planerad forséljning, vars syfte
ar att frigéra kapital for prioriterade investeringar, maste alltid jamféras med
mojligheten att 1ana motsvarande belopp och anpassa fastigheten i fraga for
uthyrning i det fall regionen inte nyttjar den fullstandigt genom egen verksam-
het.

Enligt kreditmarknadsbolaget Kommuninvests fokusrapport fran 2021, “Att &ga
eller hyra sina verksamhetslokaler - hur ser kalkylerna ut i kommunsektorn?”,
utreds fragan om kommuner och regioner ska dga eller hyra sina verksamhets-
lokaler. | det 25-arsperspektiv som exempelkalkylerna baseras pa, finns det
tydliga ekonomiska motiv att valja &ga-alternativet.

Vid dgande minskar kostnaden 6ver tid i och med att eventuella Ian amorteras,
medan det vid hyrning 8kar i och med inflationen. Aven mojligheten att effekti-
visera saknas vid hyrning, samtidigt som det gors alltmer nddvandigt, inte minst
i och med det demografiska trycket pa valfardssektorn.



Region Stockholm &r en langsiktig offentlig verksamhet som kommer leva kvar
i generationer. Ett eget &gande av fastigheter ar en forutsattning for en expan-
derande sjukvard. Ett eget 4gande innebér en kontroll och langsiktig tillgang till
en fastighet, med mdjlighet till uthyrning och en sannolik vardedkning som gyn-
nar regionen. Att 6verge radigheten 6ver langsiktigt strategiska ldgen ar riska-
belt och 6kar beroendet av en extern part. Det dkar aven exponeringen mot en
marknadshyresutveckling.

Emellertid finns det olika situationer dar bade forsaljning och hyrning av fastig-
heter ar att foredra 6ver eget dgande. Det galler framst tidsbestédmda och mer
kortsiktiga ataganden dar kostnaderna blir forutsdgbara genom avtal och dar
behovet har uppstatt tillfalligt, exempelvis som under spridningen av Covid-19.
Det kan ocksa handla om ett |age dar regionen inte kan sékra ett framtida un-
derhall eller behovet av eventuell specialistkompetens. Forsaljning ar aktuellt i
de fall att nyttjandegraden for regionen ar 1ag och fastighetens geografiska pla-
cering gor den inaktuell for framtida behov.

Da en fastighetsfdrséaljning ar ett s& pass viktigt beslut for organisationen,
maste det féregds av en kalkyl som visar pa de ekonomiska och verksamhets-
relaterade konsekvenserna pa kort och Iang sikt. Likasad nar regionen 6vervager
att hyra verksamhetslokaler. Det maste i underlaget tydligt framga vilka berék-
nade vinster som ett sddant alternativ skulle medftra dver &gande i egen regi. |
de fallregionen drar slutsatsen att en extern aktor erbjuder en hdgre kvalitet av
fastighetsservice maste organisationen dven ifragaséatta varfor Locum, som ar
en av landets storsta vardfastighetsforvaltare, inte kan uppna samma niva.

Nej till utforsaljningar

Den forsaljningsinriktade fastighetspolitiken introducerades i Region Stock-
holm (d& Stockholms Ians landsting) av det da nytilltradda Alliansstyret under
Filippa Reinfeldt. Det resulterade i ett av organisationens mest méalande exem-
pel pa skadliga fastighetsforsaljningari fallet da vardcentralen Serafen avyttra-
des for knappt 700 000 kronor, en fastighet som de nya dgarna dérefter salde
vidare for ndrmare 20 miljoner kronor, ungeféar ett ar senare.

Sedan Sverigedemokraternatilltradde i regionfullmaktige har vi motsatt oss ett
flertal avyttringar, dar bland annat Karolinska sjukhusets gamla sjukhusomrade
i Solna, Berga naturbruksgymnasium, Jakobsbergs sjukhus och Bromma sjuk-
hus.

| samband med en 6kande befolkning och den demografiska férandringen kom-
mer behovet av vardplatser 6ka, inte minska, i synnerhet inom geriatriken.
Detta gor en séker tillgang till vardfastigheter &n viktigare.

For 2022 ars budget motsatter vi oss forséljningen av fastigheten Stockholm
Glaven 12, som befinner sig i ett attraktivt omrade med strategisk narhet till S:t
Gorans sjukhus. Delar av fastigheten hyrs redan ut till Stockholms stad och Sve-
rigedemokraterna anser att de vakanta delarna av fastigheten ocksa ska hyras
ut.



Malet for fastighetskapitalet ska vara att generera mesta mojliga nytta for Reg-
ion Stockholms invanare. Sverigedemokraterna féreslar darfor att Region
Stockholm principiellt &ndrar hallning i frdgan om utforsaljningar av gemen-
samma vardfastigheter, samt genomfor en dvergripande utredning for att un-
dersdka hur fastighetsinnehavet kan forvaltas kostnadsneutralt genom eget
agande.

Bevara Gamla Karolinska

Efter stark kritik frdn bland annat Sverigedemokraterna, bordlades forsélj-
ningen av Karolinska sjukhusets gamla sjukhusomrade. En ny saljprocess &r
ater aktuell men i dag hyrs tomma lokaler ut, i enlighet med Sverigedemokra-
ternas politiska inriktning som tidigare avfardades av de styrande partierna.

Sverigedemokraterna anser att argumenten for att bevara Gamla Karolinska
kvarstar, och anser fortsatt att Region Stockholm ska omvardera sin instéll-
ning. Stockholms 1an véxer och med det dven behovet av tillgédnglig sjukvard.
Hittills har verksamheten p& Karolinska sjukhuset véxt kontinuerligt och det
finns inga indikatorer pa att detta skulle forandras under en 6verskadlig fram-
tid. Den planerade férsaljningen innebar en minskning av omradets potentiella
sjukvardskapacitet och forsvarar en framtida expansion av sjukhusverksam-
heten.

Den redan valanpassade byggnaden skulle aven kunna forbattra personalens
arbetsmiljo med plats foradministrativ verksamhet och klassrum. Antalet vard-
platser i Nya Karolinska Sjukhuset ar farre och med dess valdigt fokuserade in-
riktning pa specialistsjukvard finns det dven risk for att studenternas mojlighet
till att praktisera inom bassjukvarden kompromissas. Sverigedemokraterna fo-
reslar att Region Stockholm avstyr forsaljningen och utreder investeringsbeho-
vet for att anpassa lokalerna for fortsatt vardverksamhet, administrativa loka-
ler eller uthyrning till privata aktorer.

