JJ& Stockholms lans landsting

LANDSTINGSSTYRELSEN .
VANSTERPARTIET FORSLAG TILL BESLUT

2016-05-24

Arende nr 5 LS 2016-0257

Hall ihop — hela lanet ska leva

Vansterpartiets budget for Stockholms lans landsting 2017



Innehall

T 0] 1= oY o= PP 5
VLI C g oY R 1= £ (o] £ - V- PSPPI 6
SEYINING OCH ULVECKING ettt e e et e e et e e e s sabee e e s sabee e s saabeeeesnreeas 7
MBI OCKR STrATEEIET ..ttt ettt et e et e e e abe e e be e e taeeebeseeaseeeabeesnteeesabeesseeesseesnbeeenns 8
Framtida ULManingar.. ... ceeei ettt e e e e st e e e e et te e e s e ate e e s e ataeeeenraeeeenntaeeeanrenas 8
Energiomstallning NOAVANGIG ......ccocviiiiieiie et e e e e e etae e e e erae e e e eareeas 10
EKONOMIiSKa fOrULSATENINGAI .. .viiiiiiiee e e e e e st e e s s e e e s s abee e e snreeas 11
Varenda skattekrona till vard och KollektivErafik .........cccooeerieriiniiiiieeeee e 11
VAr syn P UPPNANAIINGAT.....cccuiiiieecee ettt ettt et e et e e e beeesabeeebeeeesbeeereeenanas 11
Skatt fOr kraftfulla SAESNINGAr .....c..viie e e e e e e e e rar e e e eanaeeeean 13
LI (o] ool a = V7= =] o USSR 13
LNV =] g1 oY== | PSP U PPTPPUPPTPN 14
[ o R o Yol s I [ AV L SR 14
KOHEKEIVEIATIK oottt et sa e st e e s e ssbee e sabeesbeeesabeesane 15
1Y g To 1 AT g Y={3 ] 1Y ] Y= o USSP 17
Makt och inflytande 3t PErsONAIEN ........ccvii ittt et e et e b eeaee e e ree e 17
Landstinget ska vara en attraktiv arbetsplats .........cccceeeieeieciiie e 17
N YT T8 o T=Y £y o] o 41T PRSP 20
EN JAMStAId arbetSPIats ...evei e e s areeas 20
I ] T o T=L €Yo - £ PRSI 20
Forskning, innovation och UtVeCKIiNg..........oooiiiii e e 22
En sammanhallen regional Plan@ring...........oo i e 22
Framtidens héalso- och sjukvard — framtidSplanen ..........c..eeeeeiiiie e e 24
o T o R oYl Y [ A VZ: L [ SRR 26
Feministisk sjukvard — en sjukvard fOr alla..........cueicueeiiie e e 26
AKUTSJUKVArAEN P STKE ..eieeiieiiie ettt ettt e s e e et e e tre e e bee e s abeeetaeeaaeesaraeennnas 26
Narakuter 0Cch 10Kala SJUKNUS .......coeviiii e et e e tae e e e abae e e e 27
[ I 12 1o I o Y- 1 oY [ | USSR 27
Cancerplanen oCh framEidEN ..........cocuiiii ittt et e e e et e e e e tr e e e e e rraeeeeanes 28
PatiENtSAKEINET .. . 30
Utveckling av narsjukvarden — Halsoval StoCKhOIM ..........cooviiiiiiiiiiiccee et 31
E-hélsa till nytta for det stora flertalet..........oocviii i e e 32
2T o PP STOT 32



Unga, jamstalldhet 0Ch SeXUalITet....ccciieeeeee e e e 33

EIEVNEISOVAIAEN ettt bttt et be ettt s bbbt st et e sbeeatesbesaeens 35
Kvinnor — utveckla forlossniNgSVArd@N..........ccviieciiiieiee ettt ettt et e et e b e eetae e e bee e 35
Folkhdlsa — en vinst for alla och allas @anSVar.........ccoieeiieiiiiiiiee e 36
Utveckla DEroENAEVAIAEN ......oocuiiiiiiee ettt sttt sb e b e st eteenre s 38
Forstark Maria Ungdom och Minimariorna .......eeeeeieeiiiciiee et creee s e e ee e s sbee e s 39
Skapa forutsattning for varldens basta psykiatri.......ccccvevieiiiiiciiiiiece e 39
Multisjuka aldre i aKULSJUKVAIAEN .....c.veiivie ettt ettt et eetee e be e e evee e e abee e 41
Eget uppdrag for NEMSJUKVAId ..........ooviiiiii ettt ettt et e et e e e be e eeaneeeabee e 42
Y L g R o T - Lo | Y PRSP 42
0= =T o111 =T o T o = PP UPR 42
NOIIVISION FOF HIV ..ttt ettt et e st e s bt e e sabeesbbeesabeesbeeesabeesane 43
[ o1 o B0 T=Y Y] o 1= oSS 44
LRV =T 1= o TSRS PRSP 44
MENNISKOE PA FIYKE.c.evieieieciee ettt te e e ete e e et e e e te e e teeesbeseeteeeeabeeeaseeesnreeenns 45
Asylsokande, papperslosa 0ch EU-mMigranter........ccuuiiiiiieiiiiiiee ettt esiee e sree e 47
L1201V o PO OO ORUPRSTRTRPUPRRRO 47
KOHEBKEIVEFQFIK .ttt ettt s e sttt sate e sbe e e sabeesabeesbaeesabeeenes 49
Okad andel KOHEKEIVEFATIK .....c.ciiieiiiisicicieieie ettt bbb 49
Yo & o IR A= o =£Y =Y PR 50
Tradbussar 0Ch EIDUSSAr.......coiiiiieee et sttt et be e saeesaee e 50
2=y o T T (oY o (=T o o =T o TS UUSRN 51
YN o TO T Lo [ g g =Te = o T e £ PR SR 51
FOrsok med anropsstyrd trafik .......cceeee i 52
En utvecklad NArtrafik .......oooooiee e 52
FArdtjanst SOM ger friNEt... ..o e e e 52
Kollektivirafik PA VATEEN .....cccoeieee et e e e tre e et e e e e atae e e e eabae e e enreeas 53
[T oY o I =T o] o T=Y i 118 = TSRS 54
Reklamfria nya linjer i kollektivtrafiken.........occveiiiiiiiie e 54
Y = 1 Qe T Yo 0 F=1 (=T N o 1| PR 54
En jAmstalld och JAMIIK trafik ........occuieeiieeee e et 55
Oppen 0ch sMidig KOIEKEIVErAFiK........c.ccveiiveeiieeiieiiieeceeeeeee ettt se e st sseseaneas 55
Trygg och tillgANGIE Trafik ..cccuveeeieieeeeee e e e e 56
Nolltolerans Mot dOASTall.......cocveeriiiiieee e s 56



Palitlig trafik och forbattrad iNformation ..........coooeiiii i e 57

2 F T 0 g o] g oY {1 1] o] PSR US 57
Battre fOr GANGErafikKanTer ......ccuvii et ettt e eaa e e e bee e 57
Regional och statlig INVEIrKaN..........cuvii i e e ebae e e 58
(U B PSPPSR 59
REEIONAI KUIUISTIrategi...uveeei et e e e sree e e s sbee e e sareeas 59
Kulturen inom halso- 0Ch SJUKVAIAEN..........ooiuiiieiii ettt et e 60
Kultur, tillganglighet 0Ch trafik........c.oeo i e e 60
U0 o o T 1 V] o] Yo o [T SRS 61
Kultur for alla — att stimulera olika former av kultur och att na fler och nya mottagare ............. 61
FIISTAO SLL..cntiiiiieeitee ettt ettt ettt et e et e st e s bt e e s bt e s bt e e sabeesbeeesabeesbbeesnbeesbaeesaraeanns 63
Kunskapscentrum for forskning om kultur och halsa..........coooeviiiiiiiii i, 63
OVriga VerkSamhetSOMIATEN ........cvvveeiieeeeietteeeee ettt ettt ettt ettt st et e st ese st ese st esseteseseeseeaenens 64
LOCUM 1ttt e et e e s s e e e s s b e e e s s b e e e s s e e e s s e e e s s ar e s e nreeas 64
Tiohundra — hélso- och sjukvarden och omsorgen i Norrtélje kommun.........cccceeeiieeiieeecnenenee. 64
PatieNtNAMINAEN ...coiiiiiiie ettt ettt e s be e e st e s bb e e s b e e sbeeesbeeeane 65
Bilaga 1: TUNNEIDANEKAMA ... ..eiiiiiiiee e e e ee e st e e e s b e e e e s abee e e e araeas 66
Bilaga 2: EKONOMISKA DIlaOr.....ciieiiiiiiieeeeee ettt e e e s abee e e 67
Bilaga 3: Ekonomiska forutsattningar for namnder och Styrelser.......oocovveieciiee e, 74
Bilaga 4: TaX0or OCH @VEITLEN .....eiieeeeee e et e et e e e et e e e e e abe e e e enbeee e e nreeas 78
Bilaga 5: Investeringsplaner 2017-2021, direktiv 2022 samt progonos 2023—-2026...........ccccveeeenneen. 82



Inledning

Utgangspunkten for Vansterpartiets budget 2017 i Stockholms ldns landsting, SLL, ar ett
sammanhallet 1an grundat pa rattvisa, delaktighet och gemensamt finansierade satsningar. Det ar
Véansterpartiets 6vertygelse att det finns politiska svar pa var tids stora utmaningar — klimatet,
flyktingmottagandet, de 6kande klassklyftorna, den strukturella rasismen, och orattvisorna mellan
kvinnor och méan. Var landstingspolitik utgar fran ett feministiskt och socialistiskt perspektiv dar vi
omférdelar makt och resurser sa att kvinnor och mén, fattiga och rika, ges samma mojlighet att
paverka samhallet och sina egna liv. Vi arbetar for att hela landstinget ska leva genom att utjdmna
skillnader i lanet och mellan méanniskor inom alla de omraden Stockholms léns landsting ansvarar for.

| denna budget lyfter vi de omraden vi sarskilt vill varna och dar vi vill géra satsningar. | 6vrigt utgar
budgeten fran landstingsdirektérens planeringsunderlag.

Det ar Vansterpartiets uppfattning att verksamheterna i mojligaste man ska planeras och bedrivas i
landstingets egen regi. Vidare ska de finansieras gemensamt och i hdgre utstrackning genom skatten
och i lagre grad genom egenavgifter. Vansterpartiet presenterar har en budget i balans med
langsiktiga satsningar och fullt finansierade forslag.



Vinsterpartiets forslag

Skatten justeras med 25 ore till 12,33 kronor vilket tillfor landstingets verksamheter cirka 1,5
miljarder kronor mer an den borgerliga minoriteten. Dessutom frigér vi knappt en miljard kronor
genom att minska och omprioritera bland kostnader for exempelvis konsulter och hyrpersonal. Med
hjalp av dessa medel genomfor Vansterpartiet ett antal prioriteringar varav en del redovisas nedan.

e Totalt 500 mnkr drligen till kompetensférsérjning inom hdlso- och sjukvarden. Medlen som
star till landstingsstyrelsens férfogande kan till exempel anvéindas for:

Personalforstarkningar

Hogre ingangslon och 16n for sjukskoterskor och underskoterskor

Akademisk specialisttjanstgoring (AST) for sjukskoterskor

Betald specialisttjanstgoring for underskoterskor

Forsok med sex timmars arbetsdag pa akutmottagningar

”In-house-kompetens” kring IT

O O O O O

e Totalt 500 mnkr drligen till héilso- och sjukvdard
o Ett brett primarvardslyft, exempelvis:
=  Geografiskt omradesansvar for vardcentraler
=  Flera satsningar pa psykiatri och beroendevard
=  Fria preventivmedel for 12—25-3ringar
=  Mobila geriatriska team

o Avgiftsfria sjukresor och hjalpmedel
o Foérebyggande och jamlik hjartsjukvard
o Fri akutsjukvard for barn

e Totalt 1 230 mnkr drligen till kollektivtrafik
Utdkad och bibehallen trafik

Ingen hdjning av SLs periodkort

Sankt pris pa periodkort for studenter
Enhetstaxa infors med sma prisjusteringar
Avgiftsfria resor i lagtrafik for pensionarer
Avgiftsfria resor for barn upp till 12 ar

O O O O O O

Fri tilldelning av resor i fardtjansten
e Totalt 22 mnkr drligen till kultur
o Generell utdokning av kulturstod

o Utodkad satsning pa kultur for asylsékande

e Totalt 2 mnkr drligen till patientndmnden



Styrning och utveckling

| landstingets verksamheter ligger det yttersta ansvaret hos folkvalda politiker. Nuvarande
bestallar/utférarmodell innebér ett demokratiskt problem och 6ppnar for privatiseringar och otydligt
ansvar. Mal och resultat méts inte i den patientnara varden utan i byrakratiska system. Patienter med
stora vardbehov riskerar att nedprioriteras om de inte passar in i systemet. Resendrerna i
kollektivtrafiken drabbas av installda och avkortade turer nar entreprenérerna férdandrar utbudet for
att minska sina kostnader. Vansterpartiet vill utveckla ett nytt system fér 2000-talet som styr
resurser till ett jamlikt och jamstallt landsting.

Jamlikhet och jamstélldhet &r inte det samma som att gora lika for alla. Istéllet innebar det att varden
ser till varje enskild individ och utifran dennes behov vagar gora olika. For att na dit behover de
nuvarande ersattningssystemen bytas ut och varden behéver anamma ett personcentrerat arbetssatt
dar vardgivaren i hogre grad fokuserar pa de resurser varje person har och vad det innebar att vara
manniska och i behov av vard. Forskning har visat att det finns mycket att vinna pa att patienten sa
langt det &r mojligt inkluderas i varden. Aterbesoken minskar och varden blir mer effektiv.

Det pagar ett arbete med att inféra vardebaserad vard i landstingets verksamheter. Detta breda
begrepp innehaller bra delar som bland annat syftar till att identifiera vardet av en behandling for
patienten, att se Over arbetssatt och skapa en ldrande organisation. Vansterpartiet vdlkomnar detta
arbete, ddremot ar vi skeptiska till idén att sjukvarden ska erséattas utifran ekvationen
patientvarde/kostnad. Ett vardebaserat ersattningssystem ar forvisso battre dn vad vi har idag, men
|6ser inte problemet med ett snedvridet fokus pa det som kan matas. | debatten finns ocksa en
befogad oro over att kvalitetsregistren kommer att urholkas om de kopplas till ekonomisk ersattning.
Detta ersattningssystem kan majligtvis fungera for enklare och val definierade ingrepp, men ar inte
tillampbart pa svardefinierade diagnoser eller for multisjuka. Vansterpartiet anser att resurserna
istallet ska laggas pa att forbattra styrningen och skapa en sammanhallen vardkedja for svart sjuka
dldre, multisjuka och mangbesdkare.

Kollektivtrafiken i Stockholms lans landsting utfoérs av entreprendrer. Trafikforvaltningen ar en ren
bestéallarorganisation och politikerna i trafikndmnden langt fran den enskilde resenaren. De som kor
bussar och tag och de som reser med dem kan inte langre vanda sig till politikerna och be dem andra
sina beslut, eftersom besluten inte tas av politikerna. De prispressade incitamentsavtalen som
trafikférvaltningen ingar med entreprendrerna innebdr minskade marginaler och ytterst ar det de
anstéllda och resenarerna som drabbas — de anstéllda med pressade tidscheman och dalig
arbetsmiljo, resendrerna med indragna direktlinjer och sdmre service och utbud. Vi vill riva upp den
nya kollektivtrafiklagen, utreda konsekvenserna av incitamentsavtalen och driva kollektivtrafik i egen
regi.

Stockholms lans landsting ska arbeta aktivt med ekologisk och social hallbarhet och tillsdtta en
politisk styrgrupp under landstingsstyrelsen med overgripande ansvar for denna fraga. Marmots
rapport’ om hilsans sociala bestamningsfaktorer ska vara utgangspunkt i styrgruppens arbete och

! http://www.sphne.org.uk/uploads/doc778 578 THE%20MARMOT%20REVIEW.pdf | Malmé har
Kommissionen for ett socialt hallbart Malmd, bestaende av forskare och praktiker, kartlagt skillnader i hélsa och
lagt fram en rapport med forslag pa strategier for att minska skillnader i halsa. Utgangspunkten var Michael



http://www.sphne.org.uk/uploads/doc778_578_THE%20MARMOT%20REVIEW.pdf

malen ska vara att motverka den 6kande segregationen i lanet och integrera jamlikhet och
jamstalldhet i halsa och politik samt inom ordinarie styrning och ledning. Med social hallbarhet
menar vi ett jamlikt och jamstallt samhalle dar gemensamma resurser fordelas efter behov och dar
konflikter mellan grupper hanteras demokratiskt. | koncernledningen ska det ocksa finnas en person
med ansvar for jamstalldhetsfragor och en annan med ansvar for rattigheter for personer med
funktionsnedsattning.

Mal och strategier

En val fungerande och allsidig sjukvard maste finnas tillgdnglig for alla och vara anpassad efter de
lokala forhallandena i lanets olika delar. Kvalitet, bemotande och tillgdnglighet maste utvecklas och
forbattras sa att alla kan vara trygga i motet med varden. Med dagens kvalitetsmatt satts fokus pa
nybesdk medan aterbesok och kontinuitet i behandlingen inte premieras. Med ekonomiska sparkrav
och krav pa att klara vardgarantin nedprioriteras patienter som redan &r inne i systemet. Det &r
nodvandigt att utreda dessa odnskade effekter av vardgarantin och ta fram en strategi for svart sjuka
dldres och multisjukas tillganglighet till vard.

Kollektivtrafiken ska vara tillganglig for alla och fungera for alla, oavsett var i [anet man bor eller
arbetar. Den ideologiskt styrda forandringen att lagga Over strategisk trafikplanering pa
trafikentreprendrerna och lata dem forandra turtdthet och utbud drabbar resenédrerna som far
forandrade forutsattningar att ta sig till arbete och utbildning. Ersattningsmodellen for
entreprendrerna med verifierad betalande pastigande ger mer intakter for linjer med stort resande

III

och mindre Il6nsamma linjer riskerar att laggas ner, se vidare avsnittet “Minskad trangse

Framtida utmaningar

Vi lever i ett segregerat och ojamlikt [an med stora halsoklyftor och skillnader i livslangd. Den storsta
framtida utmaningen ar darfor att ersatta den nuvarande borgerliga politiken med en politik som
syftar till ett jamstallt och jamlikt 1an, en politik for att hela lanet ska leva och for alla som lever har,
sa att lanet haller ihop.

Kostnadsutvecklingstakten, bade inom kollektivtrafiken och inom halso- och sjukvarden har varit hog.
De privatiseringar och vardval som av ideologiska skal genomforts inom hélso- och sjukvarden har
drivit upp kostnaderna pa ett oacceptabelt satt.

Stora investeringar behdvs for att mota medborgarnas behov av en val fungerande kollektivtrafik och
hélso- och sjukvard i ett 1an som vaxte med drygt 33 000 invanare forra aret.

| dag rader det brist pa vardplatser for bade barn och vuxna och vi far aterkommande larmrapporter
om Overbeldaggningar, hart pressad personal och hotad patientsdkerhet. Vi har nu 6ver 400 tomma
vardplatser vilket &r att jamfora med ett medelstort sjukhus. En verklig utmaning ar

Marmots WHO-rapport Closing the gap in a generation. Vi féreslar en liknande satsning for Stockholms lans
landsting



personalrekryteringen. Vardplatser ar idag stangda for att det saknas personal. Det ar framforallt
sjukskoterskor och specialistutbildade sjukskoterskor som saknas. Akutsjukhusen behoéver saval
resurser som direktiv att hoja ingangslonerna for sjukskoterskor. Lika oroande ar att vi har brist pa
specialistsjukskoterskor.

Personalpolitiken ar darfor en av de stérsta framtida utmaningarna i landstinget i dag bade i
landstingets egen drivna verksamhet men ocksa i de upphandlade verksamheterna inom
kollektivtrafik och inom fardtjanst. For att klara en god och tillganglig vard for alla maste fler anstéllas
i varden och flera yrkesgrupper behover fa héjda I6ner. Landstinget har stora kvinnodominerade
branscher med tung arbetsmiljo, tuffa anstallningsvillkor och i manga fall laga l6ner och sma
mojligheter till I6neutveckling. Vansterpartiet vill se en ny personalpolitik som utgar fran att vi har
ratt kompetens pa ratt plats som utfor ratt arbetsuppgifter. P4 manga arbetsplatser behovs fler
arbetskollegor och personalinflytandet 6ver de egna arbetsvillkoren och verksamheten behover 6ka.
Vi behover gora arbetsmiljon mer hallbar sa att var personal orkar arbeta kvar ett helt yrkesliv. Det
maste stallas harda krav pa att de som bedriver skattefinansierad kollektivtrafik erbjuder sina
anstallda kollektivavtal eller villkor i enlighet med kollektivavtal for sina anstéllda, att det alltid ska
vara verksamhetsovergang vid varje ny upphandling. Idag pagar en accelererande social dumpning
genom de avtal som skrivits inom kollektivtrafiken och fardtjansten. Inom sjukvarden ar
personalomsattningen sa hog att det far konsekvenser for patientsdkerheten. Landstinget kan gora
mycket genom att forbattra sin personalpolitik, men vi ser ocksa ett behov av en statlig
haverikommission for sjukskéterskornas villkor.

Framtiden &ar en solidariskt finansierad vard dar personalen far gehor for sina idéer och utvecklar
varden tillsammans med patienterna. Tyvarr sker besluten manga ganger for langt ifran vardgolvet i
stora organisationer. Vansterpartiet vill darfér se en indelning i mindre intraprenader, d.v.s.
sjalvstandiga resultatenheter i landstingets regi med mer ansvar och befogenheter an normalt for
verksamhet, ekonomi och personal. Det ger personalen mer inflytande och dgarskap over den egna
verksamheten och kortar beslutsvagarna.

Klimatférandringen &r en annan av var tids storsta utmaningar. Stockholms lans landsting har ett gott
rykte i miljdarbetet och lyfts ofta fram som ett landsting som prioriterat och arbetat med miljéfragor.
Trots utmarkelser om miljobasta landsting sa ligger nivaerna pa inkop av ekologisk mat bara pa 36
procent, incitamenten att spara energi i fastigheter ar obefintliga och energieffektiviseringsarbetet
har halkat efter till f6ljd av stora investeringar i ny- och ombyggnationer av sjukhus. Landstingets
storsta klimatatgard ar att héja andelen som reser kollektivt men det arbetet gar mycket langsamt.
De laga malen for 6kad andel som reser kollektivt ser ut att bli svara att na.

Transportsektorn star for over en tredjedel av utslappen av klimatpaverkande gaser. Utslappen
domineras av utslapp fran personbilar och tunga fordon. Stockholmsregionen ska bidra till att na
malvisionen att Sverige inte har nagra nettoutsldapp av vaxthusgaser 2050. Detta uppnas bland annat
genom att kollektivtrafikens andelar av de motoriserade transporterna 6kar kraftigt. Det racker inte
med tekniska forbattringar och 6kad andel fornybar energi. En utbyggnad av kollektivtrafiken ar en
forutsattning for att bygga ett samhalle som klarar miljomalen och ar ekologiskt och socialt hallbart.



Energiomstillning nédvindig

Landstinget ska verka for en omstallning av energisystemet och en avveckling av den fossila
energiforbrukningen. De landstingsdagda bolagen ska leda utvecklingen f6r minskad energianvandning
och ny miljoteknik och energibesparande atgarder ska darfor vidtas inom alla landstingets
verksamheter.

Samtliga fordon i kollektivtrafiken ska drivas med minsta maojliga miljo- och klimatpaverkan och de
branslen som anvands ska vara miljo- och etikklassificerade. En utveckling behovs for att formulera
mal for alternativa drivmedel sa att en minskning av klimatpaverkande utslapp gors under dessa
drivmedels hela livscykel. En intensifierad satsning pa biodrivmedel ska goras i samarbete med lanets
kommuner. Ny teknik och nya drivmedel krdaver omfattande investeringar i infrastruktur och det ar
viktigt att denna utbyggnad sker samordnat och planerat. Darfoér ska miljofordon som nédvandig
infrastruktur dgas av landstinget, inte av enskilda trafikoperatorer. En ytterligare viktig aspekt som
maste vagas in ar behovet av en kraftig bullerreduktion fran var kollektiva trafik, bade vad géller
sparbunden kollektivtrafik och bussar.

Forutsattningarna for lokal energiproduktion i liten och medelstor skala ska studeras tillsammans
med Stockholms stad och andra aktorer i regionen. Landstingets hela fastighetsbestand samt
hallplatser och stationer ska utredas med malbild att montera och installera solceller for
egenproduktion av el och varme.
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Ekonomiska forutsittningar

Varenda skattekrona till vard och kollektivtrafik

Vara skattepengar ska inte forsvinna till privata bolag i skatteparadis eller sl6sas bort i byrakratiska
upphandlingar av vara gemensamma sjukhus, annan vardverksamhet eller kollektivtrafik. Ingen ska
fa bedriva sjukvard med det primdra malet att tjana pengar, vinster ska aterinvesteras i varden. | alla
nya avtal som upprattas med SLL ska darfér en begransning av vinstsyftet i enlighet med existerande
SVB-bolagsordning® skrivas in. Vi emotser regeringens utredning kring vinststopp, men redan nu bor
SLL undersdka mojligheterna att stalla dessa krav. Det &r dags att ifragasatta uppfattningen att
vinstsyftande verksamhet ger mer valfrihet. Mangfalden bland utévare ar storre i lander dar vinster
regleras hardare som Danmark, Finland, Norge och Nederlanderna. | Stockholm finns en lang
tradition av non-profitféretag som utvecklat varden.

Véansterpartiet anser att det finns ett 6verutnyttjande av dyra konsulttjanster och vill skapa en
kulturférandring sa att landstinget borjar anvanda och tillvarata kompetensen i den egna
organisationen. Ingadngna avtal bor ses 6ver och inga nya konsultavtal tecknas under aret.
Vénsterpartiet vill minska konsultkostnaderna inom halso- och sjukvarden, kollektivtrafiken, IT och
landstingsstyrelsens forvaltning. Darmed omprioriterar vi utgifter pa cirka 450 miljoner kronor.

Véansterpartiet vill se 6ver och effektivisera landstingets administration. Idag laggs stora summor pa
att administrera upphandlingar och detaljstyrning. Genom att inte inféra fler nya och
kostnadsdrivande vardval sparar vi pengar. Samtidigt ser vi en potential att férdjupa samordningen
av hélso- och sjukvardsférvaltningen, trafikforvaltningen och landstingsstyrelsens férvaltning.
Vénsterpartiet minskar de administrativa kostnaderna for halso- och sjukvardsnamndens
bestallarverksamhet och trafikférvaltningen med 20 procent vilket innebéar en besparing pa cirka 270
miljoner kronor.

Utover detta omprioriterar vi cirka 200 miljoner kronor genom att minska pa behovet av hyrpersonal.
Vi sparar dven tre miljoner kronor genom att sdanka de hogsta politikernas arvoden.

Var syn pa upphandlingar

Stockholms lans landsting dr nagot av ett skyltfonster for borgerlig privatiseringspolitik. Mycket kraft
och energi laggs pa att utveckla upphandlingsformer. Vansterpartiet vill istallet fokusera pa att
utveckla verksamheterna. Var grundinstallning ar att vard och trafik inte ska upphandlas utan drivas i
egen regi, inte minst for att undvika resurssloseri i form av onédiga kostnader och byrakrati. | dag
Overklagas en mangd upphandlingar vilket tvingar landstinget att skapa en stor och byrakratisk
Overbyggnad for att hantera upphandlingarna.

Aktiebolag med sarskild vinstutdelningsbegransning. Grundldggande ska vara att verksamheten primart drivs i
ett annat syfte an att ge aktiedgarna vinst. De sarskilda reglerna syftar till att sdkerstalla att vinsten
huvudsakligen stannar kvar i bolaget fér nya investeringar.
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Inga nya utforsaljningar ska ske av landstingets verksamheter. Alla akutsjukhus ska drivas i offentlig
regi. Den specialistvard som ska flyttas fran akutsjukhusen bor foras ut under ordnade former i var
egen regi. | de upphandlingar som anda kommer att ske ska tydliga kravspecifikationer finnas och
avtalen ska féljas sa att varje skattekrona gar till det som de &r avsedda for. Vansterpartiet valkomnar
bade patientdelaktighet och valfrihet och ser garna fler icke-vinstdrivande aktorer som vill bidra till
en jamlik halso- och sjukvard. Det ar ocksa rimligt att krdva att dessa aktorer ska bygga sin
verksamhet pa vetenskap och beprévad erfarenhet for att erhalla skattefinansiering.

Vardvalen har visat sig vara mycket kostnadsdrivande utan att kunna uppvisa motsvarande effekt i
form av béattre vard. Istéllet bidrar de till att forstarka den ojamlika fordelningen av sjukvard i lanet.
Vardval splittrar verksamheter dar vi mer dn nagonsin behéver samordning och riskerar att bidra till
stuprorsorganisationer nar Framtidens hélso- och sjukvard tvartom understryker behovet av
gransoverskridande teambaserade strukturer. Vansterpartiet vill géra en dversyn av befintliga
vardval och avvisar inférandet av nya vardval.

Alla anstallda i offentligt finansierade verksamheter ska ha lagstadgad meddelarfrihet sa att
personalen i de upphandlade verksamheterna kan sla larm om missforhallanden. Fast anstéllning och
ratt till heltid ska vara regel. Verksamheter med tio eller fler anstéllda ska arligen uppréatta
jamstalldhetsplaner och gora I6nekartlaggningar. Dessa krav galler dven underleverantorer.
Antidiskrimineringsklausuler ska anvandas vid upphandling sa att kontrakt med entreprenorer som
diskriminerar kan brytas. | alla avtal ska det finnas arbetsréattsliga krav sdsom kollektivavtal eller
villkor enligt kollektivavtal vilket innebar att foretag antingen ska vara bundet eller visa att de
erbjuder de anstallda villkor i enlighet med kollektivavtal. Liksom att krav pa personalévertagande
ska finnas med i alla avtal. Avtalen ska dven reglera forbud mot ackordsloner och underleverantérer
och deras eventuella underleverantorer. Vid upphandling ska arbetsmiljoarbetet och
arbetsmiljdansvaret ligga kvar hos huvudentreprendren nar underentreprendrer anvands. Idag
brister kontrollen av upphandlingar och att det utforts enligt avtal.

Vid upphandling ska foljande krav stallas:

e | SLL:s uppférandekod for leverantorer ska formuleringen ”Vara leverantérer far ej ha nagon
koppling till féretag baserade i s.k. skatteparadis’.” laggas till

e All offentligt finansierad verksamhet ska vara tillgdnglig

e Krav pa att bolaget har kollektivavtal eller visar att de kan erbjuda de anstallda villkor i
enlighet med kollektivavtal

e Krav pa verksamhetsévergang for personal

e Inga ackordsléner

e Skarpta kontroller av upphandlad verksamhet

e Fast anstallning och ratt till heltid

e Leverantoren ska uppratta en jamstalldhetsplan

e En whistle blowerfunktion inrdttas
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Skatt for kraftfulla satsningar

Vi justerar skatten med 25 ore till 12,33 kronor vilket tillfor landstingets verksamheter cirka 1,5
miljarder kronor mer dn den borgerliga minoriteten 2017. Detta gor vi bland annat for att undvika
den hojning av taxor inom kollektivtrafiken som den styrande borgerliga minoriteten genomfér
tillsammans med Miljopartiet, men ocksa for att kunna gora sjukvardspolitiska och andra satsningar.
Bland dessa marks avgiftsfria sjukresor och hjdlpmedel, ett paket for asylsékande, utékad
kollektivtrafik men ocksa en kraftfull satsning pa personal for att sakra kompetensforsérjning och
arbetsmiljo.

Landstinget ges darmed battre mojligheter att genomfora satsningar for en rattvis och jamlik halso-
och sjukvard i hela lanet, samt for en utbyggd och val fungerande kollektivtrafik. | motsats till den
borgerliga minoriteten foresprakar vi solidarisk finansiering. Det motverkar de vaxande klyftorna
mellan hog- och laginkomsttagare.

Taxor och avgifter

Landstingets verksamheter ska i forsta hand finansieras gemensamt genom skatten, dar avgifter i
huvudsak anvands som styrmedel for att na verksamhetsmalen. All barnsjukvard ska vara avgiftsfri,
vilket innebar att Vansterpartiet avskaffar avgiften for akut barnsjukvard. Tack vare Vansterpartiets
inflytande 6ver regeringens budget har all medicin for barn blivit avgiftsfri. Vi vill ocksa infora fria
receptbelagda hormonella preventivmedel for unga upp till 25 ar.

Var grundtanke &r att en hojning av skattesatsen dr mer rattvis och solidarisk an en hojning av SL-
taxor. En SL-taxehdjning som sker for att [6sa problemet med landstingets kostnadsutvecklingstakt
utan storre forbattringar av utbud och kvalititet for kollektivtrafikresenarerna slar extra hart mot de
som har |ag inkomst. Successivt vill Vansterpartiet att den landstingsfinansierade delen av
kollektivtrafiken ska 6ka. Det ar inte de som redan aker kollektivt som ska betala for utbyggd
kollektivtrafik. Inom trafiken infor vi ett antal taxereformer som istdllet dkar tillgangligheten for
resendrerna. Vi infor en utvecklad barnrabatt samt fria resor for pensionarer i l[agtrafik. Klimattaxa
infors pa linjer med lagt resande. | skdrgardstrafiken ska ordinarie SL-taxa galla aret runt.

For att mojliggora for alla att resa kollektivt vill vi infora enhetstaxa med samma pris oavsett
reslangd. Priset pa 30-dagarskortet ska bibehallas pa dagens niva, 790 kronor (vuxen), samt 490
kronor pensionar, ungdom och student (tidigare betalade studenter 560 kronor). Vi vill ocksa infora
fri tilldelning av resor for fardtjanstresenarer och slopa tremilsgransen. For Vansterpartiet ar rattvisa
ledstjarnan, samma avgifter och villkor ska galla for alla oavsett om man reser med kollektivtrafik
eller den sarskilda kollektivtrafiken.

13



Investeringar

For att uppratthalla och utveckla en valfungerande halso- och sjukvard och kollektivtrafik kravs en
mangd stora investeringar de ndarmaste aren. En skenande kostnadsokningstakt har gjort att
investeringsutrymmet krympt och viktiga investeringar skjutits pa framtiden. Detta &r inte hallbart.
Vansterpartiet anser att det ar nodvandigt att prioritera investeringar som inférande av
tradbusslinjer, plattformsvaggar, utbyggd tunnelbana och spartrafik, utbyggd narsjukvard samt
byggnation av psykiatrins hus. Utéver en del specifika satsningar pa trafikinvesteringar lagger vi
darfor ytterligare 11,2 miljarder kronor i utdkat investeringsutrymme for plan- och
inriktningsperioden 2017-2026, for landstingsstyrelsen att fordela. Se bilaga 5 for vara
investeringsplaner.

Hilso- och sjukvard

Framtidsplanen for halso- och sjukvard handlar i stor utstrackning om att kompensera for effekterna
av Nya Karolinska sjukhuset, men dven for att klara den snabbt vaxande befolkningsdkningen. Viktiga
delar for att klara omstruktureringen av varden ar en jamlik primarvard, en anpassning av de lokala
sjukhusen i lanet och en utflyttning av vard fran akutsjukhusen till de lokala sjukhusen i egen regi.
Véansterpartiet foresprakar en omorientering av vardval husldkare till det egna forslaget “Hélsoval”.
Inférandet av socioekonomiska faktorer fér vardcentralerna ar ett steg i ritt riktning. Aven om vi tror

att det ar ett allt for litet steg.

Vi motsatter oss vardvalet inom geriatriken men glader oss at att Vansterpartiets férslag om mobila
geriatriska team ser ut att bli verklighet.

Det ar viktigt att fordela vardutbudet i hela lanet. Sodra lanet ar idag underforsorjt pa vard och i
Véansterpartiets budget gors flera riktade satsningar framfoérallt till s6dra lanet.

e Byggstart av Psykiatrins hus

e Inratta tva nya ungdomsmottagningar varav en mobil

e Inratta mobila geriatriska team

e Utred ett nytt sjukhus i Skarholmen med migrationsinriktning

e Utred ett lokalt sjukhus i Nynashamn i samarbete med Sodertilje sjukhus

e Inratta en forlossningsklinik pa S:t Gorans sjukhus i enlighet med vad som tidigare beslutats
e En mansmottagning av modell Jarva

e Planering for en utdkning av sprutbytesverksamheten ex. i Sodertalje

En sarskilt viktig grupp ar de svart sjuka aldre som ofta akut soker vard alternativt har manga
vardtillfallen inom slutenvarden. Genom att inféra mobila geriatriska team, specialistteam bestaende
av lakare, sjukskoterskor, sjukgymnast och arbetsterapeut, kan vi starka upp for denna grupp och
samtidigt undvika onddiga akutbesdk och inldaggningar.
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Kollektivtrafik

Allt fler fods och bor i Stockholms lan, vilket ar positivt. Men befolkningsékningen innebar ett
standigt 6kande tryck pa trafiksystemet och behovet av nya, kapacitetshéjande investeringar ar stort.
De investeringar som planeras kommer inte att racka till for att tacka behovet av resor hos lanets
snabbt vaxande befolkning. Om ldnet ska klara av befolkningsékningen, minska utslappen av
vaxthusgaser och forbattra narmiljon for de boende, maste fler ges majlighet att resa kollektivt. For
detta kravs saval omfattande ny- som reinvesteringar for battre kapacitet och turtathet. Vi vill bygga
samman kollektivtrafiken med tvarlinjer och nya smarta bytespunkter, tidigareldagga en del av de
kollektivtrafikutbyggnader som idag planeras och kraftigt bygga ut de sparburna trafikslagen. Det ska
vara attraktivt for manniskor att bo i hela lanet genom att kollektivtrafiken och 6vrig service
forbattras.

Sparvag syd ar ett objekt som skjutits pa framtiden i ett decennium. Vansterpartiet invantar
Sverigeforhandlingens processer kring Sparvag syd men vill givet detta se en sa snabb byggstart som
mdijligt. Aven vid snabb byggstart kommer det att ta upp till 13 &r innan Sparvag syd star helt klar. |
vantan pa att Sparvag syd fardigstalls investerar vi darfor i Tradbusslinje syd for snabb trafikstart.

De statliga anslagen till kollektivtrafikinvesteringar maste 6ka. Grundprincipen vid
kollektivtrafikinvesteringar bor vara en 50-procentig statlig medfinansiering for strategiska objekt,
sasom sjotrafik och sparbunden trafik. Vansterpartiets standpunkt ar att intakterna fran
trangselavgifter ska anvandas till utbyggnad av kollektivtrafik och inte till finansiering av Forbifart
Stockholm. 2013 ars Stockholmséverenskommelse innebar en ny trend i finansiering av infrastruktur.
Kommuner erbjods statlig medfinansiering av kollektivtrafik mot egen medfinansiering och I6ften om
bostadsbyggande. Den statliga medfinansieringen utgjordes till stor del av intdkterna fran utokade
och forandrade trangselskatter. Nu har 2013 ars Stockholmsoverenskommelse gatt vidare in i
Sverigeforhandlingen som bygger pa samma finansieringsupplagg. Vi oroas av att objekt som ligger i
Iansplan skjuts pa framtiden i brist pa finansiering och objekt dar kommuner ar beredda att
medfinansiera och bygga bostader gar fore.

Kollektivtrafiken ska dgas gemensamt och drivas med resenarernas basta — inte enskilda aktorers
vinstintresse — som ledstjarna. Darfor avfardar vi kollektivtrafikprojekt som hel- eller delfinansieras
genom koncession eller andra former av offentlig-privat samverkan (OPS).

Tunnelbana:

e  Forlangning fran Nacka till Orminge utreds

e Foérlangning fran Hagsatra till Alvsjd utreds

e Forlangning av bla linjen fran Hjulsta till Barkarby utreds, sa att bla linjen skulle kunna bilda
en ringlinje via Akalla — Barkarby — Hjulsta

e Foérlangning fran Skarpnack till Alta och Tyresé utreds

e  Forlangning fran Morby till Taby och Arninge utreds

e Som ett komplement till de utredningar som gjorts infor Sverigeférhandlingen med en
tunnelbanedragning mellan Alvsjé och Fridhemsplan via Ostberga och Arstafiltet vill vi
genomfora en forstudie med en alternativ dragning via Solberga, Vastberga och Liljeholmen
med vidare férlangning norrut
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Program Réda linjen kompletteras med en utredning av plattformsvaggar for 6kad sakerhet
vid de mest trafikerade och olycksdrabbade stationerna

Plattformsvaggar (2 meters hojd) infors i tunnelbanan, inledningsvis pa 10 inomhusstationer
med hog olycksrisk och/eller hog trangsel

Ovriga spdrobjekt:

Program Kistagrenen genomfdrs som tidigare planerat

Program Roslagsbanans kapacitetsforstarkning: vi drar ner de ekonomiska ramarna vilket
innebar en tidsforskjutning i projektet

Overgripande analys av nordostsektorns behov av kapacitetsstark kollektivtrafik — till
exempel utredning férlangning av Roslagsbanan Karsta—Rimbo samt tunnelbana fran Mérby
till Taby och Arninge

Sparvag syds etapp ett och tva prioriteras i Sverigeférhandlingen och byggs sa snart som
moijligt

Tradbusslinje syd byggs i avvaktan pa Sparvag syd, vilket mojliggér snabb trafikstart
Tradbusslinje Akermyntan via Bergslagsviagen mot Fridhemsplan utreds

Tradbusslinje Solna/Kista via Sundbyberg utreds

Ny pendeltagsstation i Ragsved utreds

Busstrafiken:

Genom att mojliggora pastigning och visering med hjalp av maskiner vid bussarnas samtliga dorrar
skulle det vara mojligt att korta bussarnas restider och darmed gora busstrafiken mer attraktiv.
Samtidigt skulle viseringsmaskiner forbattra chaufforernas arbetsmiljo da de kan fokusera pa att kora

bussen istallet for att visera passagerare.

Viseringsmaskiner installeras vid bussarnas samtliga dorrar
Utbyggnad av omstigningspunkter — Hornstull och Fridhemsplan utreds
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Landstingsstyrelsen

Makt och inflytande at personalen

Stockholms lans landsting ar en av landets storsta arbetskopare - darfor ar landstingets
personalpolitik en viktig strategisk fraga. Arbetsgivarrollen och arbetsgivaransvaret maste bli
tydligare i landstingspolitiken. Dagens problem med att rekrytera och behalla personal ar en
konsekvens av en misslyckad personalpolitik.

Personalutskottet far i uppdrag att bereda personalfragor inom alla landstingsfinansierade
verksamheter oavsett driftsform. | alla beslut som ror medarbetarna ska landstinget samverka med
de fackliga organisationerna. Landstinget ska tillampa vita jobb-modellen som innebar att
entreprendrer och underentreprendrer forbinder sig att folja kollektivavtal eller villkor i enlighet med
kollektivavtal och att detta foljs upp systematiskt.

e Meddelarfrihet samt krav pa kollektivavtal/villkor i enlighet med kollektivavtal skrivs in i alla
avtal

e En whistleblower-funktion, som underlattar for personalen i de upphandlade
verksamheterna att sla larm om missforhallanden, inrattas

e Vita jobb-modellen infors

e Den egna vardverksamheten ges mojlighet att organiseras i sjalvstyrande intraprenader

e Krav om verksamhetsovergang fér medarbetare

e  Forbud mot ackordsloner och dylikt kravstalls

Alla anstallda inom landstinget ska ha ett eget kompetenskonto och en individuell kompetensplan.
Landstingets chefer och ledare ska utbildas i fragor som ror arbetstid, arbetsmiljo, jamstalldhet och
mangfald. Organisation och arbetstider ska utformas sa att de anstéllda inom landstinget kan forena
arbetsliv med foraldraskap, oavsett kon.

Landstinget ska vara en attraktiv arbetsplats

Arbetsmiljon inom sjukvarden och inom kollektivtrafiken maste bli battre. Personalomséattningen hos
flera yrkeskategorier, bland annat sjukskoterskor, ar for hog. Langa arbetspass, treskift, stress och
overtid ar en orsak. Laga ingangsloner och en dalig I6neutveckling ar en annan. Patientsdkerheten
hotas nar det inte finns tillrackligt med personal.

Idag rader akut brist pa sjukskoterskor pa vara akutsjukhus. Kommunerna, vardcentraler eller privata
sma vardgivare ter sig som mer attraktiva arbetskdpare da de erbjuder béattre 16n och hdlsosammare
arbetstider. Dessutom ar sjukskoterskor en eftertraktad yrkesgrupp dven inom andra sektorer som
till exempel flyg- och battrafiken, dar vardkunskap efterfragas. Akutsjukhusen behover darfér 6kade
medel for att kunna erbjuda konkurrenskraftiga ingangsloner for nyutexaminerade sjukskoterskor
liksom en fortsatt god I6ne- och kompetensutveckling samt god arbetsmiljo.

Att kunna sakra den framtida personalférsérjningen ar en stor utmaning. Totalt avsatter
Véansterpartiet en halv miljard kronor till personalsatsningar inom sjukvarden. Denna halva miljard

17



ska finansiera kompetensutveckling, Ioneutveckling och personalforstarkning inom
omvardnadsyrkena men dven inom IT. Vansterpartiet vill ha skéliga [6ner. Vi vill dven att vara
anstallda ska ha goda anstallningsvillkor, dar man bade trivs pa jobbet och har en bra fritid och ser
darfor positivt pa omstallning till sex-timmarsarbetsdag. Att kunna skifta arbetsplats ar aven en del i
kompetensutveckling. Idag har Karolinskas akutmottagning i Huddinge och Sodertaljes akutsomatiska
avdelning infort kortare arbetsdagar och vi foljer detta samt ser garna att férsoken utokas till andra
avdelningar och sjukhus. En del av halvmiljardsatsningen kan anvandas for att gora en I6nesatsning
enligt sjukskoterskestudenternas krav pa hojd ingangslon, utover avtal for alla nyutexaminerade
sjukskoterskor i landstingets regi samt en anpassning av 6vriga sjukskoterskeloner i relation till denna
ingangslon. Hur en summa slutligen férdelas avgor parterna pa arbetsmarknaden. Vansterpartiet vill
dven utoka lakarnas mojlighet till fortbildning. Nagot som har minskat i och med att
lakemedelsforetagens mojlighet att bekosta resor och konferenser har begransats. Vi vill ocksa ha ett
ersattningssystem som moijliggor att ldkarna far mer tid med sina patienter.

De som har arbetat ldnge pa en och samma arbetsplats har en kunskap som ar ovarderlig, vilket
maste paverka lonen. Istdllet for kortsiktiga I6sningar med inhyrd personal ska verksamheterna ges
utrymme att rekrytera personal med konkurrensmassig betalning. Landstinget har dven infort ”SLL-
en arbetsgivare” dar sjukskoterskor som byter arbetsplats inom landstinget inte har maojlighet att
forhandla upp sin 16n. Nagot som kan resultera i att dessa da soker sig till privata alternativ som
betalar for deras kompetens. Nar det géller just sjukskoterskor sa gors dessa atgarder for att halla
nere lonerna. Detta ar nagot vi i Vansterpartiet ar emot. Att ingd lonekartell |6ser inga problem och
maste upphora.

Personalen i verksamheterna ska varderas hogt och erbjudas formaner som ar i nivd med vad som
ges pa ovriga arbetsmarknaden. Indragna fruktkorgar eller julmiddagar stammer inte 6verens med
malet att landstinget ska vara en attraktiv arbetskdpare. Alla SLL-anstéllda bor garanteras en julklapp.

Stockholms ldns landsting ar idag sdmst i Sverige gdllande andelen specialistsjukskdterskor per

100 000 invanare. Nya Karolinska sjukhuset kommer krdava en mycket hégre andel specialistutbildade
sjukskoterskor an tidigare. Darfor vill Vansterpartiet pa allvar géra nagot at forutsattningarna for
sjukskoterskors mojlighet till specialistutbildning. Vi avsatter medel for att inféra akademisk
specialisttjanstgoring (AST) for sjukskoterskor som specialistutbildar sig. Det ar ocksa angelaget att
|6nerna for denna grupp hoéjs markant.

Det talas ofta om att varden maste anamma nya arbetssatt for att klara av sina utmaningar.
Kompetensforstarkning avseende underskoterskor bor vara en del i detta. Méanniskans behov av
omvardnad férsvinner inte for att varden specialiseras — tvartom. Med kompetenta underskoterskor
frigors aven tid for till exempel lakare och sjukskdterskor i teamet att gora de arbetsuppgifter de ar
alagda. Vi i Vansterpartiet vill darfor kartlagga inom vilka omraden specialistutbildade
underskoterskor kan bidra till att sakerstalla kompetensforsérjningen samt erbjuda
tillsvidareanstallda underskoterskor specialistutbildning pa likvardiga villkor som de som erbjuds
sjukskoterskor.

Landstinget ska ha en bra personalpolitik — i saval egen som privat regi. Med upphandlingarna har

Stockholms lan fatt otrygga arbetsplatser. Intjanad semester, framférhandlade rattigheter och
upparbetade tjanstear kan forsvinna 6ver en natt vid byte av utférare. Darfor ska tydliga krav pa
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overgangsregler och kollektivavtal/villkor i enlighet med kollektivavtal och fasta anstéllningar stéillas i
alla avtal som landstinget sluter. Otrygga blir dven anstallningarna av den personal som i och med
utflyttningen av vard fran akutsjukhusen kan fa dubbla arbetskdpare. Vansterpartiet anser att
utflyttningen ska ske i egen regi.

Landstingets personal ska spegla lanets invanare och rymma dess mangfald. Flersprakighet ska vara
en merit och arbetsplatser ska vara tillgdngliga for personer med funktionsnedsattning. Som lanets
storsta arbetskdpare har landstinget dven ett sarskilt ansvar for att 6ka antalet I6nebidragsanstallda.
En centralt placerad person ska arbeta med att programmet ”“Mer an bara trosklar” uppdateras och
efterféljs, samt att FN:s konvention om rattigheter for personer med funktionsnedsattning
implementeras. Resurser ska avsattas. | alla upphandlingar ska programmet "Mer an bara trosklar”
sjalvklart beaktas. Chefer inom SLL ska erbjudas utbildningar och kompetensutveckling for att
landstinget ska ligga i framkant med ett gott ledarskap for sin personal.

e 500 miljoner kronor avsatts till en kompetensforsorjningspott

e Stockholms lans landsting infér akademisk specialisttjanstgoring (AST) for sjukskoterskor
e Stockholms lans landsting infor specialisttjanstgoring for underskoterskor

e Stockholms ldns landsting verkar for jamstallda I6ner

Vi ser 6ver mojligheten att ge nyutexaminerade sjukskoterskor en tryggare arbetsstart genom ett
kliniskt basar som ger dem en ordentlig introduktion till det praktiska omvardnadsarbetet. Avtalen
med landstingets privata vardentreprendrer ska inkludera krav pa praktikplatser, verksamhetsforlagd
utbildning (VFU), AT- och ST-platser. De ska ocksa ta sin del av ansvaret att ordna sommarjobb och
praktikplatser for ungdomar.

Landstinget ska tillvarata kompetensen hos invandrade med medicinsk utbildning sa att de snabbt
kan borja arbeta, exempelvis genom sarskilda praktikplatser, introduktionsprogram, fadderskap och
sprakundervisning. Landstinget ska dven uppvakta socialstyrelsen sa att handlaggningstiden for att fa
en svensk yrkeslegitimation kortas. | Region Orebro I&n har man startat upp projektet ”En kortare vig
in”. Projektet ska underlatta fér redan utbildad vardpersonal fran andra lander att genom
intropraktik i sjukvarden varvat med sprakutbildning i vardsvenska snabbare fa anvanda sin
kompetens och fa svensk legitimation. Det ar viktigt att involvera flera parter sasom kommun,
Arbetsformedlingen och Migrationsverket en projektledare kan anstallas for att halla ihop alla delar. |
Orebro har man ocksa beviljats medel fran Europeiska socialfonden till projektet och det finns
anledning att se 6ver om landstinget i Stockholm kan gora en liknande ansokan.

e Antalet I6nebidragsanstallda skulle kunna férdubblas

o Kliniskt basar enligt Vastra Gotalandsregionens modell skulle kunna inféras

e Kompetensen hos invandrade med medicinsk utbildning kan tillvaratas pa ett battre satt
e Antalet ST-platser i primarvarden kan utokas

e Intropraktik i landstinget fér nyanldnda likt i Region Orebro 13n kan inféras
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Nya arbetsformer

Specialiseringarna i varden tilltar och behoven av samarbeten mellan olika specialiteter blir allt
storre. En grundforutsattning for ett fungerande teamarbete inom varden idag &r att all vardpersonal
schemaldggs, dven lakarna. Underskoterskornas omvardnadskompetens synliggors och tas till vara
battre. Dagens situation dar hela vardavdelningar bemannas med hyrpersonal hindrar samarbete och
utveckling. Det kravs ett politiskt ansvar for att fa ett stopp pa detta. Likasa behover projekt for att
hitta nya arbetsformer och battre teamarbeten utan traditionella hierarkier stimuleras. Arbetet med
att se Over att ratt kompetens utfor ratt arbetsuppgifter behéver ocksa understodjas. Karridrsvagar
ska definieras och breddas, sa att det gar att gora karridr pa andra satt an genom att bli chef, till
exempel som expert eller bred generalist.

Personalnedskarningarna inom sjukvarden har inneburit att administrativ personal och
underskoterskor har prioriterats bort. Vansterpartiet vill att personalen inom hélso- och sjukvarden
ska fa arbeta med det de &r bést p3, varfér den administrativa bérdan maste latta fran medicinskt
utbildad personal och dar vi ser att underskoterskor har en nyckelroll i omvardnadsarbetet inom
varden. Vansterpartiet vill understodja organisatoriska 6versyner avseende tillvaratagande av
personalkompetens, d.v.s. att ratt personal gor ratt saker pa ratt plats, och utifran det satsa pa
rekrytering av olika personalgrupper. Vi tror att det bidrar bade till en battre kvalitet i varden och till
en battre arbetsmiljo for personalen men ocksa att det blir en kostnadsbesparing pa sikt.

e All vardpersonal, dven lakarna, schemalaggs

e Politiskt stod till hadlso- och sjukvardens mal att minimera hyrpersonal

e landstinget utvecklar egna personalpooler for att pa sa vis minska antalet hyrpersonal
e landstinget tar fram en strategisk plan for att pa sikt fasa ut hyrpersonal helt och hallet

En jamstilld arbetsplats

80 procent av landstingets personal ar kvinnor. Som arbetskdpare ska vi ha en I6nestrategi. En
I6nekartlaggning ska goras for att motverka loneskillnader mellan kvinnor och man.
Kvinnodominerade yrken som ligger efter jamférbara grupper [6nemassigt ska prioriteras i
|6nebildningen. Det ska finnas en beléningsmodell for verksamheter som minskar I6neskillnaderna
mellan kénen. Fullmaktige ska anta en I6nepolicy for att na uppsatta mal. Verksamheter med tio eller
fler anstéllda ska arligen uppratta jamstalldhetsplaner och gora I6nekartlaggningar.

e lLandstinget ska inféra en l6nepolicy dar lika 16n for lika eller likvardigt arbete ar
utgangspunkten

En frisk arbetsplats

Hoga sjukskrivningstal ar kostsamma och darfér maste vi satsa pa en halsosam arbetsmiljo.
Sjuknarvaron ska kartlaggas och dess betydelse for infektionsrisken inom varden ska analyseras.
Karensdagen for vardpersonal bor darfor successivt ersattas ekonomiskt med boérjan pa
akutmottagningarna.

20



Véansterpartiet vill ldra av det framgangrika exemplet med arbetstidsforkortning pa ortopedkliniken i
Molndal och féljer med stort intresse de forsok som nu goérs pa Huddinge och Sodertélje. Det har
visat sig vara ett effektivt satt for att rekrytera och behalla personal. Det finns ocksa forskning som
visar att arbetsskador och misstag 6kar mellan den sjatte och attonde timmen i ett arbetspass. Sex
timmars arbetsdag fungerar med andra ord som ett verktyg for att korta kder och forbattra kvalitet
och kontinuitet i varden. Landstinget ska darfor utreda och utéka mdojligheterna till en
arbetstidsforkortning for utvalda personalgrupper. | samband med en sadan utredning mojliggor vi
genom var satsning ett forsok med sankt arbetstidsmatt med bibehallen 16n for underskoterskor och
sjukskoterskor pa flera akutmottagningar samt barnmorskor och underskoterskor pa
forlossningsavdelningar. Detta kan ocksa leda till minskade kostnader for sjukfranvaro och hogre
produktion.