En 6versyn av konsultanvandandet

Serviceforvaltningens delarsrapport frdn augusti 2021 visar pa ett 6kat konsul-
tanvandande i syfte att bland annat hantera effekterna av pandemin. Service-
forvaltningens resultat paverkas negativt pa grund av oférutsedda merkostna-
der till foljd av den pagdende upphandlingen av it-drifttjéanster, dar personal s&-
ger upp sig och maste ersattas av konsulter i vantan pa utkontraktering. Da det
rader bred samsyn 6ver partigranserna nar det kommer till ett minskat konsult-
beroende, &r forutsattningarna goda for att 1agga fokus pa rekryteringar som
skapar stabilitet dver tid.

Vid upphandling av konsulter ska nolltolerans mot taktisk prissattning rada.
Upphandlingen av konsulter bor vara transparent och tydlig. Sverigedemokra-
terna foreslar att Region Stockholm forbjuder taktisk prissattning samt saker-
staller att konsultfirmornaiverkligheten anvander den kompetensnivan som de
antyder i svarsunderlaget till regionen.



Konsulter ska anvandas pa ett ansvarsfullt satt, det vill sdga vid tillfalliga ar-
betstoppar och behov av specialistkompetens. Sverigedemokraterna foreslar
darfor att Region Stockholm maélsatter ett minskat konsultanvandande éver tid
och att servicefdrvaltningen presenterar vilka konkreta atgarder som behdver
vidtas for att uppna det malet.

Energieffektivisering genom artificiell intelligens

Energieffektivisering inom fastighetsbestandet &r ett viktigt verktyg for att na
klimatmal och ge ekonomiska besparingar dver tid. Ett nytt satt att energief-
fektivisera fastigheter ar genom artificiell intelligens (Al).

Genom inmatning av grundldggande data s& som fastighetens storlek, varme-
kalla och stromfdrbrukning, kan Al prognostisera nar och vilken typ av energi
som ska anvandas for ett optimalt resultat, ndgot som nuvarande system inte
uppnar.

Ett Al-baserat energieffektiviseringssystem ar nésta steg i utvecklingen fran
dagens hjalpmedel som exempelvis utomhustemperaturbaserade uppvarm-
ningar. Nuvarande system ar forinstéllda att reagera pa utomhustemperaturen.
Ett Al-baserat system med prognosstyrning skulle kunna férutspa temperatur-
forandringar och darmed anpassa forbrukningen redan i forvag i samspel med
naturen och med hansyn till andra parametrar.

Vidare skulle ett Al-baserat system kunna uttkas till att inkludera olika typer av
elleveranser for att kopa elen nar den ar som billigast. Med exempelvis ett sol-
panelssystem kan Gverskottsel séljas under en viss tid pa dygnet till ett hdgre
pris an vad en fastighet senare koperin el for.

Ett prognosstyrt Al-baserat system vore ett proaktivt och rationellt baserat
verktyg for att ta energieffektivisering till nya nivder. Aven om Al ingér i strate-
giarbetet och bevakas av andra branschaktérer, har Locum i dagslaget inte
egna implementerade I6sningar baserade pa Al. Darfor féreslar Sverigedemo-
kraterna att Region Stockholm malséatter att implementera Al-baserade ener-
gieffektiviseringssystem iinom regionens fastighetsforvaltning.



20 Klimat- och hallbarhetsniamnden

Klimat- och hallbarhetsndmnden inrattades under 2021 och ansvarar for att
leda, stédja och samordna Region Stockholms strategiska och langsiktiga hall-
barhetsarbete. Hallbarhetsarbetet inkluderar ansvar for fragor géllande miljo,
klimat och social hallbarhet samt ansvar for regionalt klimatarbete genom kli-
matfardplanen.

Sverigedemokraterna stéller sig tveksamma till beslutet att pafora ytterligare
en administrativ politisk ndmnd. | stéllet anser vi att milj6- och hallbarhetsar-
betet samt de sociala fragorna ska samordnas av tillvéxt- och regionalplane-
namnden inom ramen for RUFS2050. Darutdver konstaterar vi att det sociala
och miljdméassiga perspektivet rutinméassigt ingari évriga namnders beslutsun-
derlag. Den nya namnden framstar darfor ndrmast som en onddig byrakratisk
palaga utan reell nytta. Vi foreslar att namnden avskaffas i sin helhet. 20 miljo-
ner kronor av finansieringen fors over till tillvaxt- och regionalplanenamnden,
samt 6 miljoner kronor dverfors som budgetforstarkning till halso- och sjuk-
vardsnamnden.

20.1 Milj6, klimat och hallbarhet

Sverigedemokraterna varnar var gemensamma milj6 och vi stravar efter att ut-
slappen fran Region Stockholm pa sikt ska minimeras for att minska en negativ
miljopaverkan. Det finns en bred politisk samling bakom visionen om en lang-
siktig, hallbar och miljésaker stockholmsregion. Vagen dit har dock olika poli-
tiska prioriteringar. Sverigedemokraterna forordar en hogre prioritering av el
fran karnkraft som fossilfri energikélla for att férsorja egna fastigheter och kol-
lektivtrafiken med el.

For Sverigedemokraterna ar det viktigt att Region Stockholm aven fortsatt-
ningsvis har en stabil tillvaxt och att det finns sakra fossilfria energikallor som
inte r beroende av tid pa dygnet eller vilket halvar vi befinner oss i kalendern.
Lika viktigt ar det att sakerstalla den infrastruktur som behdvs for att den el
som produceras nar regionen pa ett forutsagbart och stabilt satt.



Skillnaden mellan milj6é och klimat

Sverigedemokraterna anser att det &r viktigt att skilja pa miljo och klimat. Att
nagot &r bra eller daligt for miljon behdéver inte betyda att det har samma effekt
pa klimatet, eller vice versa. En effektiv klimatpolitik bor syfta till att uppna
maximal minskning av co? ekvivalenter per investerad krona. Darmed finns det
fordelar med att insatserna riktas regionalt, nationellt och globalt - beroende
pa var de gor storst nytta.

Samtidigt vill vi utveckla Region Stockholms miljopolicy for att sakerstélla en
god ekonomisk hushallning med vara gemensamma resurser. En del i det &r att
vi bland annat frangar de hogt stallda och kostsamma malen pa ekologiska livs-
medel, for att i stallet prioritera kravstaliningar pa etisk hallbarhet som sanno-
likt ger en hogre grad av narodlat och lokalt producerade livsmedel. Narodlat
och lokalt producerat enligt svenska lagar och riktlinjer skapar ett socialt, eko-
nomiskt och ekologiskt langsiktigt hallbart Region Stockholm déar vi varnar mil-
jon, klimatet och manniskan genom kostnadseffektiva metoder.