Att fa fler friska medarbetare i varden och i omsorgen &r viktigt inte minst ur ett
jamstalldhetsperspektiv. Inom flera mansdominerade yrkesgrupper som polis eller brandkar ar det
en sjalvklarhet att erbjuda medarbetarna traning pa arbetstid. Men trots att kvinnodominerade
yrken inom varden innebar hart fysiskt arbete, ges inte tillrdckliga forutsattningar for detta.
Schemalagd friskvard pa arbetstid ska darfor kunna erbjudas for all vardpersonal. Aven handledning,
reflektion och debriefing ska ges ett tydligt utrymme i arbetstidsplanering.

Att inte ha inflytande 6ver sin arbetstid ar en starkt bidragande faktor for ohalsa. Korttidsvikariat och
timanstallningar ska minimeras. Brutna scheman ska inte forekomma och helgtjanstgoéring i ett
rullande schema ska ske hogst var tredje helg. Nattpersonalens arbetsmiljo ska forbattras och goras
mer attraktiv. Heltid och fast anstéllning ska vara norm inom alla verksamheter i landstinget- deltid
ska vara en mojlighet for den som dnskar.

Sarskilt inom akutsjukvarden ar pressen pa de anstallda stor liksom personalomséattningen darfor att
man inte orkar. Manga arbetar tva- eller treskift, det senare vet vi ar skadligt for hilsan. Att
organisera varden pa ett sddant satt som gor de som jobbar i den sjuka ar inte rimligt. Treskift skapar
ohalsa och det ar till stor del kvinnor som drabbas. | en del landsting i Sverige har nagra
verksamheter inforskaffat datasystem som utvecklar halsosammare scheman med hansyn till
medarbetarens individuella 6nskemal och verksamheternas behov. Likasa har en del
vardverksamheter ocksa utvecklat belysningssystem som féljer solens timmar, vilket gor att
medarbetare som jobbar natt kan sova battre pa dagen.

Underbemanning leder till stor stress som i sin tur leder till bade sdmnsvarigheter och fysiska
krampor, till exempel ryggbesvar. Vi kan inte ha en vard som leder till ohalsa hos personalen.
Vénsterpartiet vill att en omfattande utredning gors av vardpersonalens héalsa inom akutsjukvarden
med bérjan pa de stora akutmottagningarna, inklusive beroendeakuten och psykakuten.

e Karensdagen for anstédllda pa akutmottagningar kan med var satsning ersattas ekonomiskt av
arbetskdparen

e Yitterligare forsok med sex timmars arbetsdag med bibehallen 16n kan géras

e Alla tjanster i landstingsfinansierade verksamheter i saval privat som egen regi ska vara fasta
anstallningar och heltider (deltid erbjuds den som 6nskar)

e Schemalagd friskvard pa arbetstid ska vara regel for vardpersonal

e Utred vardpersonalens halsa kopplad till arbetssituationen inom akutsjukvarden

e Viinfor hdlsosammare schemaldggning
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o Genomfor lonekartlaggningar for jamstallda 16ner

Forskning, innovation och utveckling

En langsiktigt hallbar samhallsutveckling forutsatter okade forskningsinsatser inriktade pa halsans
bestamningsfaktorer och hur ohélsa kan forebyggas. Halsoklyftorna ar stora i lanet och forskning som
syftar till att minska dessa bor prioriteras. | denna typ av forskning fyller register en allt viktigare roll
och det &r darfor centralt att landstingets satsning pa 3R lyckas.

Forskningen ska ocksa ha ett tydligt genus- och jamstalldhetsperspektiv for att halso- och sjukvarden
ska kunna hjalpa bade méan och kvinnor pa ett likvardigt satt. Angelaget ar att fraimja forskning av
svardiagnostiserade sjukdomar som i hog grad drabbar kvinnor, t.ex. endometrios, fibromyalgi,
smarta och ME/CFS. Samarbetet med Centrum for Genusmedicin ska utvecklas.

Manniskor med psykisk och fysisk funktionsnedséattning har ofta svart att fa ta del av de medicinska
forbattringar som gagnar andra grupper i samhallet. Det ar viktigt att involvera priméarvarden i
forskning inriktad mot dessa grupper.

ALF-medel ska fordelas med ett genusperspektiv. Den kliniska forskarkarridren for kvinnor behéver
starkas och atgarder vidtas for att fram fler kvinnor i forskningsledare positioner.

e  Starkt forskningen kring halsans bestamningsfaktorer

e Forbattra den kliniska forskarkarriaren for kvinnor

e  Forstark samarbetet med Centrum fér Genusmedicin

e Prioritera forskning av svardiagnostiserade “kvinnosjukdomar”
e  P3sikt ska resurserna till forskning och utveckling 6ka

En sammanhallen regional planering

Region- och trafikplaneringen ska utga fran malet att minska klass- och kénsklyftorna, 6ka
mangfalden och skapa en hallbar utveckling i regionen. Idag foreligger en malkonflikt mellan en
gammaldags syn pa ekonomisk tillvdaxt och social och ekologisk hallbarhet. Det saknas ocksa en
sammanhallen planering for hur transportsektorn kan utvecklas fér att na klimat- och miljéomalen.

Landstinget ska bli en tyngre aktor i den regionala planeringen och ska darfér ansoka om att bilda
region. Detta ar en forutsattning for att samplaneringen mellan kollektivtrafikutbyggnad, gang- och
cykeltrafik och 6vrig fysisk planering ska kunna férbattras. Innevarande regionala utvecklingsplan for
Stockholmsregionen RUFS 2010 gar ut 2016 och ska ersattas av RUFS 2050 som kommer att galla fran
2018. Under 2016 har samradshandlingen for RUFS 2050 tagits fram — tydligare mal och tydligare
maluppfdljning blir grundpelare. Klimat och miljéfragan maste tas pa storre allvar med nédvandiga
atgarder for att nd riksdagens och FN:s klimatmal. M&l om sdrbarhet och resiliens ska ingd. Aven
social hallbarhet ska vara en av grundstenarna i ndstkommande RUFS och genomsyra planen.
Utmaningarna i RUFS 2010 ar relevanta och an mer akuta idag an nar RUFS 2010 skrevs.
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Stockholms lan ska utvecklas i riktning mot 6kad social- och miljomassig hallbarhet och
kollektivtrafiken ska byggas ut och battre samordnas med 6vrig fysisk planering, sdsom etableringen
av nya bostader eller fortatningsprojekt. Har spelar den regionala utvecklingsplanen stor roll och i
arbetet med att ta fram en ny regional utvecklingsplan for Stockholmsregionen maste ovanstaende
vara ledord.

Manga stockholmare stérs av buller fran trafik och flyg, buller &r dven ett hinder for
bostadsbyggande. Trafikleder och spar skapar barridrer mellan manniskor och mellan
bostadsomraden och gronytor. Vi vill laka saren och foreslar 6verdackningar av motorvagarna E18,
E4, E20 samt vag 73 déar de angransar till bostadsomraden som till exempel vid Tensta-Rinkeby,
Véstertorp-Midsommarkransen, Gullmarsplan/Johanneshov.

Vivill lagga ner Bromma flygplats och bygga en ny stadsdel med kapacitetsstark kollektivtrafik, gron
profil och hyresratter.

Manga kommuner lever inte upp till intentionerna i RUFS néar det géller bostadsbyggande, som inte
sker i den omfattning som kravs for att méta behoven hos den vaxande befolkningen. Alla aktorer
maste ta sitt ansvar for att |0sa bostadsbristen, dven Stockholms ldns landsting. Vi foreslar darfor att
Ostra Karolinska-tomten bebyggs med bostader nar vardverksamheten flyttar till nya lokaler. Den nya
stadsdelen "Karolinastaden” skulle ge regionen 5 000 nya hyresratter i ett mycket attraktivt lage.

Vénsterpartiets standpunkt &r att intakterna fran trangselavgifter ska anvandas till utbyggnad av
kollektivtrafiken och inte till finansiering av Forbifart Stockholm. Vi vill att de 30 miljarder som
Forbifart Stockholm berdknas kosta satsas pa kollektiva I6sningar som bade avlastar miljon och
underlattar folks resande inom regionen. God och réttvis tillgang till kollektivtrafik ar en forutsattning
for en fungerande arbetsmarknad i.

Trangselskattesystemet har inneburit en forbattring av trafiksituationen i lanet. Systemet har nu
utvidgats till att aven omfatta Essingeleden och avgiften har hojts. Trots detta anser vi att systemet
inte anvands fullt ut som trafikstyrande verktyg, utan som ett passivt redskap. Vi ser girna ett system
med differentierade avgifter och en tydlig trafikstyrning for att minska trangseln, inte som en kassako
for att betala infrastrukturprojekt. Vi vill att landstinget ansoker hos regeringen att trangselskatten
blir en lokal avgift.

Trangselskattens intdkter ska tillfalla regionen och anvdndas for investeringar i kollektivtrafiken.

e Stockholms lans landsting ska ansdka om att bilda region

e En ny stadsdel, Karolinastaden, ska planeras pa 6stra Karolinska-tomten

e Forbifart Stockholm ska utga ur planeringen och alla intakter fran trangselskatten ska istallet
anvandas for investeringar i kollektivtrafiken

e Landstinget ska verka for en 6verdackning av E18, E4, E20 samt vdg 73 dar dessa motorleder
gar igenom bostadsomraden men ocksa dar nybyggnation skulle kunna ske, vilket idag
forhindras av dalig luft och bullerstérningar

e Bromma flygplats ska ldggas ned sa snart det ar mojligt och omradet stallas om till
stadsutvecklingsomrade med bostader
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Framtidens hilso- och sjukvard - framtidsplanen

Vansterpartiet stodjer i stort arbetet med inriktningen i Framtidsplanen. Den starkaste invandningen
vi har ar att Framtidsplanen anvands for att privatisera sa mycket vard som majligt. Framtidens
hélso- och sjukvard bestar av privat driven vard som i praktiken, i vdxande utstrackning, drivs av
riskkapitalbolag. En annan tung invandning mot framtidsplanen ar att rekrytering av personal knappt
berors. Redan idag har vi stora rekryteringsbehov med 6ver 400 stéangda vardplatser som resultat.
Enligt Framtidsplanen ska ytterligare 800 vardplatser 6ppna de kommande aren. Till det kommer
enkelrummen pa Nya Karolinska Sjukhuset krdava 6kad bemanning. Fragan ar hur det ska ga med
dagens personalpolitik. Vansterpartiet har en offensiv personalpolitik, se avsnittet
Landstingsstyrelsen; personal. Vi ser personalrekryteringen som den stérsta utmaningen for att 6ver
huvud taget fa till stand en sjukvard i framtiden.

En forutsattning for en framgangsrik 6verflyttning av vard fran akutsjukvarden ar uppratthallandet av
vardkedjor. Grunden i halso- och sjukvard ska vara ett natverk runt patienten, vilket kraver en
sammanhallen helhet som gor det latt for patienten att hitta ratt. Darfor ar det viktigt att Stockholms
lans landsting omprovar den vardvals- och privatiseringsvag som nu antratts. Den leder till en
uppsplittrad verksamhet dar ingen tar ansvar for helheten och darmed inte heller for hela patienten.
Vénsterpartiet vill understryka de mojligheter som Framtidens héalso- och sjukvard erbjuder, att
skapa en mer sammanhallen vard, storre fokus pa natverk och en avveckling av de stuprér som idag i
allt for hog grad styr varden. Privatiseringarna och vardvalen tenderar tvartom att skapa nya stupror
och forsvara samverkan och natverk. Vansterpartiet forordar darfor en utflyttning av vard i egen regi.
Da kan vi bygga vardkedjor pa riktigt, effektivare sprida best practice och skapa en trygg och
sammanhallen vard for patienten, som ser till patientens basta och inte till det egna foretagets béasta.
Av stor vikt dr ocksa att Stockholms lans landsting arbetar utifran ett koncernperspektiv dar vi
behaller den vard som flyttas fran akutsjukhusen i egen regi och darmed ger battre forutsattningar
for samarbete och kompetensforsérjning.

Narsjukhusens roll i framtidens héalso- och sjukvard ar av stor vikt. Har skulle fungerande natverk
mellan geriatrik, ndrakut och specialiseringar inom olika professioner kunna skapas under samma
tak. De problem som uppstatt med att landstinget inte lyckats krava tillgang till sina egna lokaler tack
vare att privata vardgivare getts besittningsratt till lokalerna dr oacceptabelt. Detta visar dven tydligt
pa den brist av framférhallning kring utflytten av vard som visats nar allt fokus istallet riktats till
byggandet av NKS (Nya Karolinska Sjukhuset).

Natverkssjukvarden forutsatter ett skifte fran stuprorstank som dven behoéver avspeglas i halso- och
sjukvardsforvaltningen och den politiska organisationen. Vansterpartiet vill initiera en
omorganisation och samtidigt se 6ver mojligheterna till férdjupad samordning av halso- och
sjukvardsforvaltningen och landstingsstyrelsens férvaltning med syfte att effektivisera
administrationen.

Vi har idag en svarstyrd och odemokratisk bestéllar- och utférarorganisation. Det ar inte gratis att ha
stora kunskapsintensiva upphandlingar, allt mer omfattande kvalitetskontroller och uppféljningar,
allt mer omfattande verksamhetsregleringar som kraver allt mer juridisk kompetens. Det ar en
paradox att styrningen av verksamheterna i ett sa kallat fritt vardval blir allt skarpare och utrymme
for geografiskt och socialt betingade sarlosningar allt mindre. Det dr en dyr organisation som ger lite
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valfrihet for brukarna i utbyte. De privata utférarna gar mot en allt stérre centralisering i stora
vardbolag.

Vénsterpartiet ifrdgasatter ocksa dagens organisation dar politiken reduceras till bestallare manga
ganger med minimal insyn i hur varden utfors och de problem som finns. De vardbolag som &gs av
riskkapitalbolag har utdver landstingets strikta ekonomiska ramar ett dgardirektiv att verksamheten
ska ga med vinst. Det ar pengar som borde omséttas i verksamheten och det &r obegripligt varfor
Sverige, som ett av fa lander i varlden, tillater rena vinstuttag pa skattefinansierade verksamheter. Vi
anser att Stockholms lans landsting ska krava av sina skattefinansierade producenter att alla medel
gar tillbaka till verksamheterna och att detta redovisas 6ppet. Sverige har en lang tradition av att
offentlig verksamhet ska vara 6ppen och transparent for att undvika mygel och bestickning. Det ar en
tradition som nu sakta boérjar undergravas med intradet av de stora riskkapitalbolagen som aktoérer i
skattefinansierade verksamheter. Dessa stora riskkapitalbolag dr dessutom ett hot mot mindre
vardverksamheter, personalkooperativ och non-profitféretag.
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Hilso- och sjukvard

Feministisk sjukvard - en sjukvard for alla

Véansterpartiets utgangspunkt ar att god halsa ska vara jamlikt och jamstallt fordelad. Idag ser vi
tyvarr stora skillnader i halsa och tillgang till vard i Stockholms lan och speciellt drabbade ar kvinnor.
Generellt sett drabbas kvinnor i alla samhalls- och aldersgrupper i hogre grad dn man av stress,
angest och kronisk smarta samtidigt som den manlige patientens vardbehov ar hégre prioriterat da
man generellt har kortare vantetider och far dyrare behandling &n kvinnor. For att motarbeta
omotiverade skillnader i vard och halsa kravs en feministisk sjukvardspolitik. En feministisk
sjukvardspolitik sdkerstaller att resurser fordelas pa ett rattvist satt och att vard prioriteras for
grupper och omraden dar ohélsan ar storst. Vansterpartiet vill bland annat satsa pa 6kad forskning
om kvinnors halsa och svardiagnostiserade sjukdomar som ofta drabbar kvinnor. Vi vill kartlagga
kvinnors vardbehov och se en systematisk kvalitetsuppféljning inom en rad verksamheter som
primarvard, psykiatri och smartbehandling, dar kvinnors vardbehov ofta dominerar. Vansterpartiets
feministiska och socialistiska sjukvardspolitik sakerstaller en god halsa och vard for alla i vart lan.

AKkutsjukvarden pa sikt

Akutmottagningarna i lanet ar ofta 6verbelagda. Det har lange funnits ett fokus pa att korta
vantetiden pa akuten. Nu ar det dags att ta ndsta steg och hitta vagar sa att patienterna snabbt
kommer vidare fran akuten till ratt vardniva. Vi maste fa bukt med de stédngda vardplatserna, som
uppgick till hela 424 stycken i borjan av april 2016. For att fa ett battre fungerande flode mellan
akutmottagning och vardavdelningar inom eller utanfor akutsjukhuset kan det behévas satsningar pa
systemen for transport. Manga patienter ligger kvar pa akutmottagningarna i vantan pa
sangtransport inom sjukhuset eller liggande transport till bostaden eller vardavdelning pa annat
sjukhus. Landstinget dven ska skapa incitament for att hela sjukvarden och den kommunala
omsorgen samverkar for att fa battre floden.

For de patienter som trots allt blir liggande ldnge pa akutmottagningen behdver omsorgsbehoven ses
Over. Skora aldre kan snabbt bli sémre efter timmar utan mat och dryck och risker for liggsar och
andra komplikationer dkar i brist pa omvardnad.

Ett viktigt mal med tanke pa befolkningsdkningen och den allt stérre andelen dldre &r att minska den
vard som utfors pa akutsjukhusen och som inte ar i behov av akutsjukhusens resurser. Den varden
ska flyttas ut i egen regi framst till lokala sjukhus. De sju fullvardiga akutsjukhusen i SLL ska drivas i
offentlig regi. Norrtalje och Sodertilje sjukhus ska fortsatta att utveckla samarbetet med
narsjukvarden med fokus pa forebyggande insatser.

Akutsjukhusen ar sjukvardens ryggrad och ska drivas i offentlig regi. Vansterpartiet vill inte lagga
resurser pa att utreda driftsformer och vill darfor avbryta den pagaende utredningen om
privatisering av ytterligare ett akutsjukhus.
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Nédrakuter och lokala sjukhus

Véansterpartiet vialkomnar att vard som inte behdver akutsjukhusens resurser ska flyttas ut fran
akutsjukhusen till lokala sjukhus i egen regi. Vi tror dven att det vore fordelaktigt att en del av den
utflyttade varden drivs i akutsjukhusets regi i narsjukhusens lokaler. Pa sa satt kan man utveckla den
fungerande vardkedjor. Till exempel skulle sodersjukhuset kunna ha en geriatrisk enhet pa Dalens
narsjukhus, dit man skulle kunna flytta éver aldre som nu fastnar pa akuten darfor att det inte finns
nagra vardplatser pa sjukhuset.

Till att borja med behdver de sjukhuslokaler som landstinget dger runt om i lanet utvecklas och
renoveras for nya andamal. Detta arbete skulle ha kommit igdng langt tidigare och det har nu
uppstatt problem nar renoveringsbehoven visat sig vara mer omfattande &n beréknat. Landstinget
ska fortsatta vara dgare av strategiska sjukvardsfastigheter via Locum. Dock &r det viktigt att vi
sakerstaller att vi ocksa har tillgang till vara dgda lokaler for var egen verksamhet. Ytterligare en
forsvarad faktor i inférandet av Framtidens halso- och sjukvard har visat sig vara att de lokaler vi dger
nyttjas av privata vardgivare med besittningsratt, vilket nu hindrar den nédvandiga utflytten av vard
fran akutsjukhusen.

Riktade sjukhussatsningar med olika profil behover goras, framforallt i underférsérjda omraden.
Omstruktureringen av varden kommer att ta stora ekonomiska resurser i ansprak och att da
samtidigt inféra vardval kommer att vara ytterligare kostnadsdrivande. Vansterpartiet foreslar darfor
att sjukhusen huvudsakligen organiseras inom den egna regin. Det sakerstaller vardkedjor och
underlattar samarbetet mellan olika specialiteter.

Véansterpartiet vdalkomnar den nya strukturen for narakuter i lanet, med néarhet till geriatrik och
tillgadng till rontgen och lab som viktiga inslag. Det ar dock viktigt att bevaka att den geografiska
spridningen av narakuter i lanet blir jamlik. Vi hade foredragit att alla planerade narakuter, 6ppnats i
egen regi kopplade till akutsjukhusen, och inte upphandlas som nu planeras. Upphandling riskerar att
leda till ytterligare uppsplittring av varden och bristande kontinuitet over tid.

e  Ett sjukhus i Skarholmen med migrationsinriktning dar det férebyggande folkhalsoarbetet far
en framtradande plats utreds

e Ett sjukhus i Nyndshamn i samarbete med Nyndshamns kommun, liknande Tiohundra i
Norrtélje, utreds

e Utredningen om privatisering av ytterligare ett akutsjukhus stoppas

En sjukvard pa hjul

Tack vare Vansterpartiets initiativ med rullande rontgen kommer aldre som ramlat pa ett
dldreboende inte langre behdva aka in till akuten for rontgen. Det glader oss att samtliga partier star
bakom detta férslag och vi emotser ett snabbt inférande.

Personalsituationen inom ambulanssjukvarden har forsamrats av standiga forsamringar av standiga
upphandlingar. En 6versyn av personalens villkor bor géras samt att uppratta en atgardsplan for att
komma tillratta med de problem som finns.
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De som inte behover vard under transporten och istallet far dka med liggande persontransport kan
anda behéva omsorg. En stor andel av dessa ar dldre, ofta med demens, och kan vara i stort behov av
komfort och professionellt bemotande. En inventering av kompetensbehovet fér personalen vid
persontransport ska goras.

Det har lange funnits brister i samordning mellan landstingets ambulansaktorer och ocksa en stor
otydlighet i styrningen av de prehospitala verksamheterna. Prioritering och dirigeringstjansten ska
atertas i landstingets regi och lokaliseras pa en gemensam ledningscentral, med ansvar fér ambulans,
liggande persontransport och jourldkarbilar. Vi vill ocksa att ambulanspersonalen far stérre mandat
att delta i vardplanering och prioritering.

Nuvarande system med gransl6s dirigering av ambulanser gor att vantetiden i de norra delarna av
lanet kan bli oacceptabelt 1ang. Vi vill darfor se dver systemet med gréanslos dirigering, samt
stationera ytterligare en ambulans i norra lanet.

Vi utvidgar det triageringsverktyg som anvands av ambulanspersonal sa att fler geriatriska patienter
kan skickas direkt till geriatrisk klinik utan att behdva passera en akutmottagning. Detta forutsatter
aven att uppdraget for geriatrisk klinik inkluderar mojlighet till rontgen och provtagning.

e En 6versyn av personalsituationen inom ambulanssjukvarden ska goras

e En oversyn av kompetensutvecklingsbehovet vid persontransport ska goras

e Allergisdkrade fordon ska erbjudas vid persontransport

e Dirigering och prioritering ska drivas i egen regi

e Tillgangen till ambulans i norra lanet ska sdkras genom att inforskaffa ytterligare en
ambulans

e Ambulanstransporten ska vara avgiftsfri

Cancerplanen och framtiden

Avgorande faktorer fér framgang for lanets cancerplan dr kompetensférsorjningen och strategier
runt ojamlikheten i ldnet. Cancervardens kompetens att bemoéta manniskor ur olika samhallsklasser
och andra kulturer ska ses 6ver. Varden ska ha ett kons- och klassperspektiv for att de med storst
behov ska fa vard forst och cancervarden ska bli mer tillganglig 6ver hela lanet.

Med den nya organisationen for cancervarden som nyligen inférdes var tanken bland annat att fler
patienter i cancervarden ska ges mojlighet att delta i kliniska forskningsstudier. Detta ar positivt, men
det ar viktigt att den nya strukturen inte samtidigt splittrar mojligheterna till forskning som kraver
breda befolkningsunderlag. Aven kopplingen mellan grundforskningen och den kliniska forskningen
ar viktigt att varna. Ett viktigt arbete ar darfor att skapa och uppratthalla konkreta, praktiskt
fungerande natverk mellan kliniker, HSN och LSF géllande forskning, kompetensférsérjning och
utbildning.

Det ar viktigt att sakerstalla att besparingarna i cancervarden inte slar skevt utifran ett genus- eller
klassperspektiv. Ett steg i den riktningen ar att ateréppna Venusmottagningen, som ger sexuell
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radgivning till kvinnor med cancer. Den nedlagda mottagningen har varit ett center dit kvinnor med
gynekologisk cancer kunnat vanda sig for att far information om hur deras sjukdom och behandling
paverkar sexualiteten, samt rad och stod for att hantera det. Det skulle snarare behdvas ytterligare
satsningar for sadan verksamhet for att dven kvinnor ska fa adekvat information. Som
befolkningsforetrdadare har vi ett ansvar att skapa en jamstalld vard efter behov for saval kvinnor som
man.

Brostcancer ar den vanligaste cancersjukdomen bland kvinnor i vastvarlden och den 6kar dessutom.
Men samtidigt som brostcancer blir vanligare 6kar chansen att 6verleva sjukdomen. Att allt fler kan
botas anses framfor allt bero pa férbattrad behandling och mammografikontrollerna som gor att
brostcancer upptacks tidigare. Ungefar halften av alla fall av bréstcancer upptacks vid screening med
mammografi. Framgangsrika behandlings- och rehabiliteringskoncept inom bréstcancervarden ska
spridas till andra mindre uppmarksammade cancerformer. Individuell vardplan ska vara en rattighet
for alla cancerpatienter.

Lanets tre brostcentra har enligt den regionala cancerplanen ett uppdrag att bedriva en tillganglig
vard, dessa tre ska ta ansvar for hela processen, fran screening till rehabilitering. En kraftig
forsamring i lokalisering har skett, tillganglighet fér kvinnor i de norra lansdelarna. Det rimmar illa
med ambitionen med att 6ka andelen kvinnor som screenar sig. Dessa mal skulle kunna uppnas med
hjalp av rullande mammografi. Vansterpartiet vill dven utreda mojligheten med att dessa rullande
vagnar skulle kunna utféra screening for gynekologisk cancer.

HPV-vaccin som skyddar inte bara mot livmoderhalscancer, utan dven mot anal- penis- och
tonsillcancer samt kondylom. Vaccinet har blivit billigare och det racker numera att ge tva doser till
flickor istallet for tre. Att vaccinera pojkar skulle inte bara minska deras risk att drabbas av nagon
HPV-relaterad sjukdom, utan dven att minimera smittspridning och darmed ge flickor ett battre
skydd. Det ar ett jamstéalldhetsproblem att enbart flickor och inte pojkar erbjuds gratis vaccinering.

Man kan ocksa drabbas av sjukdomar orsakade av HPV. Sarskilt utsatta &r man som har sex med man
och hiv-barare. Vi vet att behovet ar stort, Stockholm ar det 1adn som har flest hiv-barare samt att
gruppen MSM ar sannolikt ocksa storre i Stockholm &n i 6vriga delar av landet. Vansterpartiet menar
att erbjuda vaccinet innebdr ett steg i ratt riktning i att forverkliga landstingets hbtg-policy som
betonar att alla ska fa en god vard efter behov, oavsett sexuell laggning.

Priméarvardens roll inom framtidens cancervard ska foértydligas dar utvecklingen av beslutsstodet
VISS* nu ar en viktig pusselbit. Nya insatser for att fa fler att hdrsamma kallelse till screening ska
provas, screening for livmoderhalscancer som piloter. Viktigt ar att utga fran vilken malgrupp man vill
na for att lyckas med kommunikationen.

*VISS innehdller samlad medicinsk och administrativ information med fokus p& samverkan mellan olika
vardnivder inom primdrvarden i Stockholmsregionen

Cancervarden i Stockholm har samre ekonomiska forutsattningar an i évriga landet. Regeringens
satsning pa cancervarden innebar ett valkommet tillskott, men ytterligare resursforstarkning kan
behdvas. Vi vill darfor utreda cancervardens behov av 6kade resurser. Vardkedjan for patienter med
gyncancer ska starkas och en uppfoljning av vilka personer som far ratt till att en second opinion
gors.
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e HPV-vaccin ska omfatta dven pojkar och riskgrupper som hiv-barare och man som har sex
med man

o Aterc‘jppna Venusmottagningen

o Infor rullande mammografi

Patientsiakerhet

Landstingets insatser for att forebygga vardrelaterade infektioner ska intensifieras. Undermalig
stadning ar en infektionsrisk, en fara for smittspridning och ett hot mot patientsakerheten. Under
hosten 2015 har vi kunnat ldsa i media att toaletterna pa Centralstationen ar betydligt renare an
toaletterna pa Sodersjukhuset. Vansterpartiet menar att detta maste tas pa allvar och att atgarder
maste vidtas.

Nar lokalvarden har upphandlats har inflytandet 6ver hygienaspekter som ar centrala fér varden
blivit otydligare och kraftigt forsamrats. Stadningen ar grunden fér vardhygienens kvalitet och
stadpersonalen pa ett sjukhus ska vara en viktig del av patientsdkerhetsarbetet och en resurs i
arbetet mot vardrelaterade infektioner. Med stad i sjukhusen egen regi sa blir aven stadpersonal en i
teamet. Lokalvard ar en egen profession som ska ha samma ratt till kompetens- och I6neutveckling
som andra sjukhusprofessioner.

For att kunna ha ett tydligt arbete med vardrelaterade infektioner ska landstinget uttala mal om att
intensifiera strategier med att halvera vardrelaterade infektioner.

Manga mycket vardtunga aldre vardas idag hemma eller pa ett sarskilt boende. Landstingets halso-
och sjukvard ska lyfta patientsakerhetsperspektivet med kommunerna.

e Stadning ska bli ett fokusomrade i arbetet under 2017

e lokalvarden ska bedrivas och utforas i egen regi

e landstinget ska uttala mal om att intensifiera strategiser for att halvera vardrelaterade
infektioner
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Utveckling av nérsjukvarden - Hilsoval Stockholm

Vardvalsuppdraget ska forandras fran borgerligt vardval till det Halsoval som Vansterpartiet star for. |
Halsoval Stockholms vardcentral finns ett basuppdrag som innefattar mottagningsverksamhet,
omradesansvar, basal hemsjukvard, psykosociala och psykoterapeutiska insatser med sarskild
kompetens, rehabiliterande insatser pa priméarvardsniva samt jour- och beredskapsverksamhet.
Utover basuppdraget kan tillaggsuppdrag formuleras for samverkan med kommunen i
familjecentraler och dldrevardscentraler.

Det ska finnas mojligheter att profilera halsocentraler utifran olika diagnos- eller symptomgrupper
som diabetes, allergier eller KOL. Halsocentraler ska dven kunna profilera sig med 6ppettider pa
obekvam arbetstid.

e Verklig valfrihet for patienten genom ett brett vardutbud med olika inriktning och
kompetenser som aldrevardscentraler eller sarskild diabetikerkompetens

Ett rattvist halsoval kraver nya ersattningsmodeller. Det finns tydliga problem med att knyta
ekonomisk ersattning till antal besok, vissa typer av diagnoser, specifika ingrepp eller tillstdnd. Aven
om vi valkomnar de forandringar som skett i ersattningssystemet till huslakarmottagningarna som ett
steg i ratt riktning, ser vi risker med att det blir relativt verkningslost. Delar av den nya faktor “care
need index” (CNI) som &r tankt att utjdamna skillnaderna mellan socioekonomiskt svaga och starka
omraden finansieras genom borttagande av tolkersattningen. Detta riskerar att leda till att en del av
den omférdelning som tankts uteblir dd samma vardcentraler som far en hogre ersattning tack vare
CNI samtidigt sjalva finansierar detta genom utebliven tolkersattning. Ett nytt ersattningssystem
maste noggrant konsekvensanalyseras saval ur jamlikhets- som ett genusperspektiv innan det infors.

Darfor behover landstinget i samrad med profession och Ovrig expertis utreda hur vi kan na ett
ersattningssystem dar helhetsansvar och halso- och sjukvardens etiska principer ar vagledande, med
hédnsyn tagen till omstandigheter sdsom vardtyngd och medicinsk uppfoéljning for en sammanhallen
vard.

Véansterpartiet ar emot den fria etableringsratten i vardvalet. Sjalvklart ska politiken kunna styra
varden dit behoven ar storst. Inom ramen for Halsoval ska etableringsorten for vardgivaren alltid
beslutas i samrad med Landstinget. Idag ar detta inte mojligt enligt lag, daremot finns maojlighet att
gora undantag for att styra vard till vissa bostadsomraden med hog ohalsa. Vi vill att detta undantag
ska anvandas i Stockholms lan. Vi har dven mojlighet att via SLSO bygga ut den landstingsdrivna
primarvarden.
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E-hilsa till nytta for det stora flertalet

| vart l1an finns goda férutsattningar att forbattra varden med hjélp av olika slags e-tjanster som
forbattrar tillgangligheten och gér varden lattare att behovsanpassa. Tjansterna mojliggoér ocksa
atkomst till personlig hdlsodokumentation som inte minst kan underlatta olika slags val. Nyttan med
inférandet av nya teknologier maste dock alltid vdgas mot riskerna. Invanarnas integritet kan riskeras
i takt med att allt mer information finns tillganglig 6ver natet. Tjansterna maste darfor utformas pa
ett satt som garanterar att personlig information inte hamnar i fel hander. Det ar ocksa avgérande
att de IT-system som anvénds &r robusta och driftsdkra. Ytterligare en risk som maste beaktas ar att
grupper som inte behérskar eller har tillgang till tekniken kan stéllas utanfor. Pa vissa stéllen i lanet
finns det ocksa brister i IT-infrastrukturen som férsvarar och i varsta fall omajliggor for de boende att
ta del av e-utbudet. IT-systemen maste ocksa integreras med Ovriga landsting for att kunna gora
mest nytta. Samtidigt som vard inom EU:s granser 6kar, maste ocksa systemen kunna samkoras.
Vansterpartiet betonar vikten av att dessa funktioner och tjanster tillgdnglighetsanpassas. Samverkan
maste forbattras med handikappsrorelsen.

Barn

Reformen gratis medicin galler alla barn upp till 18 ar och omfattar ldkemedel och andra
formansberattigade varor inom lakemedelsférmanerna. Reformen, som tradde i kraft 1 januari 2016,
ar ett resultat av Vansterpartiets framgang i tidigare budgetférhandling med regeringen.

Oppen- och slutenvardsbesok ar avgiftsfria for barn och unga under 18 &r. Dock &r det fortfarande
avgiftsbelagt med 120 kronor per besok pa akutsjukhusens akutmottagningar/specialistakut,
inklusive Narakuten Barn vid Astrid Lindgrens Barnakut samt lattakuten.

e  Akutsjukvarden for barn ska vara avgiftsfri

Clownerna vid Astrid Lindgrens barnsjukhus har blivit alltmer integrerade i verksamheten och deltar
kontinuerligt i vardens planering for basta mojliga bemdtande av barnen. Idag ar finansieringen
beroende av framst sponsorer samt ett litet projektstod fran kulturnamnden. Vansterpartiet anser
att clownerna ska ses som en del av varden. Vi vill sdkra en langsiktig finansiering av
sjukhusclownerna i var kultursatsning.

Barn och ungdomar med en komplex sjukdomsbild far en allt svarare situation i dagens sjukvard. Det
galler de med omfattande rehabiliteringsbehov eller langvarig respiratorbehandling och de mycket
for tidigt fodda. For de barn som inte kan tas om hand inom narsjukvarden och som behover
barnsjukvardens specialistkompetens inne pa sjukhusen maste vantetiderna kortas, Vardgarantin
tranger undan barn med aterkommande behov. Flersjukliga barn och barn med langvariga kontakter
med varden behodver darfor fa en forstarkt position inom varden. Nar det géller barnfysioterapi 6kar
behoven och det ar viktigt att det finns en tillgdnglig vard med korta kder i hela lanet. Det kan dven
handla om att forebyggande insatser behover goras. Landstinget bor se 6ver om denna vard ska
tillhandahallas pa annat satt an genom vardval. Akutsjukvarden for barn maste dven den forstarkas.
En 6versyn av saval vardplatser som barnldkare inom akutsjukhusen behover goras.
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e Alla barn med langvarig kontakt med varden ska ha en vardplan

| primarsjukvarden féresprakar och satsar Vansterpartiet pa utbyggnad och utveckling av
familjecentraler. Pa en familjecentral samarbetar olika kompetenser fran landstinget och kommunen
sdsom exempelvis BVC, MVC, Oppna férskolan och Socialtjinsten, for att stodja foraldrar och barn.
Det ar av stor vikt att barn och familjer far den viktiga halsoframjande- och sjukdomsférebyggande
kontakt med varden som verksamheten innebar.

Familjecentraler ar en viktig forebyggande verksamhet och resurser ska fordelas utifran dar behoven
ar som allra storst. Inte minst i vardtunga omraden ar narheten till BVC viktig. Risken ar uppenbar att
ojamlikheten i varden 6kar annu mer i lanet.

Familjecentraler aterinfors med riktlinjen att en familjecentral ska finnas i varje kommun och
stadsdel.

e Alla barn med langvarig kontakt med varden ska ha en vardplan
e Familjecentraler aterinfors med riktlinjen att en familjecentral ska finnas i varje kommun och
stadsdel

Unga, jamstilldhet och sexualitet

Ungdomsmottagningarnas uppdrag ar att framja och forebygga ungas hélsa och samlevnad,
forebygga och behandla STI (sexuellt 6verforbara infektioner) samt att minska antalet o6nskade
graviditeter. Av de individuella beséken pa ungdomsmottagningen som gors utgor pojkar en mycket
liten andel. Ungdomsmottagningarna maste ha resurser sa att de kan sakra tillgdngligheten ocksa
under sommarmanaderna. Vansterpartiet vill att pojkar ocksa ska fa méjlighet att stalla fragor om
och reflektera over sin sexualitet. Det finns manga konkreta atgarder for att fa pojkar att beséka
ungdomsmottagningar med sina funderingar men det handlar ocksa om bemétandet i sig. Att
undersékningsrummet innehallet saval gynstol som undersékningsbrits ar en atgérd, bredare
kunskap i andrologi en annan.

o Riktade atgarder for att fa pojkar att beséka ungdomsmottagningar

| dag har Sverige Europas hogsta tal av oonskade graviditeter i aldrarna 20-24. O6nskade graviditeter
kan begransas genom en 6kad anvandning av effektiva preventivmedel. Olika metoder passar olika
kvinnor. En hogre anvandning av moderna preventivmedel, vilka ofta inte ingar i
hogkostnadsskyddet, skulle leda till farre oonskade graviditeter, lagre aborttal och minskade totala
samhallskostnader.

Véansterpartiet avvisar den sankning av ersattning fér medicinska aborter som genomforts, vi vill att
besluten om metod for abort ska vara kvinnans i samrad med professionen och inte paverkas av
ekonomiska incitament for det ena eller andra tillvdgagangssattet.
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e Vinsterpartiet foreslar preventivt arbete mot odnskade graviditeter tva nya
ungdomsmottagningar
e Vivill infora fria preventivmedel fér unga upp till 25 ar

Endometrios ar en mycket plagsam sjukdom som drabbar var tionde kvinna i fertil alder. Trots detta
ar kunskapen om sjukdomen mycket I3g, savél inom varden som bland allmanheten. De flesta far sina
forsta symptom i form av svar mensvark redan nagot ar efter sin forsta menstruation men det tar i
genomsnitt nastan 10 ar innan de far ratt diagnos och behandling. Konsekvenserna ser olika ut for de
som lever med sjukdomen, men vanliga effekter ar svar smarta, problem med att ha sex pa det satt
en 6nskar och svarigheter att bli gravid. PCO/PCO-S &r en sjukdom som uppskattningsvis drabbar 10-
15 procent av personer som har en livmoder. Sjukdomen har olika konsekvenser fér olika personer
men en vanlig effekt r svarigheter att bli gravid utan medicinsk assistans. Obehandlad PCO-S kan 6ka
risken for livmoderscancer.

For bada dessa sjukdomar finns idag mycket bristande kunskaper och resurser inom hela vardkedjan.
Nagra exempel: ldkare inom priméarvarden klarar inte av att stélla diagnos och remitterar inte vidare,
diagnos stalls valdigt sent, de specialiserade teamen ar for fa och kderna ar langa, en medicin som
framtagits sarskilt for endometriospatienter (Visanne) ingar inte i hogkostnadsskyddet och
forskningen &r bristfillig. En satsning for att héja kunskapen om endometrios och PCO/PCO-S behovs
inom saval skolhalsovard, primarvard och specialistvard som till allmanheten dr nodvandig. Visanne
som av manga upplevs ha lagre biverkningar an likvardiga alternativ ingar idag alltsa inte i
hogkostnadsskyddet och manga tvingas avsta da de inte sjalva kan finanisera behandlingen.

e Infor subvention av Visanne till endometriospatienter
e Forbattra informationen om endometrios och PCO/PCO-S inom saval skolhalsovard,
primarvard och specialistvard som till allmanheten

Manga unga mar ocksa psykiskt daligt och darfor ar det viktigt att forstarka
ungdomsmottagningarnas kompetens att forebygga saval psykisk som sexuell ohalsa. Att soka sig till
ungdomsmottagningen kraver, till skillnad mot barn- och ungdomspsykiatrin, inte féraldrarnas
medgivande, varfor det for manga ungdomar kan fungera bra som en forsta samtalskontakt.

Vi tror pa en mangfald av ungdomsmottagningar dar storre centrala mottagningar kan ha bredare
kompetenser och de mindre lokala omradesspecifika uppdrag. Ungdomarna ska sjalva kunna vilja
vilken mottagning de vill tillhéra. Vi vill ocksa ha fler hbtg-certifierade mottagningar samt
specialisering, sdsom t.ex. att arbeta med hederslivsproblematik. Det ar viktigt att
ungdomsmottagningarna finns tillgangliga pa platser och tider som gor dem tillgéngliga for ungdomar
som inte vill visa offentligt att de soker sig dit. Att tvingas ta ledigt fran skolan kan for manga vara ett
hinder och det ar darfor viktigt att mottagningarna erbjuder kvills- eller helgéppet.

Vansterpartiet vill att den mobila ungdomsmottagningen sommartid har flexibilitet att finnas dar
ungdomarna finns och utover det tacka upp de delar av lanet dar underlag fér heléppna
ungdomsmottagningar saknas.

e Oppna tva nya ungdomsmottagningar
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e Ungdomsmottagningarnas 6ppettider ska anpassas efter ungdomarna

Arbetet med att forbattra situationen for de ungdomar som lever i en hedersrelaterad kontext ska
utvecklas. Origo ar ett resurscentrum som vander sig till ungdomar i aldern 13-26 ar som utsatts for
hedersrelaterat fortryck och vald. Kunskap om Origos verksamhet ska spridas till alla som arbetar
med barn och unga i landstinget. Information riktad till ungdomar om Origo, dess verksamhet och
webbplats ska finnas tillganglig pa alla ungdomsmottagningar m.m.

e Personal som arbetar med ungdomar ska erbjudas kompetensutveckling av Origo >

Sjalvskadebeteende ar vanligare bland tonaringar an andra aldersgrupper och det finns ett stort
behov av att utveckla och férbattra varden for dessa. Antalet unga personer med sjalvdestruktiva
handlingar i slutenvarden har 6kat kraftigt det senaste decenniet. Omhandertagandet av unga
sjalvdestruktiva patienter ska forbattras sa att antalet unga med sjélvskadebeteende minskar. Bland
annat maste elevhalsovarden stérkas.

Elevhilsovarden

Elevhalsovarden nedprioriteras i den alltmer konkurrensutsatta skolan. Vi ser att den tvdartom
behover starkas. Vansterpartiet skulle valkomna att landstingen fick ett utokat ansvar for
skolhélsovarden. Det skulle dven forbattra vardkedjorna for barn och unga.

Kvinnor - utveckla forlossningsvarden

Vansterpartiet staller sig kritiska till vardval forlossning. Vi kan konstatera att det privata inte ska in i
verksamheter som dessa. Ett exempel pa det ar det avtal som nyligen sades upp av Praktikertjanst AB
(BB Sophia), vars klinik har haft cirka 3 500 fédslar per ar, nu blir det aterigen turbulens i
forlossningsvarden och oron hos blivande foraldrar infor framtiden ar naturligtvis stor. Vi ar
bekymrade over hur de platserna ska fordelas pa befintliga kliniker.

Da Stockholm fortsatter att vaxa befolkningsmassigt finns det pa sikt behov av en fortsatt utbyggnad
av forlossningsvarden i egen regi. Vansterpartiet vill darfor att landstinget omedelbart utreder det
framtida behovet av forlossningsplatser och barnmorskor, for att sakerstalla en god forlossningsvard.
Var hallning ar att den utbyggnad som behdvs ska ske i egen regi pa akutsjukhus. S:t Géran ar det
enda akutsjukhuset i lanet som saknar forlossningsvard. Vi ser behov av en forlossningsklinik pa S:t
Goran och dven en utbyggnad av férlossningsvarden pa Huddinge sjukhus ar angelagen.

Idag anstaéller forlossningsklinikerna for fa barnmorskor och manga valjer ocksa bort forlossningen pa
grund av en alltfor dalig arbetsmiljo, oro finns gallande patientsakerheten och att de inte orkar
arbeta under de arbetsvillkor som rader i dag, larmrapporterna ar manga.

® http://origostockholm.se/
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Landstinget ska fortydliga uppdraget till akutsjukhusen att det ska vara en barnmorska per kvinna i
aktivt forlossningsarbete, enligt metoden one to one care av dansk modell. Ersattningen for att klara
uppdraget ska ses over. Regeringen, med hjalp av Vansterpartiet, satsar nu 400 miljoner kronor per
helar fran juli 2015 for en forbattrad forlossningsvard och kvinnors hélsa. Detta berdknas ge ett
tillskott till Stockholms lans landsting pa drygt 90 miljoner kronor per ar. Medlen kan bland annat
anvandas till att 6ka personaltdtheten pa férlossningen eller till I6ner. Barnmorskors kompetens ska
tas tillvara i de organ som fattar beslut rérande férlossningsvarden.

Vi avvisar vardvalet inom forlossningsvarden da det motarbetar konstruktivt samarbete mellan
forlossningsklinikerna. Kvinnor ska ha ratt att sa langt det gar valja var de vill féda, men detta val ska
inte drivas inom ramen for ett vardval. | detta for kvinnor helt fiktiva vardval har verkligheten
dessutom blivit den motsatta da hanvisningarna stadigt okar.

Runt om i varlden starker abortfientliga krafter sina positioner och nar framgangar. | Europa ar abort
forbjudet pa Irland, Malta och i Polen. Andra europeiska lander har infért abortrestriktioner och fler
inskréankningar av kvinnors ratt till sin kropp, hélsa och liv &r pa vag. Stockholms landsting ska
tillgangliggdra information om abortmaijligheter i landstinget. Den ska vara latt att hitta och finnas pa
flera sprak. Vansterpartiet ser ett behov av att virna abortratten dven i Sverige. Det ska inte vara
moijligt att av religiosa eller andra moraliska skal vagra utféra hélso- och sjukvard. Vidare har givetvis
papperslosa ratt till abort enligt principen vard som inte kan ansta.

Vi ser med oro pa den drastiska forandringen avseende ersattningen fér medicinska aborter. Sedan
nedskarningen av ersattningen for medicinska aborter beslutades i borjan av 2015, har flera
vardgivare uppgivit att de inte langre erbjuder denna behandlingsmetod. D3 det samtidigt beslutades
om en generell nedskarning av ersattningen till vardvalen har de gynekologiska mottagningarna
drabbats av hardare besparingar &n andra vardval. Vi ser med oro pa denna utveckling. Vi ser risker
med detta i form av langa vantetider och férsamringar.

e landstinget ska utreda det framtida behovet av forlossningsplatser och barnmorskor

o Uppdraget till forlossningsklinikerna ska vara enligt metoden one to one care

e Alla barnmorskors arbetsvillkor maste ses over

e Tillgdngliggdr information om abortmojligheter fér utlandska kvinnor i Stockholms landsting
e Vardval férlossning ska avvecklas

Folkhilsa - en vinst for alla och allas ansvar

Forskning visar att alla tjanar pa det jamlika samhallet. Vi lever i en tid nar klyftorna i vart samhalle
vaxer. Det ar politikens uppgift att dverbrygga dessa klyftor. Ett centralt mal for halso- och
sjukvarden ska vara att minska segregationen i lanet. Folkhalsoarbetet ska darfor forstarkas och
genomsyra alla delar av landstingets och sjukvardens verksamhet. Det ar genom ett kraftfullt
forebyggande arbete som vi klarar framtidens sjukvard.
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Stockholms lan har de storsta skillnaderna i hdlsa mellan olika befolkningsgrupper. Vi vet att
ekonomisk utsatthet ofta leder till samre hélsa. Olika exempel ar att risken for depression ar dubbelt
sa hog bland socioekonomiskt utsatta grupper, att diabetes ar vanligare bland arbetare &n bland
hogre tjansteman och daglig vark i axlar och rygg ar vanligast bland utrikesfodda kvinnor.

De vaxande halsoklyftorna har saledes bade ett kons- och ett klassperspektiv. Darfor kan inte varden
se likadan ut 6verallt — det maste finnas utrymme for riktade insatser och olika utformning av varden
i lanet. Folkhalsoarbetet ska bedrivas i ndra samarbete med lanets kommuner och arbetet i utsatta
omraden ska prioriteras. Arbetet ska ledas av en politisk styrgrupp. Att utveckla en strategi for hur
folkhalsoarbetet ska integreras i sjukvarden blir en huvuduppgift for styrgruppen. Marmots rapport *
om halsans sociala bestamningsfaktorer ska vara utgangspunkt i detta arbete. Stockholms stad tog i
sin budget for 2016 foredomligt ett initiativ till en social hallbarhetskommission med uppdrag att
belysa konsekvenserna av klyftor i Stockholm.

Strategier behovs for att minska de negativa halsoeffekterna av tobaksrokning. Det ar inte tillrackligt
att ha antagit en folkhéalsopolicy och tobaksrékningens negativa paverkan pa méanniskors hélsa,
kopplingen till en ojamlikt fordelad hilsa och de dessutom mycket stora kostnaderna fér varden goér
att landstingets arbete for att minska tobaksrokningen behover intensifieras; farre invanare ska roka
och de som vill sluta roka ska kunna gora det med adekvat stéd.

Tobaksbruket paverkar dessutom stravan efter en jamlik folkhélsa negativt, eftersom vissa omraden
och vissa grupper har en hégre andel rokare an andra.

e Stockholms lans landsting ska ansluta sig till Tobacco Endgame — Rokfritt Sverige 2025

e Vardcentraler ska ha ett klart definierat omradesansvar

e En politisk styrgrupp ska arbeta aktivt med social hallbarhet och folkhalsa

e Projekt med hdlsosamtal vart tionde ar fran 40 ars alder i bostadsomraden med hég ohélsa

e Vansterpartiet vill att Stockholms Lans Landsting inrattar en sarskild fristdaende samordnare
for jamlik vard som aterkommande kan ge forslag pa eventuella atgarder

e Vansterpartiet verkar for att inom Stockholms lans landsting tillampa halso- och
sjukvardslagens undantagsbestammelse for att sarskilt stodja etablering av vard i omraden
med hogre sjuklighet och lagre socioekonomisk standard

e Omradesansvar ska inféras for vardcentraler i enlighet med folkhalsorapportens forslag ®

* http://www.sphne.org.uk/uploads/doc778 578 THE%20MARMOT%20REVIEW.pdf | Malmé har
Kommissionen for ett socialt hdllbart Malmé, bestdende av forskare och praktiker, kartlagt skillnader i halsa och
lagt fram en rapport med forslag pa strategier for att minska skillnader i halsa. Utgangspunkten var Michael
Marmots WHO-rapport Closing the gap in a generation. Vi foreslar en liknande satsning for Stockholms lans
landsting

> Se sidan 187 i Folkhalsorapporten 2015:
http://dok.slso.sll.se/CES/FHG/Folkhalsoarbete/Halsa%20Stockholm/Folkhalsorapport 2015.pdf
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Utveckla beroendevarden

Missbruk férekommer i alla sociala grupper men missbrukets konsekvenser ar klassbundet. Varden
maste darfor ha ett klassperspektiv och brett fokus pa psykosociala insatser.

Utvecklingsarbetet med riskbruk ska fortsatta, saval inom primarvarden som inom beroendevarden.
En utredning av hur den somatiska varden kan utvecklas inom beroendevarden ska goras.
Halsoundersokningar och somatisk vard ska vara en del av missbruksvarden, da allvarliga sjukdomar
och handikapp ar en av konsekvenserna av missbruk. En 6versyn av missbrukséverenskommelsen
mellan ldnet och kommunerna med fokus pa primarvarden ska goras.

Né&r beroendeakuten tillfalligt flyttade till battre lokaler minskade bade balteslaggning och hot och
vald mot personalen drastiskt. Det visar hur bradskande det dr med nya lokaler. For att mojliggora ett
fordjupat samarbete med psykiatrin borde bade Lansakuten och Beroendeakuten rymmas i det nya
Psykiatrins hus som landstinget beslutat bygga. Det ar viktigt att detta bygge kommer igang sa fort
som mojligt. | vantan pa att det ska bli klart maste Beroendeakuten rustas upp. De har idag minst
sagt undermaliga lokaler som inte dr anpassade varken till patienter eller till personal. For att
mojliggora ett fordjupat samarbete med psykiatrin ska de nya lokalerna vara en del av Psykiatrins hus
som vi vill bygga pa S:t Gorans sjukhusomrade.

En avdelning 6ppnas med atta somatiska vardplatser, som dven har geriatrisk kompetens, for
missbrukare. Behovet av en mottagning for lakemedelsberoende bor utredas. Vi vill dven att
ytterligare atta vardplatser med mojlighet till kbnsuppdelning 6ppnas.

e Vardgarantin maste ocksa omfatta beroendevarden. Tillganglighet dag, kvall och natt maste
ses dver

e Rusta upp den underdimensionerade och nerslitna Beroendeakuten

e Inratta en avdelning med atta somatiska vardplatser, som dven har geriatrisk kompetens, for
missbrukare

e Oppna atta vardplatser beroendevard med méjlighet till kdnsuppdelning

e Beroendecenter ska fa adekvat ersattning for vard av utomlandspatienter

Véansterpartiet vdalkomnar att en sprututbytesmottagning nu 6ppnat, pa sikt behovs fler. Utover det
behdver vi utvardera och kvalitetssidkra befintlig verksamhet sa att den pa sikt leder till att vi nar fler
sa att fler blir drogfria. Missbruket ser ocksa olika ut i olika delar av ldnet varfor missbruksvarden
maste anpassas till de lokala forutsattningarna.

Naloxon nasspray kan radda liv pa personer som éverdoserat heroin. Lakemedlet raddar liv, ar
relativt billigt, kan baras i fickan och kan inte missbrukas. Vansterpartiet vill ge hdlso- och
sjukvardsnamnden i uppdrag att forbereda ett flerarsprojekt med Naloxon nésspray.

e Etableras sprututbytesverksamhet i sédra lanet, forslagsvis i Sodertalje
e Utred ett socioekonomiskt viktat ersattningssystem i missbruksvarden
e Utred ett trearigt projekt med Naloxon nasspray for heroinanvandare

Genusperspektivet ska utvecklas i landstingets beroendevard. Kvinnor utgor 1/3 av alla med
missbruksproblem. De har sarskilda behov och sarskild problematik och maste nas och bemétas
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utifran detta. Sa har t ex forskrivning av beroendeskapande lakemedel till unga flickor 6kat med 6ver
70 procent sedan borjan av 2000-talet. Missbrukande kvinnor ska ha samma ratt som andra kvinnor
till hjélp och skydd mot man som utsatter dem fér vald. En genomlysning av missbrukande kvinnors
behov, rattigheter och mojligheter inom missbruksvarden ska goras.

Aven ildre missbrukare behéver sarskilt uppmarksammas. Vardkedjan ska stdrkas och lokala
missbruksenheter ska tacka hela lanet. Vardtiderna pa avgiftningsplatserna ar idag mycket korta. De
som avvisas fran avgiftningsplatser behover féljas upp. Ansvaret for uppfoljningen ska ligga pa
beroendeklinikerna. Idag finns ett glapp mellan landstingets avgiftningsverksamhet och de
kommunala behandlingshemmen, vilket kan behova 6verbryggas med en mellanvardsform.

e Stark genusperspektivet i missbruksvarden

o Infor separata avgiftningsplatser for kvinnor

e Se Over vardtiderna pa avgiftningsplatserna

e Skapa sarskilda behandlingsresurser for kvinnor inom bade 6ppen - och slutenvarden.

e  FOlj upp forskrivningen av beroendeframkallande lakemedel, med sarskilt fokus pa unga
flickor/kvinnor

Forstark Maria Ungdom och Minimariorna

Landstinget ska forbattra samarbetet med kommunerna for att kunna ge kvalitativt bra stod, vard
och behandling till unga som etablerar ett drogmissbruk. Men vi maste ocksa ha beredskap for att
snabbt upptacka nya trender for att kunna skraddarsy beroendevarden, sarskilt med tanke pa de
natdroger som blir allt vanligare. Att vanta for lange kan bli férédande. De férebyggande insatserna
maste komma snabbt.

e Utbildning inom primarvarden och barn- och ungdomspsykiatrin for att arbeta aktivt med
forebyggande insatser

Skapa forutsittning for viarldens bista psykiatri

Psykiatrin behéver ett kraftfullt resurstillskott med bade satsningar pa fler vardplatser och
omstrukturering av varden. Mindre enheter med atta till tio platser behdvs for att mojliggdra en
differentierad vard. Vansterpartiet vill att byggnationen av Psykiatrins hus, dar vi dven férordar att
bade beroendeakuten och psykiatriakuten inryms sker skyndsamt.