Hallbar, langsiktig och dvergripande Hallbarhetspolicy och Hallbarhetsstra-
tegi

Klimat- och hallbarhetsndmnden har lagt fram ett férslag om en ny och bredare
hallbarhetspolicy och hallbarhetsstrategi for beslut i fullméktige. Sverigede-
mokraterna tycker att det ar bra att mindre policy- och styrdokument samord-
nasien mer sammanhallen hallbarhetspolicy och héllbarhetsstrategi. Vi tycker
att det ar sarskilt positivt att ett helhetsperspektiv pd omradet hallbarhet lyfts
fram som genomsyras av sociala, miljdmassiga samt ekonomiska aspekter.

Enytterligare aspekt som vi anser ska finnas med ar det dvergripande ansvars-
tagandeperspektivet om att forandringar bor ske i lagom takt med hansyn till
just hallbarheten i samhallet baserat pa miljcmassiga, ekonomiska och sociala
forutsattningar. En del férandringar behdver tid for att na full effekt och ersatta
tidigare systemldsningar. Politiken ska férenkla manniskors vardag, inte for-
svara den med straffbeskattning p& drivmedel och ett strypande av eltillférseln
genom att avveckla kdrnkraften, enbart for att uppna ideologiska mal.

Miljo- och klimatmal for energikallor for fastigheter och kollektivtrafik inom
Region Stockholm

Enligt det svenska klimatmalet for transportsektorn ska utslappen fran inri-
kestransporter (exklusive flyg) minska med minst 70 procent senast ar 2030
jamfort med 2010. Transportsektorn ska ocksa bidra till att de nationella miljo-
kvalitetsmalen nas. Vi anser att det i sig &r positivt att Region Stockholm mins-
kar sitt klimatavtryck. Dock ar det relevant att ta hansyn till effekt per investe-
rad krona och undvika onddigt dyra och utopiska malsattningar som i varsta fall
far motsatt effekt.



Ideologiska vinklingar far aldrig sta dver det sunda fornuftet och den veder-
tagna forskningen. Ar klimatmalen alltfér utopiska och abstrakta blir konse-
kvensen att de anda inte far tillrdckligt genomslag i planeringen da de konkreta
beslut som kréavs for att nd malen inte tas till den 6vergripande nivan.

Sverigedemokraternavill se en pragmatisk instalining till hur Region Stockholm
bidrar till minskade klimatutslapp och en sundare narmiljo. Vi vill poangtera att
klimatet &r globalt och atgarder som syftar till att minska det globala utslappet
ska inkludera metoder dar resurser satsas pa effektiva I6sningar just globalt.
Véara energikallor ar ocksa en viktig del i hur vi kan bli battre pa att hushalla med
jordensresurser.

Vikan darforinte exkludera stabila och rena alternativ som karnkraft enbart for
att det finnsen politisk tanke om att allt ska vara fornyelsebart, oavsett kostnad
och konsekvens. For oss handlar en omstélining om att allt maste fa ta nddvan-
dig tid om det ska bli langsiktigt hallbar ur ett ekonomiskt, socialt och ekolo-
giskt perspektiv.

Mat effekter i CO2-ekvivalenter per investerad krona

Det &r positivt att Region Stockholm vidtar dtgarder for att minska de direkta
ochindirekta utslappen, men det ar problematiskt nar vissa av de prioriteringar
och analyser som gors politiseras och darfor dverskattas i sina effekter.

| Klimatfardplanen bendamns bland annat miljozoner som “ett kraftfullt verktyg”
for att reglera utslapp fran bade Iatt och tung trafik samt att dessa behdvs for
att snabba pa utfasningen av fossila fordon. Ett verktyg som, enligt bland annat
Statens vag- och transportforskningsinstitut, Stockholms miljéférvaltning och
trafikkontor, saknar nytta och kan svarligen bendmnas kraftfullt eller behovligt.
Klimatfardsplanen lyfter dven fram flygskatten som positivt. Vi ser negativt pa
tvingande atgarder som i vissa fall dven ar kontraproduktiva, for att uppna uto-
piska miljomal.

Fokus ska i stallet ligga pa att erbjuda ett flertal fungerande trafiklosningar pa
dagens transportproblem. Tva atgarder ar att effektivisera nuvarande infra-
struktur och utveckla kollektivtrafiken. Samtidigt vill vi framhalla att en effektiv
klimatpolitik ska syfta till att uppnd maximal minskning av CO2-ekvivalenter
(koldioxidekvivalenter) per investerad krona. Darfor bor insatserna riktas reg-
ionalt, nationellt eller globalt - beroende pa var de gor storst nytta. Vid investe-
ringar vill vi att det alltid ska genomféras en analys dar effekten pa C02-ekviva-
lenter mats och jamfors kostnadsmassigt per investerad krona mot andra al-
ternativ.



Riktlinjer for ett minsta tilldtna gransvarde for klimatnytta per krona

Region Stockholm har sedan Iang tid tillbaka bedrivit ett omfattande arbete for
att sdkra tillgangen till ndrmiljé sdval som ett hallbart klimatavtryck sett till reg-
ionens geografiska upptagningsomrade. Sverigedemokraterna stodjer denna
typ av arbete, men noterar hur en betydande andel av de klimatrelaterade inve-
steringarinte uppbéar den klimatnytta per krona som kan férvantas av en effek-
tiv klimatsatsning.

Investeringar i energisnala ljuskallor &r exempel pa en ineffektiv klimatatgard.
Inforskaffandet och monteringen av dessa ljuskallor sker till stora kostnader i
relation till den klimatnytta som ges. | manga fall kan en lika stor ekonomisk in-
vestering ge en mangdubbelt storre koldioxidminskning ifall det hade satsats
pa ndgonting annat. Vi anser att Region Stockholm ska ges i uppdrag att upp-
datera riktlinjerna for klimatinvesteringar som beaktar investeringens margi-
nalnytta ur ett livscykelperspektiv.

Riktlinjerna ska aven faststalla ett gransvarde for hur stor klimatnytta per krona
som lagst ska tillatas for att en investering ska anses vara genomférbar. Grans-
vardet bor utga ifran ett globalt perspektiv dar klimatkompensation beaktas.
Riktlinjerna boraven ta hansyntill principen att fasta utslapp av koldioxid i sam-
band med investeringen ges ett hdgre klimatvarde an rorliga besparingar i
framtiden, analogt med berakningar av livscykelkostnader, dar kalkylranta till-
l&mpas pa framtida intdkter och kostnader. Vi sverigedemokrater vill se en reg-
ion som tar sitt ansvar for klimatet pé ett kostnadseffektivt satt, inte genom att
deklarera alarmistiska och populistiska budskap utan forankring i reell klimat-
nytta per satsad krona.