Psykiatriakuten ar idag kraftigt underdimensionerad. | takt med att Stockholm vaxer behdéver vi fler
akuta mottagningar. Vansterpartiet vill darfor se 6ver mojligheten att starka jourmottagningarna pa
lanets allmanpsykiatriska mottagningar med dygnet runt 6ppen akutverksamhet.

Oppenvarden ska bli mer tillgdnglig med dppettider som anpassas efter patienternas behov.
Personalen pa 1177 Vardguiden ska fa utbildning om vardutbudet av psykiatri och beroendevard.
Vansterpartiet valkomnar betalningsansvarsutredningens forslag att kommunen ska ansvara for att
ta emot patienter senast tre dagar efter det att patienten ar utskrivningsklar.
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Sma differentierade vardenheter ska vara huvudlinjen vid omstruktureringen av psykiatrin i
Framtidens halso- och sjukvard.

e Ombyggnaden av psykiatrin vid St. Gorans sjukhus ska innebara en utveckling av vardmiljon
med Psykiatrins hus i Karlstad som férebild och i samarbete med personalen

En avgorande kvalitetsfraga ar att sakerstalla tillgang pa specialistldkare och specialistutbildade
sjukskoterskor. Skotaryrket ska uppgraderas och Véansterpartiet driver i riksdagen fragan om en
yrkeshogskoleutbildning for skotare.

e Satsa langsiktigt pa specialistkompetens for sjukskoterskor
e landstinget ska uppvakta regeringen for att en yrkeshogskoleutbildning for skétare infors

Psykiskt sjukas kroppsliga sjukdomar och tandvard maste tas pa storre allvar och bemotandet
forbattras. Vansterpartiet valkomnar en utveckling av den somatiska varden av personer med psykisk
ohélsa. Vi foreslar mer konkret att forebyggande halsoundersékning, inklusive munhélsobedémning,
ska erbjudas alla med psykiatrisk sjukdom och avsatter 23 miljoner kronor for det.

e Forebyggande hdlsoundersdkning erbjuds for alla med en psykiatrisk sjukdom
e Stadrk samarbetet mellan psykiatrin och den somatiska varden
e Permanenta projektet med Psykakut-ambulansen samt ha den i bruk hela dygnet

Den grupp dar den psykiska ohédlsan 6kar mest ar unga kvinnor. Omhéandertagandet av unga med
sjdlskadebeteende ska forbattras. Bland unga finns dven en 6kande trend av sjalvmord. | den
nollvision som landstinget har mot sjalvmord ska unga och barn sarskilt uppmarksammas.

Vansterpartiet vill bygga ut forsta linjens barn- och ungdomspsykiatri sa att samverkan med skola och
socialtjanst framjas. Istéllet for dagens vardval vill vi att verksamheten organiseras som en integrerad
del av BVC (0-6 ar), elevhalsan (7-15 ar) och ungdomsmottagningen (16 ar och uppat). For att gora
det enkelt att komma i kontakt med barn- och ungdomspsykiatrin vill vi skapa en vag in, ett
telefonnummer och en hemsida dit man vander sig oavsett om man ar i behov av specialiserad vard
eller lattare behandling i forsta linjen.

e Under 2017 uppmarksammas sarskilt barn och unga inom ramen for landstingets nollvision
mot sjdlvmord

e En kontaktvag in till saval specialiserad vard som forsta linjens barn- och ungdomspsykiatri
upprattas

e landstinget paborjar en utredning av battre lokaler for BUP slutenpsykiatri

e Centrum for atstérningar kompenseras for hyreshojningar

Aven inom psykiatrin ser behoven och uttrycken olika ut i olika delar av l&net. Psykiatrin behéver
byggas ut i socioekonomiskt svaga omraden.
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e Utred ett ersattningssystem for psykiatrin dar helhetsansvar och halso- och sjukvardens
etiska principer ar vagledande, med hansyn tagen till omstdndigheter sasom vardtyngd,
socioekonomiska faktorer och medicinsk uppfoljning for en sammanhallen vard.

| dag avgor staten vilka som ska domas till rattpsykiatrisk vard, men det &r landstingen som
tillhandahaller varden och finansierar den.

e landstinget ska uppvakta regeringen om att rattpsykiatrins kostnader ska badras av staten.
e Genusperspektivet ska starkas inom rattspsykiatrin

Multisjuka édldre i akutsjukvarden

Det ar varken humant eller patientsédkert att |ata sjuka dldre vanta i timmar pa akuterna. De far ofta
vanta forst pa medicinsk bedémning och darefter pa en plats eller pa transport. Det &r inte ovanligt
att vardrelaterade skador hos dldre uppstar just pa akuten. De dldre &r dven i stort behov av komfort
och ett professionellt bemo6tande. Vi kan idag se att det &r stora brister i den dldres omsorg da denne
vistas pa akuten, det vill sdga i omvardnadsbehovet sdsom till exempel mat, hygien och trygghet.

Under rubriken den prehospitala varden beskriver vi hur vi vill utveckla triagering i ambulans samt
hojd kompetens vid persontransport. Storre fokus pa ett gott omhandertagande som tillgodoser
aldre sjuka patienters behov pa akuten behovs.

Vi vill infora mobila geriatriska team, MGT, liknande de som inforts i Jonkdpings l1an. Teamen arbetar
med inriktning mot patienter som &r dver 75 ar, multisjuka och med upprepade vardtillfdllen eller
besok pa akuten under det senaste aret. De 6vergripande malen &r att skapa trygghet for de mest
sjuka bland aldre och deras anhdriga samt att minska onddiga inldggningar pa sjukhuset.

Lakare, sjukskoterskor, sjukgymnast och arbetsterapeut med flera arbetar tillsammans och arbetet
bedrivs i form av hembesdk och telefonkontakter. Metoden ar att identifiera och lindra drivande
symptom, skapa tydliga vardplaner, optimera funktions- och aktivitetsnivan, optimera
lakemedelsbehandling samt skapa trygga overgangar och starkt samarbete mellan slutenvard och
Oppenvard. Teamets ansvarige lakare ar patientansvarig lakare under vardtiden i MGT.

Utover riktade satsningar pa multisjuka aldre i akutsjukvarden ser vi ocksa éver mojligheterna att
erbjuda avgiftsfri/avgiftsreducerad specialistvard och smartmottagning for fortidspensionarer, en
grupp som inte sallan ingar bland multissjuka.

e Det ska rada nolltolerans mot trycksar inom akutsjukvarden och geriatriken och det ska
finnas med som ett kvalitetsmatt i all vard av dldre
e Mobila geriatriska team ska inrdttas och drivas i egen regi
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Eget uppdrag for hemsjukvard

Landstinget ska skyndsamt inleda ett utvecklingsarbete av hemsjukvarden i Stockholms lans
landsting. Vi vill ge hemsjukvarden ett eget uppdrag i primarvarden, liknande det som
barnavardcentralen har. Utifran vardcentralen kan sedan hemsjukvarden organiseras i samarbete
med kommunen i form av dldrevardscentraler och/eller dldreteam med samlokaliserad hemtjénst.

e Hemsjukvarden blir ett eget tydligt heldygnsuppdrag inom priméarvarden
e Ersattningssystemet forandras sa att samarbete tydligare stimuleras i hemsjukvarden

PsyKkiatri for aldre

For att forbattra aldrepsykiatrin kravs att kompetensen 6kar inom primarvarden for att tidigt kunna
faststalla om den aldre lider av depression eller demens. Idag ar det ovanligt att dldre erbjuds
samtalsbehandling som KBT, men vanligt att dldre behandlas med direkt olamplig psykofarmaka. Vi
vet att det finns en forhojd sjalvmordsrisk for aldre, i synnerhet for man 6ver 85 ar. Narsjukvarden
ska ha kunskap att ratt bemota dldre med psykiska funktionshinder. Resurser avsatts for att
genomfora kunskaps- och fortbildningsinsatser.

e Tva dldrepsykiatriska team inrattas med tillgang till sdrskilda vardplatser
e Kartlagga resurser och insatser for psykiskt sjuka adldre i primarvarden och félja upp med
forslag pa atgarder

Rehabilitering

Alla manniskor ska ha mojlighet att delta fullt ut i samhallslivet oavsett om man ar foralder, barn eller
anhorig med funktionsnedsattning och alder ska inte vara styrande. Jamlikhet och jamstalldhet i
levnadsvillkor ska rada oavsett fysiska, psykiska eller kognitiva funktionsnedséattningar. All vard ska
ske i tillgéngliga lokaler. Manniskor med omfattande funktionsnedsattning har ofta stora utgifter for
bland annat vard, sjukresor och hjalpmedel, vilket kan leda till att de avstar fran vard eller medicin. Vi
vill darfor avgiftsbefria sjukresor och hjalpmedel.

e landstinget ska avgiftsbefria sjukresor och hjalpmedel

Rehabiliteringen har styckats sénder i flera olika vardval som byggts upp som fardiga paketlésningar
utan mojlighet till flexibilitet och individanpassning. De inlagda taken i ersattningssystemet till
vardgivarna inom vissa vardval har resulterat i att det dr svart att bedriva en kvalitativ rehabilitering i
omraden dar stérre andelar av befolkningen har behov av langre eller fler besok for att
rehabiliteringen ska na resultat.

Det hdnder att patienter med kroniska eller langvariga funktionsnedséattningar skrivs ut efter ett visst

antal besok oavsett om deras behov kvarstar. Patienter har ibland svart att orientera sig inom vilket
vardval de ska soka sin rehabilitering. Valfungerande mottagningar, som Stressrehab pa Danderyds
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sjukhus har lagts ner och natverk bryts upp. Vansterpartiet vill istdllet ha en sammanhallen och
personcentrerad rehabilitering dar patienten ges stora mojligheter till delaktighet.

Primar horselrehabilitering ar ett vardval och fritt val av hjalpmedel ingar i vardvalet. Férutom
mojligheten att Iana ur landstingets upphandlade sortiment gar det dven att kdpa ur mottagningens
egna sortiment med hjalp av en rekvisition eller “check”. Manga mottagningar driver en aggressiv
forsaljning av horselhjalpmedel for ibland stora kostnader for patienten. Det har dessutom
framkommit att de audionomer som arbetar pa de privata mottagningarna ibland saknar tillrackliga
kunskaper om landstingets sortiment och att patienterna aldrig ens erbjudits att valja ur
lanesortimentet innan de ingatt kép genom fritt val.

Idag finns ingen primar horselrehabilitering i landstingets regi som kan fungera som jamférelse, och
det finns inte heller ndgon begriplig information for patienten om skillnader mellan
horselhjalpmedel. De system med checkar for val av hérselhjalpmedel ar idag dyrt for saval patient
som for landstinget. Vi anser att det skulle gynna patienterna att istdllet inféra ett valsystem inom ett
brett, upphandlat sortiment.

e Uppdra at SLSO att starta en hérselrehabilitering inom vardvalet
e Tillhandahall en for patienterna begriplig information om de hérselhjalpmedel som finns i
landstingets upphandlade sortiment

Nollvision for HIV

Arbetet for att motverka stigmatisering och diskriminering av HIV-béarare ska intensifieras. De statliga
medlen fér HIV-prevention ska inte ga till att finansiera landstingets egen administration, utan
anvandas for riktade preventiva insatser. Sarskild uppmarksamhet bor dgnas HIV-barande kvinnor
och dldre HIV-barare. Venhalsans unika kunskaper om och erfarenhet av man som har sex med man
ska tas tillvara och spridas, bade da det géller behandling som preventionsarbetet fér MSM-gruppen.
Venushalsan har tidigare erbjudit test av analcancer och bor fa fornyat uppdrag att géra detta.

Vissa HIV-lakemedel, framforallt i USA, men dven i andra lander, har borjat anvdandas forebyggande
av personer som loper stor risk for att smittas med HIV. | host vdntas troligen Truvada, ett lakemedel
som skyddar mot HIV, att bli registrerat i Sverige. Eftersom det ar en forebyggande behandling galler
inte lakemedelsforsakringen. Vissa roster menar darfor att om Truvada ska fa genomslag och
anvandas maste det erbjudas gratis av sjukvarden. Dock forekommer redan inofficiell anvandning
genom bestéllning pa natet och/eller att Iakemedlet |anats ut under okontrollerade former vilket av
manga skal ar olyckligt. Det finns dven ett lakemedel som heter PrEP som ar ett anti-HIV-lakemedel
som verkar forebyggande och kan tas fére sexuella kontakter.

Ett skal till att Stockholm skulle ga fére ar att vi idag har Venhélsan, mottagningen for man och
transpersoner som har sex med man. De traffar till stor del redan dem som sedan tyvarr senare far
HIV. Ett forslag vore att undersdka om Venhalsan under ordnade former skulle kunna erbjuda PrEP.

e Vivill att landstinget ska genomféra en undersokning, som inkluderar dialog med relevanta
patient- och intresseorganisationer, om hur hantering av PrEP och Truvada ska ske pa basta
satt
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e  Forstark de befintliga mansmottagningarna

e landstinget ska rikta resurser och medel utéver de statliga HIV-pengarna

e lafa (Landstinget forebygger Aids) forstarks

e (Oka kunskapen om HIV i skolan och i Elevhilsan

e En strategi for aldre HIV-barare som drabbas av dldrandets sjukdomar genomférs

HIV-testningen maste fungera pa alla vardcentraler. Man ska kunna vara anonym och det ska vara
kostnadsfritt som smittskyddslagen foresprakar. Nar landstinget foljer upp vardcentraler ska dven
HIV-testningen foljas upp.

e Ytterligare en mottagning, liknande Jarva mansmottagning, ska 6ppnas i sodra lanet, till
exempel i Botkyrka

Hbtq-personer

Vi glads at att Stockholms lans landsting, pa Vansterpartiets initiativ, som forsta landsting i landet,
tagit en 6vergripande hbtg-policy for landstingets samtliga verksamheter. Under 2016 pabdrjades
arbetet med att uppdatera policyn och fortsatt arbete ska ske under 2017. Fokus ska vara hur man
starker implementeringen av policyn i hela landstinget. Beredskap och kunskapsresurser ska finnas
for att l6sa de nya perspektiv som kommer att uppsta i arbetet. Manga upplever att de inte far ett
respektfullt bemotande da de uppsoker vardinstanser, vi vill markera vikten av ett féréandrat synsatt
och fortbildning inom Hbtqg-fragor och bemétande.

Landstinget ska ans6ka om rikssjukvard for transvard (kénsdysfori). Journaler ska ses 6ver och
anpassas for transpersoner, sa att till exempel alla personer som har en livmoder kallas till screening
for livmoderhalscancer och far tillgang till férlossningsvard och darmed inte faller ur systemet pa
grund av att de har ett manligt personnummer.

e Hbtg-perspektivet ska inlemmas i folkhalsoundersokningar och 6vrig vard

e Den psykiska ohalsan hos framforallt yngre hbtg-personer ska sarskilt adresseras

e Antalet hbtg-certifierade vardcentraler ska 6ka

e Hbtg-kompetens ska finnas pa alla vardinstanser

e Alla ungdomsmottagningar ska vara hbtg-certifierade

e Forsoken vid assisterad befruktning tillfaller idag paret ifraga, vilket innebar att ocksa
samkonade par ska ha mojlighet att dela forsoken sinsemellan

IVF-varden

Sedan 2005 har samkoénade par mojlighet att fa fertilitetsbehandling vid Huddinge sjukhus.

Aven Danderyds sjukhus ska fa i uppdrag att utféra fertilitetsbehandling dd@ médra- och
forlossningsvarden dar utvecklat en sarskild kompetens for att mota samkodnade par. Samkoénade par
ska ges mojlighet att dela pa antalet forsok. Landstinget ska vidare utreda de praktiska
forutsattningarna for att utoka fertilitetsbehandlingar till ensamstaende kvinnor.
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e Ge Danderyds sjukhus i uppdrag att ge fertilitetsbehandling

e Utred de praktiska forutsattningarna for fertilitetsbehandlingar av ensamstaende kvinnor
e Se over reglerna for syskonbehandling

e Se Over ersattningen for dggdonationer

Varen 2012 beslutade riksdagen i ett tillkdnnagivande att regeringen skyndsamt skulle aterkomma
med ett lagforslag som ger ensamstaende kvinnor ratt till assisterad befruktning, pa samma satt som
par redan hade. | januari 2016 rostades ett sddant lagforslag igenom, som tradde i kraft den 1 april
2016.

Vi har i fyra ars tid kant till att ensamstaende med storsta sakerhet skulle komma att fa ratt till
assisterad befruktning pa samma villkor som par. Det ar darfér anmarkningsvart att Stockholms lans
landsting valt att inte erbjuda ensamstaende landstingsfinansierad assisterad befruktning, utan valt
att sdrbehandla denna grupp genom att hanvisa till egenfinansierad vard, med héanvisning till att vi
invantar SKLs (Sveriges kommuner och landsting) riktlinjer.

SKL utarbetar for ndrvarande nya riktlinjer som ska inkludera ensamstaendes rétt till assisterad
befruktning — pa samma villkor som par. Sjukvardsdelegationen i SKL har antagit rekommendationer
som gar ut pa att ensamstaende ska erbjudas landstingsfinansierad assisterad befruktning.

o Vi vill att landstinget foljer SKLs rekommendationer om att erbjuda
landstingsfinansierad assisterad befruktning for ensamstaende
o Avgiften for ensamstaende ska vara samma som for par
. Atgarder ska vidtas for att 6ka antalet donatorer s3 att vardkderna inte ska bli alltfor
langa
Manniskor pa flykt

Tusentals manniskor har flytt till vart land och cirka 20 000 asylsékande befinner sig i vart 1an.® Under
manader eller ibland ar av vintan pa besked om uppehallstillstand befinner sig manga av dem i ett
slags ingenmansland mellan flykt fran traumatiska krigsupplevelser och majligheten att skapa ett
nytt, tryggare liv. | denna otrygga och ovissa situation ar det oerhort viktigt att fa mojlighet att traffa
andra manniskor som befinner sig i en tryggare situation, att fa inga i andra sammanhang an de
otrygga eller traumatiska. Det ar ocksa viktigt att lara kdnna det samhalle man befinner sig i och fa
mojlighet att skapa nya kontaktytor och ndtverk omkring sig. Att lara sig spraket ar sjalvklart viktigt
men innan den sprakliga kommunikationen flyter ar kultur i form av t ex musik, dans, bild och teater
alternativa satt att kommunicera.

SLL avsatte forra aret 3,5 miljoner kronor i en tillfallig kultursatsning riktad mot just asylsdkande. Vi
vill permanenta och uttka satsningen och avsatter darfér 7,0 miljoner kronor arligen for att ge kultur-
och idrottslivet mojligheter att genomfora insatser riktade till asylsékande.

® Maj 2016, http://www.migrationsverket.se/Om-Migrationsverket/Statistik/Aktuell-statistik.html
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Som asylsokande lever man under mycket knappa ekonomiska férhallanden. Manga har darfor svart
att ta sig till de aktiviteter och traffar som erbjuds av allt fran frivilliga hjalporganisationer till
kommuner och landsting.

Vivill darfor som ett led i verklig integration och tillganglighet utreda forutsattningarna for en
satsning som skulle ge alla asyls6kande majlighet att nyttja Stockholms kollektivtrafik. For att vara
resurseffektivt foreslar vi att asylsokande ska kunna aka fritt i kollektivtrafiken mot uppvisande av
sina LMA-kort, alltsa det personliga kort med foto som alla asylsékande erhaller av Migrationsverket
under den tid de soker asyl och far vanta pa sitt beslut. Kortet Iamnas tillbaka vid beslut om
upphallstillstand eller om det beslutas att vederbérande ska Iamna Sverige. Det ar ett kort som de
asylsékande redan erhallit och ddrmed behdver inte SL distribuera nagra SL-kort. Vart forslag ar att
detta kort ska vara ett giltigt fardmedel under lagtrafik for att inte belasta kollektivtrafiken ytterligare
da det stora flertalet aker.

Alla asylsdkande har ratt till en hdlsoundersokning som utférs inom landstinget men finansieras av
staten. Relativt fa av de asylsokande genomgar halsoundersékningen och det beror delvis pa att det
har funnits problem att na fram med information till alla berérda.

Halsoundersokningarna ar, sdsom Socialstyrelsen beskriver dem, bra och 6vergripande men det &r
ett stort problem att s& fa genomgar dessa. Vi vill darfér att landstinget som har ansvaret for att
utféra hdlsoundersokningarna, far utdkade resurser till den uppsdkande verksamhet som idag
bedrivs med mobila sjukvardsteam, och som i den man det &r mojligt besoker de olika asylboendena
vi har i lanet.

Manga av de som flytt har traumatiska upplevelser bakom sig som de kan behova professionellt stod
for att bearbeta. Detta galler inte minst de ensamkommande barnen som ju forlorat kontakten med,
eller till och med mist, sina foraldrar.

Har bor samverkan mellan boende/socialtjanst/skola/landsting utvecklas ytterligare for att fanga upp
barn och vuxna som bar pa traumatiska upplever och ge dem ratt verktyg och stod for att bearbeta
dessa. Darfor bor vi ta hojd for 6kade kostnader for samverkan och traumabearbetning inom
sjukvarden samt psykiatrin.

Véansterpartiet vill ddrmed satsa 15 miljoner kronor pa ett valkomstpaket for att ge de asylsokande
en rimlig chans till att ateruppbygga sina liv pa nytt.

e Utokad uppsokande verksamhet for att tillgangliggéra halsoundersékningarna

e Kulturverksamhet for integration

o Ettytterligare tillskott for att foérbattra traumavarden inom psykiatrin

e FOrutsattningarna utreds for att erbjuda fri kollektivtrafik under lagtrafik genom uppvisande
av det personliga och av Migrationsverket utfardade LMA-kortet
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Asylsokande, papperslésa och EU-migranter

Den forsta juli 2013 tradde en lag i kraft som gav papperslosa samma ratt till sjukvard som
asylsékande. Det &r en forbattring, men fortfarande en begransning av vard utifran grupptillhorighet
och det &r endast barnen som ges samma ratt till vard som mantalsskrivna. Det strider ocksa mot de
etiska principerna att ge vard efter behov da vuxna endast ges réatt till vard som inte kan ansta.

EU-migranter saknar idag ratt till sjuk- och tandvard, om de inte har férsakringshandlingar med sig
fran hemlandet. Manga i vart 1an saknar dessa handlingar men Vansterpartiets bestimda uppfattning
ar att ingen som vistas i vart lan ska nekas vard pa grund av avsaknad av medel eller
forsakringshandlingar. Saval regeringens samordnare som Socialstyrelsen har kommit fram till att
lagen om vard till pappersl6sa kan tillampas dven pa EU-migranter som saknar forsakringshandlingar.
Landstingen kan sjalva erbjuda vard i storre omfattning an vad lagarna kraver och flera landsting har
arbetat fram lokala riktlinjer, som anger vilken vard som bor erbjudas asylsokande och papperslosa.
Stockholms ldns landsting ska aktivt arbeta for asylsokandes och pappersldsas ratt till vard pa samma
villkor som 6vriga invanare.

e Sikerstall implementeringen av papperslosas ratt till halso- och sjukvard samt tandvard
e Sikerstall att alla EU-migranter har tillgang till hdlso- och sjukvard samt tandvard oavsett
alder

Det senaste aret har antalet asylsokande okat i vart 1an och saledes ocksa vardbehovet. Manga av
dem som flytt krig har manga obearbetade upplevelser och stort behov av stdd. Vansterpartiet satsar
darfor pa ett vdlkomstpaket som riktas till alla asylsdkande som anlander till vart Ian, se avsnittet
"Manniskor pa flykt” ovan.

Tandvard

Tack vare Vansterpartiet kommer aldersgransen for kostnadsfri tandvard héjas fran 19 ar till 23 ar,
vilket betyder att fler unga manniskor har rad med friska tander och god munhalsa. Férandringen
sker i tva steg, ar 2017 hojs aldersgransen till 21 ar och ar 2018 far alla unga upp till 23 ar fri
tandvard. Att fler unga far ekonomisk mojlighet att fortsatta ga till tandlakaren kan ocksa bidra till att
de behaller sin kontakt med Folktandvarden hégre upp i dldrarna.

Det ar viktigt att tandvarden ar tillgdnglig — pris ar ocksa en del av tillgdngligheten. Radsla ar en
annan orsak till att manniskor avstar. Radsla och pris tillsammans kan bli en o6verstiglig troskel,
sarskilt for redan utsatta personer som hemldsa och traumaskadade. SLL ska vdarna om laga priser i
Folktandvarden. Tandvard for hemldsa och psykiskt sjuka ska byggas ut i samarbete med fler
kommuner och HIV-positivas behov av tandvard ska uppmarksammas sarskilt. Asylsékande och
gdémda barn har ratt till tandvard och behéver ocksa uppmarksammas sarskilt.

e Folktandvarden ges i uppdrag att hitta metoder att regelbundet stka efter asylsékande och
gdémda barn

e Personer med psykisk ohélsa ska erbjudas férmanlig tandvard for battre munhélsa

e HIV-positivas behov av tandvard ska uppmaéarksammas sarskilt
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Tandskoterskornas roll och ansvar har utokats over aren. Folktandvarden Stockholms lans landsting
AB far i uppdrag att géra en genomlysning av tandskéterskornas roll i den moderna tandvarden och
ta fram en arbetsbeskrivning.
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Kollektivtrafik

Kollektivtrafiken ar ett viktigt samhallsatagande och ansvaret for denna kan inte éverlamnas at
privata aktérer. Samplanering mellan kollektivtrafik och bostdder maste underlattas. Det Iangsiktiga
malet ska darfor vara att hela trafikverksamheten drivs i landstingets regi. Till dess ska
trafikupphandlingar anvandas som ett verktyg for att styra utvecklingen mot 6kad social och
ekologisk hansyn.

Vansterpartiet vill riva upp den nya kollektivtrafiklagen som ger alla kollektivtrafikforetag ratt att fritt
etablera kommersiell kollektivtrafik var som helst i hela landet. | vantan pa lagandring anser vi att all
kollektivtrafik i lanet ska omfattas av allman trafikplikt. Det foreligger annars en uppenbar risk att
privata aktorer lagger beslag pa l6nsamma linjer, medan skattekollektivet far bara kostnaden for de
olonsamma. Marknadens kortsiktiga agerande ar inte forenligt med de behov som finns av ett
sammanhallet trafiksystem, utan resulterar i otydlighet och krangel fér resenérerna. Alla
trafikférandringar sdsom minskad turtathet och foérandrade linjedragningar ska beslutas av
trafiknamnden.

Sedan 2001 &r jamstalldhet ett nationellt transportpolitiskt mal och transportsystemet ska utformas
sa att det svarar mot bade kvinnors och mans behov. Att satsa pa den kollektiva trafiken &r att satsa
pa kvinnors resande.

Okad andel kollektivtrafik

Kollektivtrafiken ar stommen i lanets transportsystem och SL-trafiken star for halften av landets alla
kollektivtrafikresor. Trots det stora antalet resendrer, ar kollektivtrafikens andelar laga i férhallande
till bilresandet. Kollektivtrafikens marknadsandelar ligger stadigt kring 38 procent i lanet.

| egenskap av regional kollektivtrafikmyndighet dr en 6kning av den totala andelen
kollektivtrafikresenarer den viktigaste miljésatsning som landstinget kan bidra med. Trots de
planerade kollektivtrafikinvesteringarna kommer maluppfyllelse inte att kunna nas avseende
resandeutvecklingen inom kollektivtrafiken, dar prognoserna pekar pa en resandedkning som ligger
under befolkningsdkningen.

For att det globala klimatavtalet som slots i Paris i december 2015 ska leda till att planetens
uppvarmning begransas till val under 2,0 grader sa maste det fa genomslag i lokala beslut.
Stockholms lans landsting har ett stort ansvar att minska utsldppen fran transporter i lanet, den
enklaste vigen att ga ar att fler gar over till att resa kollektivt.

Vi stodjer kollektivtrafikens branschorganisationers mal att fordubbla kollektivtrafikens andelar till
2020 och anser att potentialen att 6ka det kollektiva resandet ar mycket stor i vissa delar av lanet.
Det kommer dock innebara ett stort och till viss del kostsamt arbete att verkligen 6ka
kollektivtrafikandelen. Trafikforvaltningen ska arbeta mot malet att fordubbla kollektivtrafikens
andelar av de motoriserade transporterna till 2020 och en realistisk plan utifran rddande ekonomiska
forutsattningar maste tas fram.
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Minskad trangsel

Kollektivtrafiken har natt kapacitetstaket pa flera strackor och tider. Manga resenérer uppger att de
upplever trangseln som besvarande. Kollektivtrafikens kapacitet maste 6ka i de centrala delarna,
samtidigt som tillgdngligheten och turtatheten i lanets yttre omraden behover forbattras. Fler
tvarforbindelser och bytespunkter utanfor innerstaden skulle korta resvdgarna for manga och minska
trangseln.