Informationskampanj for att minska likemedelsutslipp i Milaren och Os-
tersjon

Sverigedemokraterna anser att en av de glémda och vaxande miljébovarna i
regionen i dag ar de utslapp av |Idkemedelsrester som sker i Malaren och Oster-
sjon. Dessa kommer ofta fran vardagliga lakemedel som smaértstillande prepa-
rat och antibiotika, men ocksd fran nyintroducerade ldkemedel. Genom att
spolanerlakemedelitoaletten, eller tvatta av den kemiska lakemedelssubstan-
senihandfatet, sprids kemikalierna till vara vattenreningsverk somi sin tur sak-
nar fdrmagan att helt filtrera bort resterna som i stéllet spolas ut i Ostersjon.

Sverigedemokraterna anser att mer behdver goras for att skydda Stockholms
naturmiljoer mot miljogifter av olika slag. Tyvarr har miljodebatten ofta ensidigt
fokuserat pa utsldppsminskningar snarare an atgarder for den lokala naturmil-

jon. Aven om det férstnamnda &r viktigt att bekdmpa globalt far vi inte férringa
de lokala atgardernas betydelse for var narmiljo.

Darfor vill vilansera en informationskampanj som riktar sig mot stockholmarna
om hur de kan hjalpa till att minska utsldppen av miljogifter fran lakemedel. Vi
behdver dven framja forskningen om lakemedelsresternas paverkan i vara vat-
ten ochinte minstinvesteraimer effektiva vattenreningsmetoder som filtrerar
mer av lakemedelsresternai reningsprocessen.



Karnkraft ar en stabil, tillforlitlig och miljovanlig energikalla

Region Stockholm bedriver ett arbete for att minska var klimatpaverkan genom
att bland annat energieffektivisera i syfte att minska utslappen av klimatpaver-
kande gaser. Regionen stéller dven krav pa energikallan. Malet har varit att
minska utslappen med 75 procent jamfort med 1990 ars nivaer och 2016 utdka-
des malet med att fornyelsebar energi skulle sta for 75 procent. | Sverige star
karnkraften for nastan halften av Sveriges totala elproduktion. Karnkraften ra-
knas som fossilfri, stabil och tillforlitlig trots att deninte ar fornyelsebar.

| stallet for att enbart prioritera fornyelsebara energikallor anser vi att Region
Stockholms strategi ska vara att de totala utslappen ska vara sa laga som moj-
ligt. Manga av de férnyelsebara energikéllorna &r inte det mest effektiva alter-
nativet sett ur ett miljdméassigt och ekonomiskt perspektiv och detta méaste
regionen ta hansyn till. Karnkraften kan darfor vara ett battre alternativ an att
Oka anvandningen av vissa fornyelsebara energikallor.

Vi anser att kdrnkraften har en viktig roll i Sveriges elproduktion och bidrar till
att minska utslappen av koldioxid. Det &r svart att ekonomiskt och miljomassigt
motivera ett exklusivt brukande av fornyelsebart d& det finns ett fossilfritt al-
ternativ i karnkraften. Darfor vill viandra i de styrande riktlinjerna om att enbart
fornyelsebar el ska prioriteras. | stallet ska Region Stockholm i forsta hand vélja
energi av fossilfritt ursprung vid tecknande av nya avtal om leveranser av elekt-
ricitet, fjarrvarme och fjarrkyla till egna fastigheter, samt elektricitet till kollek-
tivtrafiken.

Energieffektivisera fastigheter

Region Stockholm &ger ett stort antal fastigheter. Energidtgangen for att driva
fastigheterna ar en utgift som kan effektiviseras genom att utveckla de tek-
niska forutsattningarna. Samtidigt far detta en positiv effekt p& den generella
atgdngen av energi, vilket bidrar till att skapa ett hallbarare samhalle.

Malet med att energieffektivisera regionens fastigheter ska primart grundas pa
en ekonomisk driftsavkastning for Region Stockholm i kombination med en kli-
mateffektivisering. Med ratta satsningar for minskad energiférbrukning i reg-
ionens fastigheter servi en ytterligare ekonomisk vinst i en vardedkning av fas-
tigheterna. Att Region Stockholm far mer resurser att investera i kdrnverksam-
het och forskning gynnar den langsiktiga hallbarheten i samhallet och servicen
till vara invanare.



20.2 Djurliv

Skarv

Skarven har stora negativa konsekvenser for saval miljon och olika naringar som
for fiskebestdndet. Oar dar skarven etablerar sig skadas mycket svart dd den
gronska och de trédd som finns pa 6arna dér samtidigt som de orsakar sanitéra
olagenheter for friluftslivet. Nar stora skarvkolonier tar dver begransas den bi-
ologiska mangfalden varfér utbredningen innebéar att annan sjofagel trdngs un-
dan. Dartill konsumerar detta skadedjur enorma mangder fisk och det finns ex-
empel pa hur de angriper saval fiskefangst som redskap. | Stockholms skéargard
finns omkring 6 700 skarvbon som anvands av cirka 35 000 skarvar. Region
Stockholm bor verka for att ytterligare minska skarvbestanden.

Grasal och férsiljning av sélprodukter

Likt skarven har grasalarna kommit att sl& hart mot den smaskaliga fiskena-
ringen och darmed bidragit till det minskade fiskbestandet. Grasalspopulat-
ionen i Ostersjon har som bekant haft en mycket stark tillvaxt de senaste &ren.
Naturvardsverket fattade vidare ett beslut om att tillata licensjakt av tva tusen
grasalar i hela Ostersjén under perioden 20 april 2020 till 31januari 2021. Under
denna period félldes ungefar halften av sdlarna som det fanns tillatelse att falla,
trots forenklade regler sedan foregdende ars licensjakt. Det stora antalet gra-
salar ar fortfarande ett problem, och det finns darfor skal att Region Stockholm
verkar for att utdka mojligheten till skyddsjakt pa dessa. Séljakt &ar tidskrédvande
och dessutom forenat med kostnader for enskilda jagare. Till foljd av EU-forbu-
det mot handel med séalprodukter ar det dessutom inte mojligt for jagare att
salja exempelvis salskinn eller salkott, vilket gor det an mer olénsamt att syssla
med denna skyddsjakt.

Vildsvinsjakt och viltkonsumtion

Vildsvinsstammen har lange vuxit kraftigt och den har kommit att orsaka kost-
samma skador for samhéllet pa olika satt. Det finns darfér goda skal till att un-
derlatta och forenkla jakten pa de nattaktiva och skygga djuren (med exempel-
vis viltkameror, morkersikt och fler godkanda vildsvinsfallor). Vildsvinen ror sig
vidare, varfor skyddsjakt borde kunna bedrivas dven i omraden som inte anses
ha tagit skada av djurens utbredning. Konsumtion av viltkdtt ar dessutom posi-
tivt ur miljo- och halsosynpunkt samtidigt som det har manga fordelar for den
lokala produktionen. Viltkottet ar narproducerat vilket innebér korta transpor-
ter och darforutgor ett klimatsmart alternativsom dessutom till féljd av att dju-
renlevt sina livi det fria kan anses rankas hogt ur en djurvalfardssynpunkt. Det
ar aven proteinrikt, magert och saknar rester av antibiotika. Region Stockholm
bor verka for att regelverket forenklas sa att konsumtionen av vildsvinskott kan
oka, genom offentlig upphandling av narproducerat. Detta stimulerar avskjut-
ningen och minskade bestand.



20.3 Upphandlingar i Region Stockholm

Sverigedemokraterna anser att det ar viktigt med ett helhetsperspektiv dar
social, miljomassig och ekonomisk hallbarhet integreras med varandra. Detta
galler sarskilt nar verksamheter inom Region Stockholm upphandlar livsmedel,
materiel och andra fornddenheter. Patientmaltider som serveras inom Region
Stockholm ska bidra till en sa lag negativ miljopaverkan som majligt i relation till
kostnad, kvalitét och etiska riktlinjer.

Darfor ska Region Stockholm stélla hallbarhets- och djurskyddskrav vid upp-
handlingar som framjar en hogre andel lokalproducerade livsmedel och enbart
upphandla ekologisk dar den sammantagna nyttan patagligt dvervager kostna-
derna. Med sammantagen nytta menar vi ur ett perspektiv som inkluderar miljo,
klimat, folkhalsa, etik och kostnader.

Framja narodlade och lokalt producerade livsmedelsprodukter

Region Stockholm verkar i dag for att ekologiska alternativ ska prioriteras i
storre utstrackning an narproducerade, trots att skillnaderna mellan dessa inte
ar vasentliga. Det finns inga belagqg for att ekologiska produkter varken ar nyt-
tigare, battre for miljon eller utgdr en samhallsekonomisk vinst jamfort med
konventionellt producerade livsmedel. Darfor ifragasatter vi varfor regionen
anda véljer att prioritera ekologiskt.

Skordarna vid ekologisk odling kraver storre arealer for att producera samma
kilo produkt. Det innebar att kostnaden miljomassigt per kilo produkt blirhdégre
och far storre konsekvenser for naturen. De samhallsekonomiska kostnaderna
for ekologisk mat ar dessutom hdgre &n for konventionell da skillnaden i miljo-
effekter inte uppvager skillnaderna i produktionskostnader. Ur en halsosyn-
punkt finns det inte heller stéd som pavisar en signifikant fordel for ekologiska
produkter och nar det kommertill konventionellt odlade svenska frukter och bar
konstaterar bland annat livsmedelsverket att vaxtskyddsmedelsinnehallet ar
under det strikta gransvardet. Ekologiska frukter och bar kan till och med vara
livsfarliga for vissa patientgrupper da de kan innehalla jordbakteriegrupper,
mogel, svampar och sporer.

Darfor vill vi att Region Stockholm ska prioritera upphandlingskriterier som
framjar narodlat- och lokalproducerat 6ver ekologiskt. Vi vill att Region Stock-
holm frangar méalet om att en andel om 50 procent av totalkostnaderna for livs-
medel ska utgodras av ekologiska alternativ. Kostnaderna minskar och effekten
pa miljon blir antingen lagre eller forblir ofdrandrade.

Det finns ockséa en stérre majlighet att paverka och i hdgre utstrackning kon-
trollera hur produktionen gar till ndr man samarbetar med lokala bonder. Nar-
producerade produkter bidrar dven till en lagre negativ utslappspaverkan fran
transporten. Detta gynnar samtidigt tillvaxten i regionala verksamheter. Dess-
utom far vi de manga férdelarna med livsmedel som produceras i Sverige enligt
vara hart reglerade och goda villkor som sakerstéaller en sund djurhallning och
goda produktionsforhallanden.



Sammantaget resulterade akutsjukhusens inkdp av ekologiska livsmedel i en
kostnad pa 6ver 50 miljoner kronor. Kartldggningar gjorda av DN och externa
aktorer har visat pa att kostnadsokningen for ekologiska livsmedel jamfort med
konventionella livsmedel uppgar till 34-150 procent. Genom att rédkna pa en
schablon om 50 procent uppskattar vi en besparing pa minst 25 miljoner kronor
per ar nar vi frdngar principen om att prioritera ekologiska livsmedel. | stéllet
avser vi frimja narodlat och lokalproducerat, vilket minskar transportavstan-
den och sékrar ett etiskt hallbart jordbruk.

Hégre krav pa djurskydd och etisk djurproduktion

Nar verksamheter inom Region Stockholm upphandlar livsmedelsprodukter
foljer de bland annat riktlinjerna i Plan for hallbara patientmaltider. | dokumen-
tet framgar det att tva faktorer som ska tas hansyn till vid upphandlingar &r djur-
skydd och en lag anvéndning av antibiotika. Dock finns det inte ndgot konkret
maltal eller ndgon faststalld indikator att folja. Det tycker vi &r problematiskt
och darfor anser vi att Region Stockholm ska tydliggdra i riktlinjerna att djur-
skydd och antibiotikaanvandning i klass med den svenska djurproduktionen ska
rada vid ink6p av livsmedel.

Svensk djurhallning héller en generellt hdg standard dar den unika uppfod-
ningen i Sverige - med forebyggande djurhalsovard och aktiv sjukdomsbe-
kampning - ska framjas i syfte att forsvara folkhalsan mot antibiotikaresistens
och samtidigt bidra till en fortsatt sund djurhalining. Givetvis finns det undantag
i Sverige dar djur har utsatts for vanvard. Genom den lokala narheten blir det
enklare att kontrollera och sakerstélla en god djurhalining i motsats till om djur-
produktionenliggeri ett annat land.