De genomfdrda nedskarningarna och indragningarna i trafiken, till exempel de indragna
pendeltdgsturerna pa Nyndashamnslinjen och forandringarna i busstrafiken pa 28 busslinjer, ar
forodande for resendrerna, SL:s varumarke, kollektivtrafikandelarna och pa sikt dven for SL:s
ekonomi. Bussavtalen med VBP, Verifierad Betalande Pastigande, ger entreprendren intdkter varje
gang en resendr validerar sitt SL-kort. Det ger incitament fér bussentreprenéren att kora korta turer
med manga pastigande, och ta bort langa direktbusslinjer som uppskattas och efterfragas av
resenarerna. Nar servicen och tillgiangligheten forsamras tappar resenarerna tilltron till
kollektivtrafiken. Fértroendetappet far konsekvenser fér stockholmarnas val av bostads- och
arbetsort, var de forlagger sina fritidsaktiviteter och framforallt i hur de reser. Ett svagt kollektivt
alternativ 6kar férdelen med egen bil.

Vi ser behov av en helt annan inriktning, ndmligen att satsa pa utokad kollektivtrafik och utékad
tillganglighet i hela lanet. Kommunernas 6nskemal om utdkad trafik behover tillgodoses och en
forstarkning av trafiken, med bland annat fullingdstag i tunnelbana och pendeltag pa kvallar och
helger samt uttkad turtathet i busstrafiken, ar nodvandig. Nya snabb- och direktbusslinjer behover
inrdttas som avlastar den idag 6verfulla tunnelbanan och skapar nya tvarforbindelser.

Tradbussar och elbussar

Elektricitet framstalld av sol-, vatten- och vindkraft, hor till de mest miljovanliga energikéllor vi har
och darfor bor det i forsta hand vara el som driver kollektivtrafikens fordon. | ett langre perspektiv ar
det inte miljomassigt forsvarbart att driva trafik med fordon utrustade med forbranningsmotorer
med en verkningsgrad kring 40 procent. Detta géller dven fordon som kérs pa miljdbranslen.

Med elektriska fordon i form av tradbussar — “sparvagnar pa gummihjul” — gar det pa kort tid att
bygga ut ett system med hog kapacitet till relativt liten investeringskostnad. Tradbussar erbjuder en
kapacitetsstark, bekvdm och kostnadseffektiv trafik som &r fri fran buller och avgaser.
Tillgangligheten for passagerarna ar mycket bra, liksom tillforlitligheten i linjedragningen. Tradbussen
bidrar ddarmed till att skapa resmonster som grund for framtida sparvagsutbyggnader och kan i vissa
fall helt ersatta sparvag.

e Tradbusslinje syd byggs i avvaktan pa Sparvag syd, vilket mojliggor snabb trafikstart
e Tradbusslinje Akermyntan via Bergslagsviagen mot Fridhemsplan utreds
e Tradbusslinje Solna/Kista via Sundbyberg utreds
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Bygg spar for framtiden

Den sparburna kollektivtrafiken ar uppbyggd kring ett antal radiella sparlinjer dar tunnelbanan
transporterar majoriteten av kollektivtrafikresenarerna. For att 6ka kapaciteten och komma till ratta
med de flaskhalsar som finns i systemen, maste dagens sparsystem kompletteras med nya
tvarférbindelser och effektiva bytespunkter. Vi foreslar — forutom redan beslutade — ytterligare nya,
smidiga 6vergangar mellan pendeltdg och tunnelbana i Barkarby, Solna, Ragsved och Alvsjd.

Vi vill dven titta pa hur en fungerande arbetsmarknads- och bostadsregion Stockholm-Uppsala kan
fungera i praktiken. Fyrspar mellan Stockholm och Uppsala &r nodvandigt for att mojliggora okat
bostadsbyggande och ge mojlighet till energieffektiva transporter fér dem som flyttar in.

| avsnittet ”Investeringar” redovisas Vansterpartiets samtliga satsningar i tunnelbana och sparvag. En
karta over var vision for tunnelbana och pendeltag 2025 redovisas i bilaga 1.

e Bygg nya 6vergangar mellan pendeltag och tunnelbana
e Verka for att utoka till fyrspar hela strackan Stockholm—Uppsala for att knyta ihop lanet och
ge utrymme for 6kat bostadsbyggande

Nya busslinjer redan idag

Planeringstiden for att anlagga nya spar ar lang. Vi bor darfor i var kortare planering tédnka spar men
redan nu kora buss, tradbuss eller BRT pa vissa linjer. | manga fall utgor bussen ett flexibelt och
kostnadseffektivt kollektivtrafikslag.

Framkomligheten for befintliga linjer maste forbattras, genom mer sammanhéangande, och battre
fredade och tydligt avskilda samt markerade kollektivkorfalt, dar felparkerade bilar snabbt bogseras
bort. Enligt berdkningar gjorda av SL innebar dagens framkomlighetsproblem en merkostnad for
landstinget pa minst 300 miljoner kronor per ar. Till detta kommer de samhallsekonomiska kostnader
som forseningarna innebér for foretag och enskilda. Pa de hogst belastade linjerna maste atgarder
vidtas for att 6ka busstrafikens kapacitet och regularitet.

e Bussgator

e Bredare dorrar pa nya fordon, sjalvvisering, samt pastigning i alla dorrar gor att
hallplatsstoppen kan kortas

e Signalprioritering och fler ssmmanhangande kollektivtrafikkorfalt ger kortare kortider

e Bussar med flexiblare inredning, sa att det finns mer plats for barnvagnar, rullatorer, bagage
etc.

e Vissa busslinjer ar kraftigt dverbelastade medan andra gar tomma. Vi genomfér darfor forsok
med klimattaxa (avgiftsfritt resande) pa linjer med lagt resande i syfte att dka
kollektivtrafikens attraktivitet
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Forsok med anropsstyrd trafik

Flera utredningar pekar pa fordelar med att anvdanda anropsstyrd trafik som en del av den allmanna
kollektivtrafiken, till exempel som ersattning for linjetrafik med liten eller oregelbunden efterfragan,
eller som kompletterande matartrafik till stomtrafiken.

e Genomfor ett forsok med anropsstyrd trafik med taxi/minibussar

En utvecklad nartrafik

Nartrafiken ar mycket uppskattad och ska byggas ut och utvecklas nar det galler turtathet och
inrattandet av nya linjer. Trafikforvaltningen ska kontinuerligt studera var i lanet det finns behov av
nya nartrafiklinjer.

Forsoksverksamheten med anropsstyrd nartrafik har visat sig vara ett bra alternativ till taxi for manga
fardtjanstresenarer och kan eventuellt helt skjuta fram behovet av fardtjanst fér manga aldre.
Nartrafiksatsningar kan darfor pa lang sikt vara kostnadsbesparande i delar av lanet dar manga aldre
bor.

e Utoka anropsstyrd nartrafik till fler omraden i lanet

Fardtjidnst som ger frihet

Alla ska ges mojlighet till delaktighet i samhallet och sa manga som mojligt ska kunna aka med den
ordinarie kollektivtrafiken. Fardtjansten utgor ett alternativ fér dem vars funktionsnedsattning vi inte
tillrackligt lyckats anpassa den allmanna kollektivtrafiken till. Detta ar dock inte fardtjanstens enda
uppdrag. En fardtjanstresenars behov ska ses fran ”dorr till dorr”. For resenarer med
funktionsnedsattningar som innebar problem att orientera sig i nya miljoer eller ta sig fram i trangsel
eller forbi hinder i gatumiljon ar darfor fardtjansten fortfarande det enda alternativet, oavsett hur
tillgdngliga vara stationer och fordon blir. Vansterpartiet vill se en framtida kollektivtrafik dar man tar
hansyn till resenarens hela behov, med uttkad service i form av ledsagning dven utanfor stationerna
och informationsvardar som kan hjalpa till att hitta ratt i systemet. Beslut att stdnga
sekundaruppgangar till tunnelbanan har férsamrat tillgangligheten till kollektivtrafiken. Istallet
behdver fler sekundédruppgangar éppnas.

Véansterpartiet avsatter medel for att bade forbattra och férenkla fardtjansten. Vi infor fri tilldelning
av fardtjanstresor, slopad 3-milsgrdns och utreder samakningens konsekvenser.

Fardtjanstresendrerna ska ha en trygg resa och ett korrekt bemotande. For att sakerstalla detta
maste de som kor fardtjansten kéra med schyssta villkor. Tyvarr har det innevarande
Fardtjanstavtalet lett till stora férsamringar for férarna bade i ekonomi och arbetsmiljé. Vi vill riva
upp nuvarande fardtjanstavtal och teckna ett nytt dar kollektivavtal galler och forbud mot
ackordsloner for alla leverantdrer och underleverantorer.

e Erbjud fardtjanstresenarer fri tilldelning av resor
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e Slopa den extra avgiften for fardtjanstresor langre an tre mil
e Riv upp nuvarande fardtjanstavtal
e Infor krav pa schyssta villkor vid fardtjanstupphandlingar, 100 miljoner kronor avsatts

Samakningen inom fardtjansten upplevs av manga resenarer som problematisk och leder ofta till
langa omvéagar och forsenade ankomster. ldag kan en fardtjanstresenar aldrig vara sdker pa att
komma fram i tid. Var vision for en framtida fardtjanst ar en fardtjanst fri fran ofrivillig samakning
och dar resendren sjalv bestammer vilket bolag hen vill resa med.

o Ofrivillig samakning ska inte férekomma

e Resegarantin for fardtjanstresenarerna ska utvecklas sa att dessa ges ratt att ta en reguljar
taxi da kvoten ar fylld eller bestallning till 6nskad tid nekas, t ex pa grund av fordonsbrist vid
en given avropstid

e Nartrafik med linjestrackning men flexibla hallplatser ska utredas

Fardtjansten ska fortsatta sitt jamstalldhetsarbete och kvinnor maste i stérre utstrackning an idag ges
forutsattning att utnyttja ratten till fardtjanst. For att 6ka tryggheten ska storre fokus laggas pa
bemotandefragor.

Kollektivtrafik pa vatten

Skargardstrafiken ska utvecklas och integreras battre i den évriga kollektivtrafiken sa att pendling
bade till Iinscentrum och mellan 6arna méjliggdrs. Overgadngar mellan land- och sjéresor méste vara
smidiga. Mojligheten att ta med sin cykel i sjotrafiken ska forbattras. Trafikforvaltningen ska dven
studera pa vilka strackor det gar att bedriva trafik med bussfarjor, som erbjuder resenarerna
direktresor utan omstigning mellan buss och bat. Vi vill &ven utveckla snabbatslinjer mellan
strategiska platser runt Malaren. Battrafiken pa Malarens vatten och i Skargarden ska integreras och
samordnas med 6vrig SL-trafik. Pa bade Saltsjon och Malaren finns forutsattningar for utokad
battrafik som ett komplement till den 6vriga kollektivtrafiken.

e Ordinarie SL-taxa ska gélla inom skargardstrafiken
e Utveckla battrafik i skargarden och Malaren som en del av kollektivtrafiken
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Lag och enhetlig taxa

Vid sidan av kvalitetsfaktorer sasom turtathet och punktlighet ar priset en viktig faktor for att forma
fler att resa kollektivt. Darfor bibehalls priset pa 30-dagarskorten pa dagens niva, 790 respektive 490
kronor. Nytt ar att vi ocksd mojliggor att studenter betalar samma pris fér 30-dagarskortet som
pensionarer och ungdomar, det vill saga 490 kronor. Detta bidrar ytterligare till enkelhet. Successivt
vill Vansterpartiet att den landstingsfinansierade delen av kollektivtrafiken ska 6ka. Vi utreder olika
finansieringsmajligheter for nolltaxa pa sikt.

For att halla ihop lanet och mojliggora en fungerande arbetsmarknad, vill vi inféra enhetstaxa i hela
lanet och avskaffa det komplicerade och orattvisa zonsystemet. Darmed kommer reskassan att
fungera battre dn idag. Oavsett var i lanet man bor och jobbar ska priset pa kollektivtrafikresor vara
detsamma. Priset for en resa med reskassa faststalls till 28 kronor (vuxen) och 17 kronor (pensionar,
ungdom och student). Priset for sparr-, kiosk- och mobilbiljett blir 40 (vuxen) och 25 (pensionar,
ungdom och student). Priset hos konduktor blir 55 (vuxen) och 35 (pensionar, ungdom och student).
For resor i det som idag raknas som en zon innebar detta smarre prisjusteringar uppat utifran dagens
nivaer. Vi tycker dock att det ar rimligt att de som idag framst reser i en zon &r med och bidrar med
nagra kronor per resa sa att det blir billigare att resa genom det som idag ar flera zoner. Vi tycker
ocksa att det ar rimligt att periodkorten behaller sin relativa attraktivitet jamfért med reskassa dven
efter det att zonsystemet avskaffats. Detta sa att frekventa resenarer premieras.

e Zonsystemet ska avskaffas och enhetlig taxa inforas i hela lanet

e Barns och ungas resande ska underlattas. Darfor infor vi fria resor for barn upp till 12 ar alla
veckans dagar

e Fria resor for pensionarer under lagtrafik infors for att 6ka denna grupps rorlighet och minska
trangseln under rusningstimmarna. Reformen kostar cirka 190 miljoner kronor, men
forvantas ge reducerade kostnader for fardtjanstresor pa sikt

e  Forutsattningarna for fria resor for asylsokande under lagtrafik ska utredas

Reklamfria nya linjer i kollektivtrafiken

Sjukvarden ar fri fran reklaminslag och finansieras inte med reklam. Lika sjalvklart borde det vara att
kollektivtrafiken ska vara fri fran reklam. Istallet for reklam vill vi att konsten i kollektivtrafiken ges
Okat utrymme. Till en bérjan vill vi att de nya tunnelbanelinjer som byggs blir reklamfria. Nagot som
sedan utvarderas genom att resenéarerna tillfragas om hur de upplever den reklamfria miljon.

Stark personalens roll

Idag ser en del de arbeten som finns inom kollektivtrafiken som genomgangsyrken. For att sakerstélla
en saker och val fungerande kollektivtrafik och pa sikt sdkra rekryteringen, maste personalens roll
starkas och landstinget ta ett storre ansvar for att de villkor som skrivs in i avtalen f6ljs. Vi foreslar att
personalutskottet far detta ansvar.
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De som arbetar i skattefinansierad verksamhet ska omfattas av kollektivavtal, verksamhetsovergang,
meddelarfrihet, forbud mot ackordsloner och ratt till heltid. Detta ska dven galla underleverantérer
och skrivas in i alla avtal med huvudleverantor. Trafikférvaltningen har ett stort ansvar att félja upp
att anstallda har schyssta villkor.

e Meddelarfrihet ska skrivas in i avtalen sa att missforhallanden i verksamheterna kommer
trafikforvaltningen till kinnedom. Detta &r ytterst en fraga om trafiksdkerhet dar ansvaret for
att rapportera brister inte kan alaggas entreprendrerna

e En whistleblower-funktion, som underlattar for personalen i de upphandlade
verksamheterna att sla larm om missforhallanden ska inrattas

e Dialogen med personal ska starkas genom branschrad

o Verka for att lagstadga mot ackordslon nar det galler transport av manniskor

e Svenska kollektivavtal ska vara krav vid upphandling

e Heltid ska vara norm vid upphandling

e Dialog med olika resenarsgrupper ska starkas

En jamstalld och jamlik trafik

Sedan 2001 &r jamstéalldhet ett nationellt transportpolitiskt mal och transportsystemet ska utformas
sa att det svarar mot bade kvinnors och méans behov. Att satsa pa den kollektiva trafiken ar att satsa
pa kvinnors resande. Vi vet att kvinnor i storre utstrackning an méan ar beroende av kollektivtrafik for
sina resor. Kvinnor har ocksa andra resménster med fler kortare delresor och darmed fler av- och
pastigningar. Darmed drabbas kvinnor hardare av forseningar. Upplevd otrygghet ar ocksa storre
bland kvinnor och atgarder maste darfor vidtas for att 6ka tryggheten i kollektivtrafiken.

o Atgarder for 6kad trygghet i trafiken ska genomféras i samradd med kommunerna, med fokus
pa kvinnliga resenéarer

o Atgarder for en fungerande trafikinformation ska genomforas

e Stationsvardar ska inforas

Oppen och smidig kollektivtrafik

Vart framtida mal ar ett vdlkomnande kollektivtrafiksystem. Alla fordon ska vara anpassade for
manniskor med funktionsnedséattning och byten mellan trafikslag ska vara smidiga. Vi ersatter darfor
de hoga glasdorrssparrarna med 6ppna sparrlinjer, sdésom i manga andra storstdder i Europa. Vi ser
en utveckling av sparrpersonalens arbetsuppgifter till att istallet vara stationsvardar och hjélpa de
resendrer som behdver.

e Glasdorrssparrarna ersatts med en 6ppen sparrlinje med boérjan pa de stationer dar trangseln
ar som storst

Biljettkontrollen ska vara en integrerad del av SL:s serviceutbud. Sa lange biljettintdkter anvands for
kollektivtrafikens finansiering ar en val fungerande biljettkontrollverksamhet viktig for att sakra
intakter och bidra till att ge ett mervarde for resendrerna. Darfor ska biljettkontrollverksamheten
atertas i egen regi tillsammans med Kundtjanst da avtalet med nuvarande entreprendr [6per ut.
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e Biljettkontroll och kundtjanst ska atertas i egen regi
e Personal ska finnas pa sparvagnar och pa Tvarbanan, Roslagsbanan, Saltsjébanan och
Nockebybanan

Vi vill ha ett enhetligt betalningssystem oberoende av om man reser med buss, tvarbana,
tunnelbana, pendeltag eller bat. Genom att installera kortldsare vid bussarnas samtliga dérrar och
darmed erbjuda pastigning bade fram och bak, paskyndas trafikantutbytet, vilket ger generellt
kortare restider och minskad frustration bland resenarer.

Allt fler pendlar till Stockholm fran orter i Méalardalen. De senaste 15 aren har det regionala resandet
Over lansgranserna okat kraftigt. Samtidigt har trafiken inte anpassats till de nya behoven. Vi verkar
for enhetliga och for resenaren begripliga taxor i Malardalen.

Trygg och tillganglig trafik

Vid sidan av fysiska anpassningar av fordon, stationsentréer och hallplatser ar det ocksa viktigt att
det finns synlig personal pa stationer, tag och bussar, som kan vagleda resenarerna. Narvaron av
personal gor kollektivtrafiken tryggare och sadkrare for alla, inte minst for de barn som ror sig i
kollektivtrafiken. Vi vill se 6ver mojligheterna att utover service och vagledning dven erbjuda
ledsagning i storre utstrackning an idag. Underhall och service av rulltrappor och hissar inom
kollektivtrafiken maste forbattras. Som det ser ut nu blir det alldeles for manga tekniska fel.

e Tillfor en ny personalkategori, servicevardar, i trafiksystemet som ger utékad service i form
av vagledning, information och ledsagning

e For en medborgardialog och ha ett utokat samarbete mellan SL och kommunerna sa att
tillgangligheten vid busshallplatser och stationsentréer forbattras

e Forbattra underhall av rulltrappor och hissar

Nolltolerans mot dodsfall

Landstinget ska ha en nolltolerans mot dédsfall och allvarliga skador i kollektivtrafiken. Darfor satsar
vi pa att utveckla atgarder och investera i plattformsvaggar vid sparomraden och perronger, som
forhindrar olyckshandelser. En grupp som dessvarre idag bade skadats och ibland dven forolyckats i
kollektivtrafiken ar personer med funktionsnedsattning.

e Plattformsvaggar ska inforas i tunnelbanan, inledningsvis pa tio inomhusstationer med hog
olycksrisk och/eller hog trangsel

Manga av underjordsstationerna saknar tillganglighetsanpassade utrymningsvagar och
glasavskdarmningar som hinder mot brand. Samtidigt hanvisas allt fler fardtjanstresenarer till den
allmanna kollektivtrafiken i takt med att den tillgdnglighetsanpassas.

e Fungerande utrymningsvagar for rérelsenedsatta ska finnas pa alla stationer
e Riktlinjer kring tillganglighetsanpassade utrymningsvagar ska utvecklas
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Palitlig trafik och forbattrad information

De senaste aren har vi sett brister i punktligheten for innerstadsbussar och pendeltag.
Storningsinformationen har fortsatt stora brister.

e Ett fungerande system for storningsinformation ska finnas vid stopp i trafiken, som ger
upplysning om ersattningstrafik och alternativa fardvagar

Informationen till resenarerna ska inte bara fungera vid stérningar, utan fyller en viktig funktion i
vardagen, sarskilt for sdllanresenarer och for personer med kognitiva funktionsnedsattningar.

e Realtidsinformationen ska forbattras och byggas ut sa att den blir mer rattvisande och
informativ och battre lever upp till resenarernas behov. Trafikoperatéren ska till exempel,
genom utrop, alltid ge information om en rulltrappa &r ur funktion eller om hissen star still
vid nagon station

o Informationsskyltning i trafiksystemet ska forbattras

Bittre for cyklister

For att kunna erbjuda en effektiv och attraktiv kollektivtrafik maste planeringen vara
trafikslagsovergripande och inkludera gang- och cykeltrafik. Vi foreslar att de lanecykelsystem som
finns i vissa kommuner utvecklas till att gélla hela lanet och forma ett regionalt lanecykelsystem.
Landstinget blir ansvarigt for att samordna och fa till stand det regionala lanecykelsystemet i
samverkan med lanets kommuner. Det regionala lanecykelsystemet integreras i SL:s reseplanerare
och lanecykeln ses som en del av kollektivtrafiken. Med ett dorr-till-dorr-perspektiv kan cykeln fa
rollen av transportmedel och behandlas som ett sadant.

e Sikra cykelparkeringar ska byggas i anslutning till tunnelbane- och pendeltagsstationer och
stoldsakra cykelstall under tak ska finnas vid alla stérre stationer

e Det befintliga systemet med lanecyklar ska utvecklas till ett regionalt lanecykelsystem

e SL:s hemsida och Reseapp ska forbattras och kompletteras med information om
cykelparkeringar, samt samordnas med det regionallanecykelsystemet sa att information ges
om var lanecyklar finns tillgédngliga

e En utdkning av mojligheten att medta cykel i de olika trafikslagen ska utredas

e landstinget ska ta ett 6vergripande ansvar for att den regionala cykelplanen ska forverkligas
inom tidsplanen 2014-2030

Bittre for gangtrafikanter

Gangtrafikanter ar idag en glémd och olycksdrabbad trafikgrupp. Trafikplaneringen maste sakerstélla
att det ar sdkert att ga till och fran stationer och hallplatser. Idag ar hallplatser dessvarre ofta beldgna

57



vid cykelbanor. Snéréjningen ar nedprioriterad utifran gangtrafikanternas perspektiv, vilket gor att
olycksfallen blir manga och vara akutsjukhus fylls av patienter da det finns sn6 och is. Gangtrafikanter
ar oftare kvinnor &n man. Overgangstillen &r ofta sammanblandade mellan géngtrafikanter och
cyklister utan att det finns skyltar eller annat som patalar vem som ska vdja fér vem. En cykel
framfors ocksa betydligt tystare dn motorbunden trafik, vilket 6kar olycksfallsrisken for
gangtrafikanter.

o Genomfor jamstalld snérdjning

e Framfora vikten av trafikplanering genomférs i dialog med kommunerna och utifran
gangtrafikanternas perspektiv

e Sikerstall cyklisters och gangtrafikanters olika behov av utrymme och sakerhet

Regional och statlig inverkan

Ett stort problem &r den nya kollektivtrafiklagen som ger fortur till taglagen for kommersiell trafik. Vi
férutsatter att denna lagstiftning omprévas av regeringen. Aven vinstkravet inom SJ paverkar
prioriteringen vid fordelning av taglagen och paverkar kollektivtrafiken negativt.

e Samordning med Ovriga aktorer i Malardalen forbattras i syfte att harmonisera tidtabeller
och taxor, samt infora ett gemensamt resekort

Néar det géller Sverigeforhandlingen ser vi positivt pa inriktningen att bostdder och infrastruktur gar
hand i hand. Vi dr dock oroliga att krav pa medfinansiering utestéanger vissa kommuner och ger
fordelar for andra. Vi ser ocksa med oro pa att utbyggnadsobjekt i lansplanen skjuts pa obestamd
framtid och bara objekt inom Sverigeférhandlingen genomfors. Analyserna av objekt som skickas till
Sverigeforhandlingen maste ses mer i ett helhetsperspektiv kring lanets kapacitetsbehov,
resendrsstrommar, sociala konsekvenser och regional planering.
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Kultur

Véansterpartiet vill se en aktiv kulturpolitik och skapa forutsattningar for kultur som bade underhaller
och roar men ocksa provocerar, retar och uppror. Kulturen i ett demokratiskt samhalle kan bidra till
att férsvara varje manniskas lika varde och olika gruppers ratt till val av liv, religion och tradition
samtidigt som universella manskliga rattigheter varnas. Kulturen ar en livlig del av samhallsdebatten
och den som far vara med i, eller ta del av den debatten far ocksa andra férutsattningar att vara med
och paverka. Att ta del av kultur ar att ta del av samhallet och livet sjalvt. Darfor ar kultur ocksa néra
sammankopplat med demokrati. Vi satsar 22 miljoner kronor extra pa kulturen i vart budgetforslag.

Stockholms lans landsting har som en av Sveriges storsta offentliga kulturaktérer en majlighet att
ligga i framkant i kulturarbetet i Sverige och framja en aktiv och fri kulturpolitik som aterspeglar den
mangfald vart samhalle ar byggt av. Kulturpolitik kan bygga en kulturell infrastruktur som haller ihop
var region och genom kulturella moéten férenar landsort och tatort, innerstad och ytterstad och
manniskor med olika erfarenheter och bakgrunder.

Véansterpartiet i Stockholms lans landsting har tre viktiga utgangspunkter i sina politiska forslag.

o  Fler ska fa tillgang till kultur i Stockholms l&n

e Bade tillgdngen till kultur och kulturutovandet i sig ska aterspegla den mangfald av invanare
som bor ildanet

e Att stddja kulturutdvare for ett rikare kulturliv i lanet

Da det galler stodet till kulturutovare ar det internationella perspektivet en viktig del. Utsatta
konstutévare fran hela varlden som forfoljs for sin konst ska ha en fristad i vart 1an och stodjas i sitt
utévande om de soker sig hit.

Regional kulturstrategi

Stockholms ldns landsting ar en stor region som innefattar olika geografiska forutsattningar, och olika
verksamheter och kommunikationer. En aktiv kulturpolitik och att vara en relevant och drivande
kulturaktor i regionen idag och pa lang sikt, forutsatter en 6vergripande, 6verordnad och
sammanhallen kulturstrategi dar SLL:s syn pa kultur slas fast och konkretiseras for att genomsyra alla
vara verksamheter och var tillvéxt- och regionplanering. Vansterpartiet vill se en kulturell
infrastruktur som innefattar landsort och tatort, olika socioekonomiska grupper, man och kvinnor
och manniskor med en annan konsidentitet, barn och vuxna och att sarskilt andra kulturer &n den
som kan klassas som traditionellt vasterlandsk eller svensk uppmarksammas. Vi stodjer dven
forslaget fran forvaltningens utredning om en sarskild strategi for att na barn som en prioriterad
malgrupp. Det ar ocksa positivt att samradshandlingen kring RUFS 2050 har tydligare skrivningar
kring kultur.
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Kulturen inom hilso- och sjukvarden

Kulturen berikar manniskors liv och kan bidra till hdlsa. Runt om i landet har "Kultur pa recept”
provats som en del av behandling och rehabilitering med framgangsrika resultat. Malgruppen har
varit vuxna med ldtta och medelsvara utmattningsdepressioner, stress, angest, langvarig smarta samt
generaliserad smarta. Behandlingen ska vara ett komplement till traditionell behandling och
individuellt anpassad efter patientens behov ledda av professionella kulturpedagoger, pa recept av
lakare. Under 2014 genomfordes ett pilotprojekt genomforts i SLL:s regi, med gott resultat. Medel
maste avsattas for att utdka “Kultur pa recept” till fler patienter men ocksa for att hitta en
langsiktighet i att erbjuda patienterna fortsatta kulturaktiviteter. Vansterpartiet vill fortsatta att
utvidga projektet och som ett forsta steg mot att etablera "Kultur pa recept” som en del av halso-
och sjukvarden utokar vi budgeten for “Kultur pa recept”. Vi vill ocksa att patientgrupper inom
psykiatrin ska ges battre mojligheter att ta del av kultur.