Sverigedemokraterna Region Stockholm vill lyfta fram fragan om djurskydd och
djurhalining i den politiska debatten. De etiska kraven som stélls vid upphand-
lingar inom regionens verksamheter behdver stérkas for att skydda bade djur
och manniskor. Vi kan alla hjélpas at att forhindra spridandet av antibiotikare-
sistensens genom att aktivt valja svenskt kott. Darfor ar det rimligt att Region
Stockholm ocksa prioriterar svenska férhallanden vid djurproduktion och stal-
ler krav enligt detta i riktlinjerna for djurskydd och antibiotikaanvandning.

20.4 Barn och ungas rattigheter

Den centralautgangspunkten for Sverigedemokraterna aratt barnens bastaall-
tid ska sattas i férsta rummet. Sverige har genom ett beslut i riksdagen forbun-
dit sig till att géra FN:s barnkonventionen till svensk lag. | och med det har man
ocksa forbundit sig att "vidta alla effektiva och lampliga atgarder i syfte att av-
skaffa traditionella sedvanjor som ar skadliga for barns halsa”. Det ar positivt
attverka for att starka barnsrattigheter menden nyalagen ar otydligt i hur kon-
ventionen ska tolkas. Domstolarna blir darfor tvungna att géra avgoéranden som
enligt svensk rattstradition normalt ligger hos lagstiftaren, vilket i vissa fall kan
drabba dem som skall skyddas, barnen.



21 Revisorskollegiet

De fortroendevalda revisorerna har fullmaktiges uppdrag att granska all verk-
samhet i Region Stockholm. Den Overgripande revisionsuppgiften ar att
granska om namnder och bolag verkar inom ramen for och verkstaller region-
fullmaktiges beslut liksom om ndmnder och bolag uppnar de beslutade méalen
och uppdraginom givna ekonomiska ramar. Revisorerna bidrar ocksa till en god
styrning och en god intern kontroll. Sverigedemokraterna forslag till budget for
revisorskollegiet foljer regionmajoritetens forslag.

Resultatbudget

Utfall Budget Budget Andring Plan Plan
Mkr 2020 2021 2022 B22/21 2023 2024
Intékter 38 39 38 -1.4% 38 38
-varav anslag 35,3 36,0 35,4 -1.7% 35,4 35,4
Kostnader -38 -39 -38 -1.4% -38 -38

Resultat 0 0 0 0 0




22 Taxor och avgifter ar 2022

22.1 Halso- och sjukvard

Nedan redovisas en sammanstallning av taxor och avgifter for halso- och sjuk-
vard i regionen. Ett fullstdndigt regelverk som grundas pa tidigare fullméaktige-
beslut finns i Avgiftshandboken - Regelverk for patientavgifter och Sjukrese-
handboken som bada finns pa Vardgivarguiden.se. Avgifter och regelverk for
hjalpmedel enligt tidigare beslut framgar av Hjadlpmedelsguiden som ocksa
finns pa Vardgivarguiden.se.

Oppenvard
Enhetstaxa
Avgift
Personer 18-84 ar
Vardkontakt inom primarvard och specialistvard* 250 kr
*Inklusive forskrivning av inkontinenshjalpmedel, videomé&te och KBT-behandling via internet
Besok pé akutsjukhusens akutmottagningar 400 kr
Barn och unga 0-17 &r
Vardkontakt inom primarvard och specialistvard 0 kr
Besok pé akutsjukhusens akutmottagningar 120 kr
Barn och ungdom under 18 dr
Avgift
Besok inom priméarvard och 6ppen specialistvard 0 kr
Telefonrecept 0 kr
Besok pé sjukhusens akutmottagningar 120 kr

Besok pa rontgen samt fysiologi- och neurofysiologilaboratorium pé sjukhusens akutmottag- O kr
ningar

Personer 85 dr eller dldre

Personer 85 ar eller aldre betalar ingen avgift for 6ppenvard som ingar i hog-
kostnadsskyddet for 6ppen hélso- och sjukvard.



Personer 18-84 ar - ldkarbesdk

Avgift
Besok hos lakare pa vardcentral/huslakarmottagning 250 kr
Besok hos lakare pa geriatrisk mottagning 250 kr
Besok hos lakare pa specialistmottagning (inkl. psykiatrisk mottagning) 250 kr
Forsta besdk pa specialistmottagning med remiss fran huslakarmottagning eller privat speci- 250 kr
alist i allmanmedicin som arbetar enligt lagen 1993:1651 om |&karvardsersattning
Forsta besok pa geriatrisk mottagning med remiss fran huslékarmottagning eller privat spe- 250 kr
cialist i allmanmedicin som arbetar enligt lagen 1993:1651 om lakarvardsersattning.
Personer 18-84 dr - bes6k pd akutmottagning
Avgift
Huslakarjour och ndrakut 260 kr
BesOk pa akutsjukhusens akutmottagningar/specialistakut 400 kr
Planerat dterbesok hos I&kare pa akutsjukhusens akutmottagningar/specialistakut i samma 400 kr
arende
Planerat dterbesok for sjukvardande behandling pa akutsjukhusens akutmottagningar/speci- 400 kr
alistakut i samma arende
Direkthanvisning O kr
Personer 18-84 ar - 6vriga besék
Avgift
Besok hos fysioterapeut, arbetsterapeut, dietist, kiropraktor eller naprapat 250 kr
Besok hos t.ex. sjukskoterska, distriktsskoterska, kurator, audionom, logoped 260 kr
psykolog, pa syncentral eller vid medicinsk fotsjukvard
Besok pa rontgen, fys- och neurofyslab samt viss endoskopi (gastroskopi och koloskopi) O kr
Besok i dagsjukvard (dagkirurgi, dagmedicin och vrig dagsjukvard) 250 kr
Besok hos hjalpmedelskonsulent eller tekniker (utan medverkan av forskrivare) pa hjalpme- 250 kr
delscentralen KommSyn Stockholm vid intréaning och utbildning av hjalpmedel eller egenan-
svarsprodukter
Personer 18-84 ar - distanskontakt
Avgift
Distanskontakt genom 6verforing av ljud och bild i kombination 250 kr
(Géller da kontakten ar av sddan omfattning att den ersétter ett mottagningsbesok)
KBT-behandling via internet 250 kr
(Galler per genomférd behandlingsvecka)
Telefonkontakt (galler alla typer av telefonkontakter) 0 kr




Avgiftsbefriade vardkontakter

Undantagen i nedanstdende tabell ar beslutade av regionfullmaktige.

Avgift
Bestk inom barnhélsovard/madrahélsovard 0 kr
Besok vid mottagning for valdtagna 0 kr
Besok vid 6ppenvardsmottagning for hemldsa 0 kr
Besok vid sprutbytesmottagning 0 kr
Besok pé habiliteringsmottagning (patient med livslang funktionsnedsattning) 0 kr
Besok p& ungdomsmottagning 0 kr
Besok pé regionens rattspsykiatriska 6ppenvardsmottagning i Huddinge 0 kr
Besok inom Gppen och sluten psykiatrisk tvangsvard (person som vardas enligt lag om psykia- 0 kr
trisk tvangsvard och lag om rattspsykiatrisk vard)
Besok pa narakut eller akutsjukhusens akutmottagning efter direkthanvisning frén annanvard- 0 kr
givare
(géller vuxna fr.o.m. 18 &r)
Besok pé narakut eller akutsjukhusens akutmottagning efter direkthanvisning frén annan néra- 0 kr
kut eller akutmottagning (galler barn och unga 0-17 &r)
Hembeso6k av vardgivare som utfor insatser for patienter som omfattas av hemsjukvard 0 kr
Hembesok hos patient med beslut om sarskilt boende av distriktsskdterska samt Idkare som 0 kr
patienten valt att lista sig hos
Hemrehabilitering (géller oavsett vilken yrkeskategori som patienten traffar) 0 kr
Halsoundersdkning enligt lag (2017:209) om halsoundersokning av barn och unga som vardas 0 kr
utanfor det egna hemmet.
Besok i samband med abort Okr
(avser enskilt separat besok for uteldmnande av lakemedel som startar aborten)
Aterbestk i samband med abort Okr
Anhdrigsamtal (de tva forsta samtalen efter dodsfall av narstaende) 0 kr
Bukaortascreening (riktad halsokontroll) 0 kr
Jourlakarbesok (s.k. jourlakarbil) 0 kr
Forskningspatient (vard som ges i samband med forskningsprojekt) 0 kr
Person som smittats av Hepatit-Ci varden med beslut frén Landstingens gemensamma forsdk- 0 kr
ringsbolag (LOF)
Person som orsakats bestaende kroppsskada genom hypofraktionering i samband med be- 0 kr
handling av bréstcancer under perioden 1960-1989
Person som smittats av HIV i hélso- och sjukvarden 0 kr
Skriftlig distanskontakt (galler ej KBT-behandling via internet) 0 kr
Telefonkontakt Okr
Viss psykiatri (patient med psykossjukdom eller annan svar psykiatrisk sjukdom med bristande O kr
sjukdomsinsikt efter beslut av namngiven specialistlakare)
Vardkontakt med foretrédare for patient da sarskilda skal for avgiftsbefrielse foreligger 0 kr
Aterbesdk pa narakuter och akutsjukhusens akutmottagningar inom 24 timmar 0 kr




Undantagen i nedanstdende tabell féljer av nationell lagstiftning

Avgift
Anhélina, haktade, intagna pa kriminalvardsanstalt vid vardkontakter inom éppen vard 0 kr
Avstdamningsmdte med Fdrsékringskassan 0 kr

Understkning, vard och behandling enligt smittskyddslagen (inkl. besdk p& MRSA-mottagning) 0 kr

Bestk hos rehabiliteringskoordinator vid insatser enligt lag (2019:1297) om koordineringsinsat- 0 kr
ser.

Personer 85 ar eller aldre Okr
Radgivning om preventivmedel och abortfragor (oavsett vardgivare eller personalkategori) 0 kr
Radgivning och stdd till personer som omfattas av LSS 0 kr
Mammografiscreening (riktad halsokontroll) 0 kr
Gynekologisk screening (riktad halsokontroll) 0 kr
Totalforsvarspliktig 0 kr
Férnyad bedémning enligt vardgarantin 0 kr

Avgift for ldkarintyg enligt 32 § LVU

Ett fullstédndigt regelverk som innehaller samtliga avgifter och taxor for intyg,
vaccinationer och hélsoundersdkningar enligt tidigare beslut framgér i Regel-
verk och avgifter for intyg, vaccinationer och halsounderstkningar som finns
pa Vardgivarguiden.se.

Avgift

Avqift for lakarintyg enligt 32 § LVU 0 kr




Slutenvard

Avgiften for slutenvard for personer 6ver 18 ar féljer den vid var tid hdgsta avgift
som féljer av 17 kap, 28§, halso- och sjukvardslagen.

Avgift
Barn och ungdom under 18 &r 0 kr
Personer dver 18 ar 110 kr

Person som vardas enligt lag om psykiatrisk tvangsvard (LPT) och lag om rattspsykiatrisk vard 0 kr

(LRV)

Person som smittats av HIV i hélso- och sjukvarden 0 kr

Smittskyddsvard

Ratt till kostnadsfrihet enligt smittskyddslagen (2004:168) 7 kap. 1§ (lakemedel)
och 2 §(understkning, vard och behandling) har

den som ar bosatt i Sverige enligt b kap. socialférsakringsbalken

den som har ratt till férmaner utan att vara bosatt har enligt vad som
foljer av Europaparlamentets och radets férordning (EG) nr 883/2004 av
den 29 april om samordning av de sociala trygghetssystemen(personen
ska kunna uppvisa giltigt EU-kort eller intyg som visar att personen har
ratt till vard i Sverige)

utldndska sjoman nér det galler understkning, vard, behandling och |-
kemedel vid gonorré, klamydia och syfilis enligt en internationell dver-
enskommelse om vissa lattnader for sjéman vid behandling for kdns-
sjukdom fran den 1december 1924

asylstkande och den som vistas i Sverige utan nédvandiga tillstand.

Personer som tillfalligt vistas i Sverige och som inte omfattas av ovanstdende
kostnadsfrihet har ratt till kostnadsfri

provtagning, vard och behandling av covid-19 pa samma s&tt som folk-
bokforda (galler sa lange covid-19 klassas som en allméanfarlig sjukdom)
lakemedel samt understkning (inklusive provtagning, vard och behand-
ling), som ges enligt 7:1samt 7:2 smittskyddslagen gallande STl-sjukdo-
marna klamydia, gonorré, syfilis och tuberkulos

undersokning (inklusive provtagning)av hiv samt hepatit B och C.

Vard och behandling av hiv, hepatit B och C ska inte ges kostnadsfritt generellt
efter positivt test. Behandlande lakare tar medicinsk stallning till kostnadsfri
vard och behandling i det enskilda fallet.