Vid byggnationen av nya vardmiljoer avsatts oftast ca 1 procent for att ga till kultur och konstnarlig
gestaltning. Runt om i lanet har vi dock flera vardmiljoer i behov av upprustning. Nar dessa fraschas
upp bor det ocksa vara moijligt att se 6ver den konstnérliga gestaltningen och genomfora en
upprustning eller ett tillskott av konst. Vansterpartiet menar att det &r rimligt att ndr vardmiljoer
rustas upp ska det ocksa finnas medel avsatta for den konstnérliga delen.

Gladjeverkstan och dess clowner pa Astrid Lindgrens barnsjukhus har funnits sedan 1998 och traffar
cirka 25 000 barn och foéraldrar per ar. De ar en ovarderlig del av verksamheten. De gar dock pa
projektstod som beviljas fran ar till ar. Vansterpartiet vill att stddet permanentas.

e Satsa pa "Kultur pa recept” som en behandlingsmetod inom hélso- och sjukvarden

o Avsatt medel for kulturell upprustning i samband med upprustning av befintliga
vardmiljéer inom SLL

e Permanenta stodet till Gladjeverkstan och dess clowner pa ALB

e Genomfor kultursatsningar riktade till patientgrupper inom psykiatrin

Kultur, tillganglighet och trafik

Idag har kulturndmnden ett stort ansvarsomrade for bland annat kultur i SLL:s vardmilj6er,
kulturbidragen, lanskulturfunktionerna, Konserthallen mm. Kultursatsningarna inom trafiken ligger
dock fortfarande pa trafikndmnden. Detta forsvarar en sammanhallen och strategisk kultursatsning i
landstingets regi och Vénsterpartiet vill darfor att dven trafikomradet ska inga i kulturndmndens
uppdrag. En viktig atgard for att na ut till storre och nya delar av invanarna i Stockholms lan ar att
dven infora kultur pa vara bussar och busshallplatser. Konsten pa sjukhus och pa tunnelbanestationer
har blivit naturliga inslag och nu ar det dags for 6kad regional spridning och att anvdnda oss av vara
bussar och hallplatser som ocksa ar naturliga vantplatser och motesplatser. Detta gor dem till
utmarkta platser for kulturupplevelser och kulturella moéten. Det har ar en del av en aktiv
regionpolitik och skulle kunna bidra till 6kad tillgang till kultur bade i tatort och pa landsort, i saval
socioekonomiskt svaga som starka omraden och pa sa vis ocksa kunna halla ihop lanet. Det skulle
kunna innebéra en 6kad demokratisering av kulturen — att na ut till fler och nya grupper. For att fa ett
bra genomslag kravs att kulturndmnden far ansvar ocksa for kultursatsningarna inom trafiknamnden.
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Att ha mojligheten att transportera sig till olika kulturscener ar en viktig del i att kunna ta del av det
kulturutbud vi har i lanet och dven om ambitionen finns att sprida kulturen i lanet, sa ar fortfarande
mycket kultur centrerat till Stockholms innerstad. Detta blir extra kdnnbart for de barn som bor i
lanets ytteromraden, da skolorna far ett mer begransat kulturutbud inom rimliga akavstand. Att
tillgangligora kultur ar darfor prioriterat. Vansterpartiet ser stora mojligheter i att skolor i lanets
ytteromraden kan fa mojlighet att bestalla sa kallade "kulturbussar” till skolan som tar elever och
pedagoger direkt till kulturaktiviteten. En sarskilt chartrad kulturbuss skulle dessutom kunna utgéra
en del i kulturupplevelsen, dar utévare eller pedagoger fran verksamheten kan méta upp barnen
redan under resan och pa sa satt sdnka trosklarna for elevers mojligheter att ta till sig det man ska fa
uppleva pa plats.

En annan del i att tillgangligéra kultur i samband med resor ar att erbjuda sa kallade ”kulturpaket”
dar man kan betala sin resa med kollektivtrafiken i samband med att man bokar vissa
kulturevenemang. Detta gor att man sedan inte behover fundera pa resekassa och biljetter nar det ar
dags. | dessa paket skulle vissa reserabatter kunna inga.

Véansterpartiet vill gdrna att kollektivtrafiken ska bli “kulturtrafiken” dar resendrerna ser ett samband
mellan att vara kollektivtrafikresenar och att fa tillgang till kultur, bade i trafikmiljon, men aven i det
att kollektivtrafiken har ett synligt sammarbete med olika kulturutévare. En mojlig del i detta kan
vara att trogna kollektivtrafikresenarer kan fa erbjudanden om rabatter till ett antal
kulturupplevelser i lanet.

o Infor kultur pa busshallsplatser

e Flytta 6ver ansvaret for kultursatsningar inom trafiken till kulturnamnden

e Se over mojligheten for skolor att bestalla kulturbussar

e Se 6ver mojligheten att inféra kulturresepaket

e Se Over mojligheten att trogna kollektivtrafikresenarer kan fa rabatter till vissa
kulturuppleverser i lanet

Kultur for asyls6kande

Kulturndmnden paboérjade en satsning med kultur for asylsbkande under hosten 2015. Precis som
kulturférvaltningen ser Vansterpartiet att satsningen var lyckad och vill mot bakgrund av detta och
den stora immigrationen till Sverige utoka satsningen, se mer i avsnittet “Manniskor pa flykt” i halso-
och sjukvardskapitlet.

Kultur for alla - att stimulera olika former av kultur och att na fler och nya mottagare

Utover de satsningar som beskrivits ovan vill Vansterpartiet att landstingets kultursatsningar ocksa
pa ett mer 6vergripande plan aterspeglar den kulturella mangfald som vart samhélle praglas och
berikas av. Det ar ocksa en fraga om demokrati. Det handlar om att fa kdnna igen sig i kulturella
uttryck, men ocksa att ens eget kulturarv blir erkant, belyst och bevarat. Det handlar helt enkelt om
att fa vara en del av samhillet.
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Vansterpartiet vill att kulturnamnden ska fortsatta att aktivt arbeta for en kulturell bredd som
aterspeglar landsort och tatort, olika socioekonomiska grupper, man och kvinnor, barn och vuxna,
manniskor med olika kdonsidentiteter och manniskor med funktionsvariationer. Det ar ocksa viktigt
namnden arbetar aktivt med nationella minoriteters kultur och kulturarv.

Som en del av att uppmarksamma alla méanniskors kulturella arv vill Vansterpartiet ocksa stodja
Stockholms stads initiativ att uppratta ett kvinnomuseum. Vansterpartiet anser att alla museer bor
ha ett jamstalldhetsuppdrag, men uppdraget till ett kvinnomuseum ar bredare dn sa. Pa det
nyoppnade kvinnomuseet i Umea visas utstallningar om hur kvinnor genom tiderna har kampat for
sjalvbestammande och ratten till sin egen kropp inom radande patriarkala strukturer. Tanken med
kvinnomuseet &r just att peka pa kvinnors underrepresentation i historiebeskrivningen och
kulturarvet och stélla fragan — hur paverkas grupper av manniskor av att inte synas eller skildras i
historien? Just den aspekten ingar inte i ett allmant jamstalldhetsuppdrag som bor finnas pa alla
museer. Darfor vill vi stodja ett kvinnomuseum i Stockholms lan for att erkdnna, bevara och belysa
kvinnors insatser i hem, yrkesliv, konst och samhalle, kvinnor som aktiva subjekt och agerande
varelser, men ocksa belysa konsekvenserna av den rddande kdnsmaktsordningen och hur den
paverkat och paverkar kvinnors liv, rattigheter och skapande.

Att gora kultur tillganglig handlar dven om att underlatta for manniskor med funktionsvariationer att
kunna tillgodogora sig kulturupplevelser pa lika villkor. Vansterparitet vill darfor se till att fler
forestallningar och kulturupplevelser spraktolkas, syntolkas och horseltolkas.

SLL har konst i tunnelbanan och pa sjukhusen, SLL har konserthuset, SLL har ett lansmuseum och vad
SLL behover utoka sin kulturflora med ar en fri teaterscen och lagliga graffittivaggar.
Forutsattningarna for kulturarbetare inom den fria scenkonsten ar svara. Fria teatergrupper eller
scenkonstnéarer utan en egen scen har svart att hitta stallen att satta upp sina férestallningar pa.
Vansterpartiet vill varna den fria scenkonsten och inrdtta en scen i landstingets regi som fria grupper
har kraftigt subventionerad tillgang till.

Manga konstnarer som arbetar med olika former av bildbaserad konst har i dagslaget en mycket
anstrangd situation da det galler att hitta lokaler for att utdva sin verksamhet. Stockholm stad
arbetar idag for att hitta lokaler for konstutévare att hyra till rimligt pris, men med den anstriangda
bostadsmarknaden i lanet ar detta ofta en mycket svar uppgift. SLL dger ett stort antal fastigheter
som i vissa lagen kan sta outnyttjade under kortare och ibland nagot langre perioder i samband med
till exempel ombyggnad. Vansterpartiet vill att SLL ser 6ver méjligheten att sammarbeta med
Stockholms stad kring dessa lokaler for att i en framtid eventuellt kunna erbjuda konstnarer att hyra
tillfalliga ateljéplatser.

Graffitti ar en konstart som lange varit stigmatiserad. | Sigtuna kommun inrattades en laglig
graffittivagg for allmanheten, pa initiativ av allménheten, for ett par ar sedan som blivit succé.
Stockholms stad har nu tagit bort den sa kallade nolltoleransen mot graffitti och ser éver att 6ppna
lagliga graffittivaggar. Vansterpartiet vill att SLL i samrad med Stockholms stad och andra
intresserade kommuner i lanet ser 6ver var det skulle vara lampligt att uppféra flera sadana vaggar.

e Kulturndmnden ska stodja arbetet med ett Kvinnohistoriskt museum i Stockholms lan
e  Kulturnamnden ska pabdrja en dialog med intresserade kommuner i lanet om uppférandet
av lagliga graffittivaggar
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e Kulturndmnden ska inratta en fri scen som grupper av fria scenkonstnarer har tillgang till

o Utdka mojligheterna att fa kulturupplevelser tolkade

e Se 6ver mojligheten att erbjuda ateljéplatser i SLLs lokaler i sammarbete med Stockholms
stad.

Fristad SLL

Kulturens effekter &r mangahanda. Kulturen inte bara underhaller utan skapar dven debatt, vidgar
vyer och ibland undersoks det demokratiska spelutrymmet i samhallet. Det leder ocksa till att
konstnarer runt om i varlden forféljs och hotas pa grund av deras kulturella uttryck. Som en av
Sveriges storsta offentliga kulturaktoérer bor SLL férsvara det fria ordet och det fria kulturutévandet.

Att vara fristad innebér ett atagande om att under en period erbjuda kulturarbetare skydd fran
forfoljelse och mojlighet att fa utdva sitt kulturarbete. Vansterpartiet anser att Stockholm ska kunna
vara fristad for en bredd av konstnarer, fran alla konstarter. Darfor ska SLL ansoka om medlemskap i
ICORN. Det ar angelaget att fler aktorer atar sig att ta emot forféljda och hotade konstnéarer. Dartill
far Stockholm en angenam kulturbonus — konstlivet blir rikare pa mangfald, bilder och berattelser.

e SLL ska ansd6ka om medlemskap i ICORN och férbinda sig att erbjuda skydd, uppehalle och
moijlighet till kulturutévande for férfoljda och hotade konstnarer

Kunskapscentrum for forskning om kultur och hilsa

Idag finns manga studier och mycket forskning kring kultur och halsa och tillfrisknande. Kunskapen
finns men har inte riktigt samordnats. Kulturnamnden har ett allmant uppdrag som kompetenscenter
men Vansterpartiet vill budgetera for att inhamta sarskild kompetens samt bedriva
metodutvecklingsprojekt nar det galler forskning kring kultur och héalsa — dvs. vilka parametrar och
metoder lampar sig for olika projekt, hur foljs resultat upp, hur mats effekterna och mottagandet,
hur utvarderas olika konst- och kultursatsningar? Vansterpartiet avsatter medel for att SLL ska inratta
ett nationellt kunskapscenter for kultur och halsa, som ska bedriva samordning av den forskning som
finns och metodutveckling.

e Avsatt medel for ett nationellt kunskapscenter for kultur och hélsa
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Ovriga verksamhetsomraden

Locum

Landstingsfastigheter och Locum dger och férvaltar en mycket omfattande lokalyta. Locum behdéver
ett eget stort fastighetsbestand for att langsiktigt sdkra sjukvardens behov av andamalsenliga lokaler.
Locum ska genom sin forvaltning sdkerstalla fastigheternas goda bestadnd, samt erbjuda en hog niva
pa de lokaler och den service som erbjuds hyresgasterna. Ny teknik ska i storre grad utnyttjas for
energiforsorjningen av fastigheterna.

e Forutsattningarna att energiforsorja landstingets fastigheter med hjalp av solceller pa taken,
vindenergi och bergvarme ska studeras

e Locum ska, tillsammans med andra aktorer i regionen, ta ett samlat grepp om energifragorna
i syfte att 6ka den lokala produktionen av fornybar energi och utveckla systemen for
insamling av matavfall for biogasproduktion

Tiohundra - hélso- och sjukvarden och omsorgen i Norrtilje kommun

Det gemensamma kommunalférbundet &r bestallare av bade landstingets halso- och sjukvard och
kommunens omsorg for Norrtaljeborna. Kommunalférbundet dger dven TioHundra AB som bland
annat driver Norrtalje sjukhus.

Det samfinansierade projektet mellan Stockholms ldns landsting och Norrtalje kommun, som syftar
till ett integrerat arbete kring medborgarna i Norrtilje, har pagatt sedan 2006 under namnet
Tiohundra. Tiohundra AB &r nu ar nu permanent verksamhet sedan 2016, och &gs av
kommunalférbundet. Detta stdller vi oss mycket positiva till.

Projektet har natt stora framgangar i samordning, bland annat inom hemtjanst/hemsjukvard och
psykiatri och genom tillkomsten av Familjens hus, dar barn- och ungdomsvard finns samlad.
Vansterpartiet tycker att det ar intressant att utveckla nya satt att arbeta och organisera halso- och
sjukvarden och omsorgen i samarbete mellan olika huvudman. Vi ser att Tiohundraprojektet ront
stora framgangar som bekraftas i vetenskapligt utférda utvarderingar och tycker att detta borde
kunna vara ett flaggskepp for hela Stockholms lan.

Vénsterpartiet anser att det maste finnas uppfoljning och statistik som gor varden i Norrtilje
jamforbar med 6vrig vard i Stockholms lans landsting.

e Kontakt ska tas med Nyndashamns kommun for att hdra om intresse finns att starta en
liknande verksamhet i Nyndashamn
e Tiohundra ska redovisas i statistik, jamforas med 6vrig landstingsverksamhet
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Patientnidmnden

Patientndmnden har en nyckelposition i arbetet med patientsakerhet. Med en vaxande befolkning
och aven relativt 6kande mangd drenden till patientndmnden behdéver landstingsbidraget forstarkas,
inte minst for att kunna 6ka antalet handlaggare for att administrera de 6kade klagomalen. Vi satsar
darfor tva miljoner kronor extra till Patientnamnden i vart budgetforslag. Och detta for att kunna
anstalla fler handlaggare da antalet drenden och telefonsamtal 6kar for varje ar, och det ar viktigt att
det finns resurser till personal fér att bemota patienter pa ett bra satt. Vi anser ocksa att kunskap
inom omradet behover 6ka.

Vi ser garna att uppféljningen kring principarenden blir tydligare och far en storre tyngd, sa att
informationen inte stannar vid halso- och sjukvardsnamnden, utan faktiskt anvands som en majlighet
att utveckla landstingets verksamhet. Vansterpartiet vill att dessa avkodade principdrenden ska tas
upp som arenden pa dagordningen.

Patientnamndens arsrapport tar dven upp att det saknas stodpersoner till tvangsintagna i den
psykiatriska varden. Bade fragan om information kring samt rekrytering av stddpersoner bor fa
prioritet.

e Vansterpartiet avsatter 2 miljoner kronor mer an alliansen till patientndmnden
e Vivill att principarendena ska fa storre tyngd och hanteras pa ett battre satt i halso- och
sjukvardsnamnden an vad som sker idag
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Bilaga 2: Ekonomiska bilagor
1. Skatteprognoser for riket

Olika skatteunderlagsprognoser for riket,

procentuell forandring fran foregaende ar 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2014-2019
Regeringen, april 2016 5,0 5,7 5,4 4,6 4,3 27,6
Ekonomistyrningsverket, april 2016 5,6 5,4 4,7 4,1 3,8 25,9
Sveriges Kommuner och Landsting, februari 2016 4,9 5,6 5,6 5,2 4.4 4,1 28,5
Sveriges Kommuner och Landsting,
december/ oktober 2015 4,9 5,4 44 4,6 43 25,9
Kdlla: Sveriges Kommuner och Landsting, regeringen och Ekonomistyrningsverket.

2. Landstingets samlade skatteintdkter
Stockholms ldns landstings samlade skatteintdkter, Prognos Budget Plan Plan Plan
prognos 1, mkr 2016 2017 2018 2019 2020
Skatteintakter 67 078 72 539 76 371 79 957 83 553
Generella statsbidrag 5456 5549 5652 5758 5 865
Kommunalekonomisk utjadmning -1446 -1638 -2244 -2531 -2726
Samlade skatteintakter 71088 76 449 79 779 83 184 86 692
Forandring fran foregaende ar, mkr 3824 5361 3330 3405 3508
Forandring fran foregdende ar, procent 57% 7,5% 4,4 % 43% 4,2 %
Kdlla: Sveriges Kommuner och Landsting och Stockholms Iéns landsting.

3. Resultatrakning
Resultatrdkning Utfall Utfall Budget Prognos Budget Andring Plan Plan Plan
Mkr 2014 2015 2016 2016 2017 B17/P16 2018 2019 2020
Verksamhetens intdkter 18507 19417 18939 18909 18350 -3,0% 19716 20354 21023
Bemanningskostnader -27294 -28365 -29163 -29296 -30020 2,5% -30646 -32129 -32946
Kopt halso- och
sjukvard, tandvard -16958 -17933 -18130 -18544 -19274 39% -20637 -21162 -21779
Kopt trafik -12670 -13103 -13569 -13603 -14265 49% -14740 -14947 -15387
Ovriga kostnader -20740 -20755 -22409 -22588 -23850 56% -24250 -25117 -26208
Verksamhetens
kostnader -77661 -80155 -83271 -84031 -87409 4,0% -90273 -93356 -96321
Avskrivningar -3817 -4237 -4467 -4518 -5076 123% -5956 -6424 -7159
Verksamhetens
nettokostnader -62971 -64976 -68799 -69640 -74135 6,5% -76513 -79426 -82457
Skatteintakter 59612 62990 66922 67078 72539 81% 76371 79957 83553
Generellt statsbidrag 4678 5128 4975 5456 5549 1,7% 5652 5758 5 865
Utjdmningssystemet -319 -855 -1486 -1446 -1638 133% -2244 -2531 -2726
Summa samlade
skatteintédkter 63971 67264 70411 71088 76449 7,5% 79779 83184 86692
Finansiella intakter 126 102 80 87 84 -4,0% 87 90 93
Finansiella kostnader -990 -2048 -1690 -1435  -2226 55,1% -3197 -3734 -4089
Finansnetto -864 -1945 -1610 -1348 -2142 59,0% -3110 -3644 -3995
Resultat f.
omstallningskost 136 343 2 100 172 156 113 239
Omstallningskostnader 0 -358 -1182 -1182 -1120 -839 0 0
Resultat efter
omstallningskostnader 136 -15  -1180 -1082 -948 -683 113 239
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4. Resultatkrav

Resultatkrav Budget Budget Plan Plan Plan
Mkr 2016 2017 2018 2019 2020
Landstingsstyrelsen 0 0 0 1] 0
Landstingsstyrelsens forvaltning 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Skadekontot 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Koncernfinansiering -1747,7 -1524,8 -1259,7 -463,5 -336,3
Nya Karolinska Solna 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Forvaltning for utbyggd tunnelbana 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Landstingsstyrelsen totalt -1747,7 -1524,8 -1259,7 -463,5 -336,3
Tillvéxt- och regionplanendmnden 0 0,0 0,0 0,0 0,0
Halso- och sjukvarden

Halso- och sjukvardsnamnden 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Stockholms lans sjukvardsomrade 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
Karolinska Universitetssjukhuset 30,2 30,2 30,2 30,2 30,2
Sodersjukhuset AB 9,4 9,4 9,4 9,4 9,4
Danderyds Sjukhus AB 6,5 6,5 6,5 6,5 6,5
TioHundra AB 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Sodertalje Sjukhus AB 3,3 3,3 3,3 3,3 3,3
S:t Eriks Ogonsjukhus AB 1,3 3,0 3,0 3,0 1,3
Akutsjukhusen totalt 50,7 52,4 52,4 52,4 50,7
Folktandvarden Stockholms Ldn AB 100,0 105,0 105,0 105,0 105,0
Ambulanssjukvarden i Storsthim AB 0,7 0,7 0,7 0,7 0,7
Stockholm Care AB 4,1 5,0 5,0 5,0 5,0
Halso- och sjukvarden totalt 255,5 263,1 263,1 263,1 261,4
Trafiken

Trafikforvaltningen 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
AB Storstockholms Lokaltrafik 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Fardtjanstverksamheten 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Waxholms Angfartygs AB 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Trafiken totalt 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Fastigheter

Locum AB 5,0 7,0 7,0 7,0 7,0
Landstingsfastigheter Stockholm 334,9 3349 3349 334,9 3349
Fastigheter totalt 339,9 341,9 341,9 341,9 341,9
Ovriga

MediCarrier AB 0,3 0,3 0,3 0,3 0,3
Kulturnamnden 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Patientndmnden 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Landstingsrevisorerna 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Landstingshuset Stockholm AB -31,3 -31,3 -31,3 -31,3 -31,3
AB SLL Internfinans 3,0 3,0 3,0 3,0 3,0
ﬁvriga totalt -28,0 -28,0 -28,0 -28,0 -28,0
Totalt -1180 -948 -683 113 239
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5. Resultatrdkning forvaltningen

Resultatrakning Utfall Utfall Utfall Budget Prognos Budget Andring Plan Plan Plan
Mkr 2013 2014 2015 2016 2016 2017 B16/P15 2018 2019 2020
Verksamhetens intakter 8846 8782 9403 8797 8735 7987 -8,6% 9180 9771 10354
Bemanningskostnader -18578 -19544 -20129 -20819 -20875 -21217 1,6 % -21602 -22786 -23277
Kopt halso- och sjukvard, tandvard -23821 -25150 -26700 -26974 -27375 -28559 43% -30199 -31161 -31989
Kopt trafik -960 -986 -1004 -1044 -1005 -1885 87,5% -1685 -1726 -1767
Ovriga kostnader -23107 -25140 -26054 -29064 -29365 -30494 3,8% -31399 -31846 -32885
Verksamhetens kostnader -66465 -70820 -73888 -77901 -78620 -82 154 45% -84885 -87519 -89918
Avskrivningar -1313  -1368 -1450 -1676 -1656 -1973 191% -2612 -2754 -2934
Verksamhetens nettokostnader -58933 -63405 -65934 -70780 -71541 -76140 6,4% -78316 -80502 -82498
Skatteintakter 61802 63971 67264 70411 71088 76449 75% 79779 83184 86692
Finansnetto -2 226 90 -722 -914 -730 -1369 87,5% -2257 -2681 -4065
Resultat 643 656 607 -1283 -1184 -1060 -795 1 129
6. Landstingsbidrag

Utfall Budget Budget Andring Plan Plan Plan
Landstingsbidrag, mkr 2015 2016 2017 17/16 2018 2019 2020
Landstingsstyrelsen 2928,6 30752 34172 11,1% 3543,5 3551,1 36645

Varav satsning kompetens-
forsérjning hdlso- och sjukvard ! 500,0 515,0 530,0 546,0
Tillvdxt och regionplanenamnden 145,6 163,3 168,7 3,3% 174,3 180,0 186,0
. s " 2

Halso- och sjukvardsnamnden 51734,8 53684,1 566728 56% 587838 610500 63053,8
Kommunalférbundet sjukvard och
omsorg i Norrtalje 1356,3 14011 1451,8 3,6 % 1495,1 1544,4 1595,4
Trafikndmnden 89383 9634,3 112354 16,6% 115944 119653 123482
Kulturndmnden 429,6 443,8 480,4 8,3% 496,2 512,5 529,4
Patientndmnden 21,8 22,5 25,3 12,2 % 26,0 26,9 27,8
Landstingsrevisorerna 31,4 32,3 33,0 2,0% 33,6 34,3 35,0
Summa landstingsbidrag 65586,3 68456,7 73484,5 73% 76146,9 78864,5 81440,0

1) Medlen som star till landstingsstyrelsens férfogande kan till exempel anvandas for personalférstarkningar i hilso-
och sjukvarden, hogre ingangslén och 16n for sjukskoterskor och underskoterskor, akademisk

specialisttjdnstgoring for sjukskoterskor, betald specialisttjanstgoring for underskéterskor, forsék med sex

timmars arbetsdag pa akutmottagningar, ”In-house kompetens” kring IT.
2) Upprékningen till hdlso- och sjukvardnamnden &r 5,6 procent 17/16. Vansterpartiet minskar pa kostnader for

namnden som dock kompenseras genom de 500 miljoner kronor (2017) som star till landstingsstyrelsen

forfogande for kompetensforsérjning inom halso- och sjukvarden.
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7. Okning av verksamhetens kostnader, exklusive omstillningskostnader

Okning av verksamhetens

Budget Budget Plan Plan Plan
kostnader exklusive 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
omstallningskostnader
Verksamhetens kostnader 52% 30% 40% 66% 32% 39% 40% 33% 34% 32%

8. Balansrdkning

Balansrakning Utfall Utfall Utfall Prognos Budget Plan Plan Plan
Mkr 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Anlaggningstillgangar 73 063 83 851 93752 105691 120053 131092 139580 147542
Omesattningstillgangar 8 269 6 582 11498 8 864 8 864 8 864 8 864 8 864
Summa tillgangar 81331 90433 105250 114555 128917 139956 148444 156406
Eget kapital 6 857 7426 7451 6 405 5457 4774 4 887 5126
Avsattningar 21433 22884 24902 26302 28488 31481 34811 34811
Skulder 53042 60123 72897 81848 94972 103702 108746 116469
Summa skulder och eget
kapital 81331 90433 105250 114555 128917 139956 148444 156406
Soliditet 8,4 % 82% 7,1% 5,6 % 4,2 % 3,4% 3,3% 33%
Balansrakning Utfall Utfall Prognos Budget Plan Plan Plan
Mkr 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Mark, byggnader,
tekn.anlaggningar 35065 37878 53774 68 552 74 824 78 792 84422
Maskiner och inventarier 19451 18761 20096 19562 20789 20230 17396
Ovrigt 29336 37113 31821 31939 35480 40557 45724
Summa anlédggningstillgangar 83851 93752 105691 120053 131092 139580 147542
Summa omsattningstillgdngar 6582 11498 8 864 8 864 8 864 8 864 8 864
Summa tillgangar 90433 105250 114555 128917 139956 148444 156406
Ingdende eget kapital 6857 7426 7451 6 405 5457 4774 4 887
Ovrig férandring eget kapital 433 40 0 0 0 0 0
Arets resultat 136 -15 -1 046 -948 -683 113 239
Summa eget kapital 7426 7451 6 405 5457 4774 4 887 5126
Summa avsattningar 22 884 24902 26 302 28 488 31481 34 811 34 811
Langfristiga skulder 39709 52934 61767 75339 84405 90054 97875
Kortfristiga skulder 20414 19963 20081 19633 19297 18692 18594
Summa skulder 60123 72897 81848 94972 103702 108746 116469
Summa eget kapital och skulder 90433 105250 114555 128917 139956 148444 156406




9. Kassaflédesanalys

Kassaflodesanalys Utfall Prognos  Budget Plan Plan Plan
Mkr 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Kassaflode fran den I6pande verksamheten 5254 4 559 6072 8024 9672 7 398
Investeringar * -13 007 -15141 -18 382 -17 244 -14 912 -15121
Forsaljningar, Ovrigt 302 0 0 0 0 0
Kassaflode efter investeringar -7451 -10581 -12 309 -9221 -5 240 -7723
Nettookning av langfristiga skulder 10751 7947 12 309 9221 5240 7723
Summa forandring av likvida medel 3300 -2634 0 0 0 0
* NKS-investering som inte paverkar kassaflodet har exkluderats.
Kassaflodesanalys Utfall Prognos Budget Plan Plan Plan
Mkr 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Arets resultat -15 -1046 -948 -683 113 239
Avskrivningar 4237 4 467 5076 5956 6424 7 159
Avsattningar, reavinster, ovrigt 3796 1138 1944 2751 3135 0
Kassaflode fore forandring av rorelsekapital 8018 4559 6072 8024 9672 7 398
Forandring av rorelsekapital 2764 0 0 0 0 0
Kassaflode fran den I6pande verksamheten 5254 4559 6 072 8024 9672 7 398
Investeringar * -13007 -15141 -18382 -17244 -14912 -15121
Forsaljningar, ovrigt 302 0 0 0 0 0
Kassafléde efter investeringar -7451 -10581 -12309 -9221 -5 240 -7723
Nettookning av langfristiga skulder 10751 7947 12 309 9221 5240 7723
Summa férandring av likvida medel 3300 -2634 0 0 0 0
* NKS-investering som inte paverkar kassaflodet har exkluderats.