Ovriga avgifter

Administrativa avgifter

Paminnelse- och kravavgift tas ut i enlighet med férordning (1981:1057) om ersattning for inkassokostna-
der med mera

Avqift for journalkopior tas ut enligt samma principer som nar ndgon begar en kopia av en offentlig hand-
ling i Region Stockholm

Uteblivandeavgift

Uteblivandeavgift tas ut ndr en patient uteblir fran ett planerat bestk i 6ppen
vard eller en planerad operation i sluten vard utan att lamna aterbud inom givna
tidsgranser.

Avgift
Planerade besok i 6ppen vard (tidsgrans for terbud 24 timmar) 400 kr
Planerade operationer i sluten vard (tidsgrans for aterbud 72 timmar) 400 kr

Avgift tas ut dven om besoket eller vardtillfallet hade varit kostnadsfritt for
patienten, till exempel for barn och ungdomar under 18 ar.

Géllande undantag for nér uteblivandeavgift inte ska debiteras aterfinns i
Regelverk for patientavgifter.

Sjukresor
Fardsatt Egenavgift
Taxi, rullstolstaxi(max. avgift) 140 kr
Egen bil 50 kr
Tag/flyg 140 kr
Egen bat 50 kr
Anslutningsresa 50 kr

Hdgkostnadsskydd

Hogkostnadsskyddet for bestk i ppen hélso- och sjukvard foljer i Region
Stockholm det vid var tid gallande maxbelopp som framgér av 17 kap, 68, halso-
och sjukvardslagen.

Avgift

Hogkostnadsskydd for sjukresor, per 12-méan period (fardtjanst ingar ej) 1400 kr



Avgift fér subventionerade preventivmedel

For ungdomar under 21 ar ar p-piller som omfattas av ldkemedelsférmanerna
samt hormonspiral, p-stav, p-plaster och p-ring kostnadsfria. Fér ungdomar
fran 21ar tilldagen innan de fyller 26 ar &r egenavgiften for preventivmedel som
omfattas av férmanen 100 kr for 12-manaders forskrivning och for 3 manaders
forskrivning 30 kr. Fortydligande avseende preventivmedelssubventionen
aterfinns pa Vardgivarguiden.

Egenavgift fér omskdrelse av pojkar pd icke-medicinska grunder slopas

Omskérelse av pojkar pa icke-medicinska grunder regleras i lag (2001:499) om
omskarelse av pojkar och omfattas inte av bestdmmelse om patientavgifter el-
ler hogkostnadsskydd. Region Stockholm ska inte subventionera omskarelse
paicke-medicinska grunder

22.2 Kollektivtrafik
AB Storstockholms Lokaltrafik, SL

Pensionar, ung-

Vuxna dom, student
30-dagarsbiljett 970 kr 650 kr
Enkelbiljett kopt med reskassa inkl. kontaktldst 39 kr 26 kr
Engangskort och biljett kdpt hos konduktdr 54 kr 36 kr
Avgift SL Accesskort (oférandrad) 20 kr 20 kr

Waxholms Angfartygs AB

Pensionar, ung-

Vuxna dom, student
30-dagarsbiljett 970 kr 650 kr
O-kort (avgift per kort och &r) 800 kr 800 kr
Fardtjanst

Vuxna Pensionar, ung-

dom, student

Fardtjanstresor med taxi och rullstolstaxi:

Pris per resa(en resa =30 km) 86 kr 86 kr
Minimiavgift - bil pa gatan 62 kr 62 kr
Hogkostnadsskydd per manad 970 kr 650 kr

Medresenérsavgift 40 kr 40 kr




22.3 Ovrigt

Avgifter for kopia av allmén handling

Avgiftsreglerna ska tillampas av Region Stockholms samtliga verksamheter.
For bolag och de ekonomiska foreningar och stiftelser dar Region Stockholm
utdvar ett rattsligt bestammande inflytande ska styrelsen fatta beslut om av-
giftsreglerna.

Avgifter fér kopia pd papper

Avgifterna galler dven utskrifter av digitala handlingar och mikrofilmade hand-
lingar samt kopior som dversands via fax. En s6kande ska betala avgift aven om
bestéllningen delas upp pa tva eller fler tillfallen. Dubbelsidig kopiering réknas
som tva sidor.

Avgift
Sida1-9 0 kr
Sida 10 50 kr
For varje sida frén den 11: e kopian 2 kr per sida
Kopia av egen eller eget barns patientjournal Maxavgift pa 300 kr
Vidimering av papperskopia 0 kr

Avgifter for digital kopia

Verksamheten kan vélja om kopian ska ldmnas ut pa papper eller digitalt. En di-
gital handling behdver inte lamnas ut i annan form an utskrift. Nar det &r lamp-
ligt och praktiskt ska verksamheten lamna ut digitala handlingar i digital form.

Avgift

Digitalisering av pappershandling Samma avgift som kopia pa
papper

Digital kopia via e-post 0 kr

Digital kopia pa databarare (t.ex. USB) Avgift motsvarande myndig-

hetens kostnad for data-
barare

Avgifter for kopia ndr extern part anlitas for kopiering

Verksamheten kan valja om handlingar i storre format eller med krav pa viss
kvalitet enbart ska ldmnas ut pa plats eller om extern part ska anlitas for kopie-
ring.

Avgift

Kopia av kartor, ritningar i storre format och bilder Avgift motsvarande extern
parts priser




Avgift fér rekommenderad post och postfdrskott

Nar verksamheten skickar kopior av patientjournaler och andra allmanna hand-
lingar som omfattas av sekretess ska avgift for rekommenderad post och i fo-
rekommande fall postforskott tas ut.

Avgift

Rekommenderad post och postférskott Avgift motsvarande myndig-
hetens kostnad for rekom-
menderad post och postfor-
skott

Avgiftsfria kopior

Enligt lag har myndigheter utanfér Region Stockholm och i vissa fall privatper-
soner ratt att begara ut kopior utan avgift. Myndigheter och privatpersoner ska
i de fallen hanvisa till aktuell lagstiftning.

Kopia av allman handling lamnas dven ut utan avgift

e mellan myndigheter inom Region Stockholm inklusive aktiebolag, han-
delsbolag, ekonomiska féreningar och stiftelser, dar regionen utovar
ett rattsligt bestammande inflytande

e tilldvrigavardgivareiSverigeidirekt anslutning till pagaende vard av en
patient

e till Landstingens dmsesidiga forsakringsbolag, Lof.

Verksamheten har mdjlighet att besluta om undantag fran avgiftsreglerna om
det finns sarskilda skal i enskilda utldamningsarenden.
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