10. Kanslighetsanalys

3% 2% 1% BUISt Lo % 43y

Kanslighetsanalys Mkr 2017
Intdkter
Verksamhetens intakter -550 -367 -183 18 350 183 367 550
Samlade skatteintdkter -2293 -1529 -764 76 449 764 1529 2293
Kostnader
Bemanningskostnader 901 600 300 -30 020 -300 -600 -901

varav lénekostnader 566 377 189 -18 866 -189 -377 -566
Material och varor 366 244 122 -12 187 -122 -244 -366

varav ldkemedel 215 143 72 -7 167 -72 -143 -215
K6p halso- och sjukvard 578 385 193 -19 274 -193 -385 -578
Kopt trafik 428 285 143 -14 265 -143 -285 -428
Avskrivningar 152 102 51 -5076 -51 -102 -152
Finansiella intakter -3 -2 -1 84 1 2 3
Finansiella kostnader 67 45 22 -2226 -22 -45 -67
Landstingsbidrag
Landstingsstyrelsen -102,5 -68,3 -34,2 3417 34,2 68,3 102,5
Tillvdxt och regionplanendmnden -5,1 -3,4 -1,7 169 1,7 3,4 5,1
Halso- och sjukvardsnamnden -1700,2 -1133,5 -566,7 56673 566,7 1133,5 1700,2
Sjukvards- och omsorgsnamnden i
Norrtélje -43,6 -29,0 -14,5 1452 14,5 29,0 43,6
Trafikndmnden -337,1 2247 -112,4 11235 1124 2247 337,1
Kulturndmnden -14,4 -9,6 -4,8 480 4.8 9,6 14,4
Patientndmnden -0,8 -0,5 -0,3 25 0,3 0,5 0,8
Landstingsrevisorerna -1,0 -0,7 -0,3 33 0,3 0,7 1,0
Summa landstingsbidrag -2204,5 -1469,7 -734,8 73484,5 734,8 1469,7 22045
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11. Omstallningskostnader

Utfall Budget Budget 2018 och
Omstallningskostnader, mkr 2015 2016 2017 framat Totalt
Danderyds Sjukhus AB 29 45 70 31 175
Hélso- och sjukvardsnamnden 36 91 36 36 199
Karolinska universitetssjukhuset 155 600 613 318 1685
Koncernfinansiering 0 113 70 165 347
Landstingsfastigheter Stockholm 84 150 150 116 500
Stockholms ldns sjukvardsomrade 17 62 66 98 243
Sodersjukhuset AB 22 95 95 59 271
Sodertalje Sjukhus AB 16 26 21 17 80
Totalt 359 1182 1120 839 3500
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12. God ekonomisk hushallning

Ett positivt resultat fore omstallningskostnader Utfall Prognos Budget Plan Plan Plan
2015 2016 2017 2018 2019 2020
Resultat 343 100 172 156 113 239
Utfall Prognos Budget Plan Plan Plan
Inget aterstallandekrav i balanskravsutredningen 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Resultat* -15 -1 082 -948 -683 113 239
Avgar realisationsvinster -144 0 0 0 0 0
Arets resultat efter balanskravsjustering -159 -1082 -948 -683 113 239
Reserverat eget kapital, omstrukturering 0 0 0 0 0 0
Synnerliga skal (rantekostnad pensioner) 0 0 0 0 0 0
Synnerliga skal (del av omstallningskostander) 159 1082 948 683 0 0
Arets balanskravsresultat att reglera 0 0 0 0 113 239
* Avser resultat efter omstdllningskostnader
Finansiering: Ersdttningsinvesteringar Utfall Prognos Budget Plan Plan Plan
sjalvfinansieras till 100 procent 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Kassaflode fore forandring av rorelsekapital 6907 4559 6072 8024 9672 7 398
Ersattningsinvesteringar 1744 2703 3923 3781 3129 3558
Kassafléde fore forandring av rorelsekapital -
Ersattningsinvesteringar 5163 1856 2149 4243 6543 3 840
Skuldsattning: Att lanefinansiering inte anvands for Utfall Prognos Budget Plan Plan Plan
att finansiera drift eller ersattningsinvesteringar 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Summa investeringar som far lanefinansieras 11124 17845 14919 13214 11783 11563
Kassaflode fran finansieringsverksamheten 8993 6404 10454 7041 3403 3949
Investeringar - lanefinansiering 2131 11441 4 465 6173 8 380 7614
Kapitalkostnader: Kapitalkostnadernas andel far
max uppga till 11 procent av de samlade Utfall Prognos Budget Plan Plan Plan
skatteintdkterna 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Nettokapitalkostnader* 4751 5436 6462 7933 8853 9965
Samlade skatteintakter 67264 71088 76449 79779 83184 86692
Andel kapitalkostnader av de samlade
skatteintdkterna 7% 8% 8 % 10 % 11% 11%
* Berdknas exklusive statlig och kommunal medfinansiering
Skuldséttningsgrad: Nettoskuldens andel far
maximalt uppga till 120 procent av de samlade Utfall Prognos Budget Plan Plan Plan
skatteintdkterna 2015 2016 2017 2018 2019 2020
Nettoskuld* 66513 73459 84509 91550 94952 98902
Samlade skatteintakter 67264 71088 76449 79779 83184 86692
Andel skulder av de samlade skatteintdkterna 99 % 103 % 111 % 115% 114 % 114 %

* Berdknas exklusive statlig och kommunal medfinansiering
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Bilaga 3: Ekonomiska forutsittningar for namnder och styrelser

Halso- och sjukvardsnimnden

Utfall Utfall Utfall Budget Budget Andring Andring Plan Plan Plan
Mkr 2013 2014 2015 2016 2017 17/16 17/15 2018 2019 2020
SLL-externa intakter 1690 2070 1939 2023 2085 3,1% 7,5% 2164 2251 2325
SLL-interna intakter 48 131 49 963 52737 54 670 57 368 4,9 % 8,8% 59 495 61785 63 818
- varav landstings-
bidrag 47729,8 49489,1 517348 536841 566728  56%  95% 587838 61050,0 630538
Summa intakter 49 820 52033 54 676 56 692 59 454 4,9 % 8,7 % 61 659 64 036 66 143
Kopt vard -42779 -44712 -46639 -47797 -49299 3,1% 57% -50794 -52367 -54088
Lakemedelsformanen -4 688 -4 881 -5105 -5 365 -5540 3,3% 8,5% -5717 -5 884 -6 079
Ovriga kostnader inkl.
finansnetto -2 254 -2634 -2 956 -3531 -4 615 30,7 % 56,1 % -5148 -5785 -5976
Summa kostnader -49721 -52226 -54699 -56692 -59454 4,9 % 8,7% -61659 -64036 -66143
Resultat 99 -193 -23 0 0 0 0 0

Kommunalférbundet sjukvard och omsorg i Norrtilje

Utfall Utfall Utfall Budget Budget Andring Andring Plan Plan Plan
Mkr 2013 2014 2015 2016 2017 17/16 17/15 2018 2019 2020
Landstings-bidrag 0,0 0,0 0,0 1401,1 14518 3,6% 14951 1544,4 15954
Kopt vard 0 0 0 -1316 -1364 3,6 % -1404 -1450 -1498
Lakemedel 0 0 0 -156 -161 32% -166 -172 -177
Ovr intakter/
kostnader inklusive
finansnetto 0 0 0 70 72 3,4% 75 77 80
Summa kostnader 0 0 0 -1401 -1452 3,6 % -1495 -1544 -1595
Resultat 0 0 0 0 0 0 0 0

Patientnamnden

Utfall Utfall Utfall Budget Budget Andring Andring Plan Plan Plan
Mkr 2013 2014 2015 2016 2017 17/16 17/15 2018 2019 2020
Intdkter 21 21 24 24 27 11,5% 129% 28 28 29
-varav
landstingsbidrag 19,2 19,8 21,8 22,5 25,3 12,2 % 16,1 % 26,0 26,9 27,8
Kostnader -21 -21 -23 -24 -27 11,5% 14,7 % -28 -28 -29
Resultat 0 0 0 0 0 0 0 0
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Trafiknamnden

Utfall Utfall Utfall Budget Budget Andring Andring Plan Plan Plan
Mkr 2013 2014 2015 2016 2017 17/16 17/15 2018 2019 2020
Intakter 17 982 18 762 19 500 20297 21476 5,8 % 10,1 % 22017 22521 23254
- varav
landstingsbidrag 7912,7 8423,1 89383 9634,3 112354 16,6 % 25,7 % 11594,4 119653 123482
Kostnader -17980 -18779 -19729 -20297 -21476 5,8 % 89% -22017 -22521 -23254
Resultat 2 -18 -229 0 0 0 0 0

LSF inkl NKS

Utfall Utfall Utfall Budget Budget Andring Andring Plan Plan Plan
Mkr 2013 2014 2015 2016 2017 17/16 17/15 2018 2019 2020
Intakter 3442 3847 4165 4903 5957 21,5% 43,0% 6 690 4681 4831
- varav landstings-
bidrag 27399 29108 29286 30752 34172 11,1 % 16,7 % 3543,5 3551,1 36645
Kostnader -3400 -3838 -3952 -4 903 -5957 21,5% 50,7 % -6 690 -4 681 -4 831
Resultat 42 9 213 0 0 0 0 0

Koncernfinansiering, KcFi. Komprimerad tabell till budgetdokumentet

Utfall Utfall Utfall Budget Budget Andring Andring Plan Plan Plan
Mkr 2013 2014 2015 2016 2017 17/16 17/15 2018 2019 2020
Intakter 68 458 70 340 74377 77 448 83463 7,8% 12,2 % 86919 90 524 2020
Kostnader -68795 -69518 -74437 -79196 -84 988 7,3% 142% -88179 -90987 -94 606
Resultat -337 822 -60 -1748 -1525 -1260 -464 -336

Skadekontot
0

Utfall Utfall Utfall Budget Budget Andring Andring Plan Plan Plan
Mkr 2013 2014 2015 2016 2017 17/16 17/15 2018 2019 2020
Intakter 12 13 14 15 16 5,0% 10,2 % 16 17 18
Kostnader -12 -13 -9 -15 -16 5,0% 70,7 % -16 -17 -18
Resultat 0 0 5 0 0 0 0 0

Forvaltning for utbyggd tunnelbana (FUT)

Utfall Utfall Utfall Budget Budget Andring Andring Plan Plan Plan
Mkr 2013 2014 2015 2016 2017 17/16 17/15 2018 2019 2020
Intdkter 0 30 84 112 115 2,3% 36,6 % 102 87 90
Kostnader 0 -30 -84 -112 -115 2,3% 36,6 % -102 -87 -90
Resultat 0 0 0 0 0 0 0 0
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Kulturndmnden

Utfall Utfall Utfall Budget Budget Andring Andring Plan Plan Plan
Mkr 2013 2014 2015 2016 2017 17/16 17/15 2018 2019 2020
Intdkter 420 429 500 494 559 13,3 % 11,9% 511 527 545
- varav
landstingsbidrag 4000 4132 4296 4438 4804  83% 11,8% 4962 5125 5294
Kostnader -421 -430 -498 -494 -559 13,3 % 12,3 % -511 -527 -545
Resultat -1 -1 2 0 0 0 0 0

Tillvaxt- och regionplanendamnden

Utfall Utfall Utfall Budget Budget Andring Andring Plan Plan Plan
Mkr 2013 2014 2015 2016 2017 17/16 17/15 2018 2019 2020
Intakter 0 0 149 164 169 3,3% 13,4% 175 180 186
-varav
landstingsbidrag 0 0 146 163,3 168,7 3,3% 15,9% 174,3 180,0 186,0
Kostnader 0 -146 -164 -169 3,3% 15,5% -175 -180 -186
Resultat 0 0 3 0 0 0 0 0

Landstingsrevisorerna

Utfall Utfall Utfall Budget Budget Andring Andring Plan Plan Plan
Mkr 2013 2014 2015 2016 2017 17/16 17/15 2018 2019 2020
Intakter 32 33 34 35 36 2,0% 5,0 % 36 37 38
- varav
landstingsbidrag 29,7 30,3 31,4 32,3 33,0 2,0% 51% 33,6 34,3 35,0
Kostnader -32 -33 -34 -35 -36 2,0% 5,4 % -36 -37 -38
Resultat 0 0 0 0 0 0 0 0

Landstingsfastigheter Stockholm (LFS)

Utfall Utfall Utfall Budget Budget Andring Andring Plan Plan Plan
Mkr 2013 2014 2015 2016 2017 17/16 17/15 2018 2019 2020
Intdkter 3209 3079 3084 2959 2951 -0,3% -4,3% 3112 5135 5304
Kostnader -2 558 -2741 -2738 -2624 -2 616 -0,3% -4,4 % -2777 -4 800 -4 970
Resultat 651 338 346 335 335 335 335 335

Locum

Utfall Utfall Utfall Budget Budget Andring Andring Plan Plan Plan
Mkr 2013 2014 2015 2016 2017 17/16 17/15 2018 2019 2020
Intdkter 282 318 347 371 378 2,0% 9,1% 383 383 396
Kostnader -243 -288 -369 -366 -371 1,5% 0,7% -376 -376 -389
Resultat 39 31 -22 5 7 7 7 7




Internfinans

Utfall Utfall Utfall Budget Budget Andring Andring Plan Plan Plan
Mkr 2013 2014 2015 2016 2017 17/16 17/15 2018 2019 2020
Intdkter 12 12 14 16 16 -0,1% 15,8 % 16 16 17
Kostnader -2 -8 -12 -13 -13 -0,1% 10,0 % -13 -13 -14
Resultat 10 3 2 3 3 3 3 3

Utfall Utfall Utfall Budget Budget Andring Andring Plan Plan Plan
Mkr 2013 2014 2015 2016 2017 17/16 17/15 2018 2019 2020
Intakter 9481 9 889 10121 10216 10 354 1,4% 2,3% 10724 11033 11397
Kostnader -9352 -9 686 -9918 -10116 -10254 1,4 % 3% -10624 -10933 -11297
Resultat 129 204 204 100 100 100 100 100
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Bilaga 4: Taxor och avgifter

Oppenvard

Barn och ungdom under 18 ar

Avgift

Besok inom primarvard och 6ppen specialistvard
Telefonrecept

Besok pa sjukhusens akutmottagningar (inkl. ndrakuten barn pa Astrid Lindgrens Barnsjukhus och
ldttakuten pa Karolinska Universitetssjukhuset Huddinge)

Besok pa rontgen samt fysiologi- och neurofysiologilaboratorium pa sjukhusens akutmottagningar

0 kr
0 kr
0 kr

0 kr

Personer 85 ar eller dldre

Huvudregeln ar att patienter 85 ar och ildre inte betalar patientavgift for besok i 6ppenvard.

Personer 18—84 ar — lakarvardsbesok

Avgift

Besok hos lakare pa vardcentral/husldkarmottagning
Besok hos lakare pa geriatrisk mottagning

Besok hos lakare pa specialistmottagning (inkl psykiatrisk mottagning)
Besok pa jourmottagning/narakut

Besok pa sjukhusens akutmottagningar (inkl. lattakuten pa Karolinska Universitetssjukhuset
Huddinge)

Forsta besok pa specialistmottagning med remiss fran vardcentral/huslakarmottagning eller privat
specialist i allmdnmedicin som arbetar enligt lagen 1993:1651 om ldkarvardsersattning

Forsta besok pa geriatrisk mottagning med remiss fran huslakare.

Besok i sarskilda boendeformer for service och omvardnad av
ldkare fran vardcentral/huslakarmottagning eller geriatrisk mottagning

200 kr
200 kr

350 kr
200 kr

400 kr

150 kr

0 kr
0 kr

Personer 18-84 ar - sjukvardande behandling

Avgift

Avgift for sjukvardande behandling hos t.ex. sjukskoterska, distriktskoterska, kurator, logoped
psykolog, pa syncentral eller vid medicinsk fotsjukvard

Avgift for sjukvardande behandling hos t.ex. fysioterapeut, arbetsterapeut, dietist, kiropraktor
eller naprapat

Besok av distriktsskoterska i sarskilda boendeformer for service och omvérdnad av
distriktskoterska

100 kr

200 kr

0 kr
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Personer 18-84 ar — 6vriga avgifter

Avgift

Besok pa rontgen, fys- och neurofyslab 200 kr
Besok i dagsjukvard/dagkirurgi 350 kr
Besok i dagsjukvard/dagmedicin 200 kr
Hembesok av ldkare, extra avgift utdver géllande taxa 100 kr
Besok hos hjalpmedelskonsulent eller tekniker (utan medverkan av forskrivare) pa

hjdlpmedelscentralen KomSyn Stockholm vid intréning och utbildning av hjdlpmedel eller 100 kr
egenansvarsprodukter

Forskrivning av inkontinenshjalpmedel (per 12-manaders period) 200 kr
Telefonkontakt (galler alla typer av telefonkontakter) 0 kr

Avgiftsfria besok

Utover nedanstdende besok finns vissa patientgrupper som ar avgiftsbefriade enligt lag,
forordning eller sarskilt beslut i landstingsfullmaktige.

Avgift
Besok i hemmet av vardgivare som utfor insatser for patienter som omfattas av hemsjukvard 0 kr
Besdk inom barnhalsovard/madrahalsovard 0 kr
Besdk vid mottagning for tortyrskadade 0 kr
Besok vid sprutbytesmottagning 0 kr
Besok pa habiliteringsmottagning (patient med livslang funktionsnedsattning) Okr
Besok pa MRSA-mottagning Okr
Besok pa landstingets rattspsykiatriska 6ppenvardsmottagning i Huddinge Okr
Radgivning om preventivmedel och abortfragor (oavsett vardgivare eller personalkategori) 0 kr
Samtliga hemrehabiliteringsinsatser (oavsett vilken halso- och sjukvardspersonal patienten traffar) 0 kr
Anhorigsamtal (de tva forsta samtalen efter dodsfall av narstaende) 0 kr
Mammografiscreening (riktad halsokontroll) 0 kr
Bukaortascreening (riktad halsokontroll) 0 kr
Gynekologisk screening (riktad halsokontroll) 0 kr
Sjukresor
Fardsatt Egenavgift
Taxi, specialfordon (max avgift) 0kr
Egen bil 0 kr
Tag/flyg 0 kr
Egen bat 0 kr

Anslutningsresa 0 kr




Slutenvard

Avgiften for sluten vard for personer 6ver 18 ar foljer den vid var tid hogsta avgift som foljer
av 26 §, 2 st., halso- och sjukvardslagen.

Avgift
Barn och ungdom under 18 ar 0 kr
Personer ver 18 ar 100 kr
Personer under 40 ar med hel aktivitetsersattning/sjukersattning. Galler de 30 forsta dygnen vid 50 kr

varje vardtillfalle

Administrativa avgifter

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

Avgift for journalkopior tas ut enligt samma principer som nar nagon begéar en kopia av en offentlig handling i
Stockholms lans landsting.

Hoégkostnadsskydd

Hogkostnadsskyddet for besok i 6ppen hilso- och sjukvard foljer i Stockholms ldnslandsting

det vid var tid giallande maxbelopp som framgar av 26 a§, Halso- och sjukvardslagen.
Avgift
Hogkostnadsskydd for besok i 6ppen héalso- och sjukvard 1100 kr

Sjukresor ar avgiftsbefriade och dven tekniska hjalpmedel (exkl. harersattning och
egenavgifter for glaségon och kontaktlinser vid afaki och diplopi). For att mojliggora
elektronisk hantering av hogkostnadsskydd for besok i 6ppen hilso- och sjukvard har
mojligheten till sa kallade taktikval, det vill sdga att patienter kan bortse fran betalningar i
hogkostnadsskyddsperioden (stryka de dldsta stimplarna i hogkostnadskortet), tagits bort.
Detta skedde i samband med inférandet av elektroniskt hogkostnadsskydd och frikort den 1
mars 2016.

Avgift for uteblivet besok

Avgift for uteblivet besok far tas ut till f6ljd av att patienten uteblir fran ett planerat besok.
Avgift tas ut motsvarnde den avgift en person 6ver 18 ar skulle ha betalat for besoket.

Undantag: Avgift for uteblivet besok pa MVC/BVC (giller aven abort- och
preventivmedelsradgivning) uttas inte.

Tidsgransen for nir en patient senast méste lamna aterbud for att inte debiteras avgift for
uteblivet besok ar 24 timmar.

Avgift fér subventionerade p-piller for personer 6ver 25 ar (upp till 25 ar ar p-piller helt
avgiftsbefriade)

Egenkostnaden for kop av subventionerade preventivmedel ar 100 kr.
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Betalningsvillkor for patientfakturor

Inom Stockholms ldns landsting géller 30 dagars betalningsvillkor for patientfakturor.

Vardgivare som onskar har ratt att erbjuda patienten betalningsvillkor som &r langre dn 30
dagar.Daremot far vardgivaren aldrig kriava betalning fran patient inom kortare tidsfrist.

Kollektivtrafik

Fran 1 januari 2017 infors ett nytt och enklare biljettsystem i kollektivtrafiken. Dagens

biljettkategorier byts ut sa att det blir enklare att kopa biljett. Istéllet for Helt pris, Reducerat

pris respektive Student Infors biljettkategorierna Vuxen respektive Pensionir, ungdom och

student. Mer information finns i avsnittet "Lag och enhetlig taxa”.

AB Storstockholms Lokaltrafik, SL

Vuxna Pensiondr, ungdom och student
30-dagarsbiljett 790 kr 490 kr
Enkelbiljett

Reskassa 28 kr 17 kr
K6pt i automat, sms, app och sparr 40 kr 25 kr
Kopt av konduktér 55 kr 35 kr
Avgift SL Accesskort 20 kr 20 kr

Waxholms Angfartygs AB
Vuxna Pensiondr, ungdom och student

30-dagarsbiljett

Ingar i SL-biljett

Ingar i SL-biljett

O-kort (avgift per kort och ar) 600 kr 600 kr
Fardtjanst

Fardtjanstresor med taxi och rullstolstaxi Vuxna Pensionidr, ungdom och student
Pris per resa (en resa = 30 km) 70 kr 70 kr
Minimiavgift - bil pa gatan 50 kr 50 kr
Hogkostnadsskydd per manad 790 kr 490 kr
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Bilaga 5: Investeringsplaner 2017-2021, direktiv 2022 samt progonos 2023-2026

Mkr Utfall Budget  Budget Plan Plan Plan Plan Direktiv. Prognos Prognos Prognos Prognos
2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026
Trafik inkl. Citybanan 6709 6593 9131 6361 5388 5624 4340 4273 4641 3960 2874 2650
Utbyggd tunnelbana 572 763 1391 2858 3892 4278 4566 4303 2535 1378 289 17
Vérd inkl. NKS 6980 9099 8775 6 960 4812 3702 2889 2717 2891 2717 3151 2344
Annan verksamhet 24 33 141 816 819 1516 1516 1516 1266 1266 1266 1266
TOTALT 14285 16487 19438 16995 14912 15121 13311 12809 11334 9321 7579 6277
varav medfinansiering 1545 2316 1931 1838 3774 3384 3052 2052 1664 604 0
Mkr Prognos  Budget Plan Plan Plan Plan Direktiv
2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Ersattningsinvesteringar 433 4023 4581 3929 5058 5594 5311
Ovriga investeringar 16054 15415 12413 10983 10063 7717 7 498
Totalt 16487 19438 16995 14912 15121 13311 12809
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Investeringar totalt

Mkr Litfall Budget Budget Plan Plan Plan Plan Direktiv Prognos Prognos  Prognos  Prognos
2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026
Trafik
Trafikngmnden totalt 63990 61896 84219 E361,1 53883 56244 43396 42733 4640,7 39597 28573,6 26503
varav medfinansiering 5490 10626 7251 4490 10415 5340 5600 2120 2560 42,0 0,0
Citybanan [kencernfinansiering) *' 310,3 403,0 7090
Trafiken totalt 67094 65926 91309 63611 53883 56244 43396 42733 4640,7 39597 28736 26503
Utbyged tunnelbana
Farvaltning fér utbyggd tunnelbana 5716 762,68 13915 2857,7 3892,4 42733 45663 43026 25355 13778 2839 17,3
varav medfinansiering 595,5 12537 12054 13887 27328 258496 24921 18395 14077 5617 0,0
Utbyged tunnelbana totalt 5716 7628 13915 28577 38924 42783 45663 43026 25355 13778 2839 17.3
Viard
Landstingsfastigheter 26518 35000 40455 35550 25530 15530 12525 11870 1201,0 11530 11330 10340
Hilso- och sjukvirdsndmnden 4.4 13,6 10,0 5,0 50 50 50 5,0 5,0 5,0 50 50
Stockholms 18ns sjukvardsomrade 78,2 5,6 72,6 72,6 65,6 73,6 72,6 71,4 71,4 71,4 71,4 71,4
Karolinska Universitetssjukhuset 2961 3280 1980 1930 2348 3663 9304 10089 10292 630,1 7333 7545
Sadertslje Sjukhus AB 216 20,0 20,0 20,0 22,0 18,1 20,0 20,0 20,0 20,0 20,0 20,0
Sadersjukhuset AB 1040 1450 1160 113 1080 1090 1747 1150 200,6 4867 4356 1670
Danderyds Sjukhus AB 100,6 1230 1160 80,0 50,0 50,0 60,0 5,0 71,2 96,0  470,2 85,0
S:t Eriks Ogonsjukhus AB 12,1 12,0 12,0 12,0 20,0 20,0 247 15,0 15,0 15,0 15,0 15,0
Folktandvarden Stockholms Lan AB 87,0 58,0 70,0 75,0 80,0 B5,0 70,0 70,0 70,0 70,0 70,0 70,0
Ambulanssjukvirden i Storsthim AB 11,2 12,0 22,5 21,5 15,0 15,0 15,0 15,0 15,0 15,0 15,0 15,0
Stockholm Care AB 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Strategisk utrustning vard [LSF) 00 3218 8360 14330 2509 85,0 23,4 38,0 86,0 48,0 18,4 0,0
SLLIT 795 1070 167,0 3570 9340 10264 2006 1070 1070 1070 107,0 1070
Nya Karolinska Soina [NKS) 34937 43931 30891 10145 4235 2799 0,0 00 0,0 0,0 0,0 0,0
varav utrusening 393,6 12740 12609 4774 29,4 0,0 0,0 0.0 0,0 0,0 0,0 0,0
Varden totalt 6980,2 90991 87747 69599 481L,9 37023 28889 27173 28914 2717,2 3150,8 23439
Annan verksamhet
Locum AB 1,6 45 45 4,5 4,5 4,5 45 4,5 4,5 4,5 4,5 4,5
Kulturndmnden 2,1 0,4 0,3 0,3 0,5 0,4 0,5 0,4 0,5 0,4 0,5 0,4
Landstingsrevizorerna 0,3 0,2 032 0,2 Q0,2 0,2 0,2 0,2 0,2 0,2 0,2 0,2
Patientndmnden 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Medicarrier AB 4,5 4,0 4,0 2,4 2,4 2,0 2,4 2,4 2,4 2,4 2,4 2,4
ABSLL Internfinans 0,0 0,0 1,4 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Landstingsstyrelsen 15,7 237 1304 B086 B11,4 15093 15085 15085 12585 12585 12535 12585
Annan verksamhet totalt 24,2 32,8 140,83 8160 8190 15164 15161 15160 12661 12660 12661 12660
INVESTERINGSUTRYMME mzaaaﬁsa&m 19437,9 16994,7 14911,7 15121,3 13310,9 12309,2 11333,6 9320,6 75795 62775
varav medfinansiering 1544,5 23163 15305 1537,7 37743 33836 30521 20515 16637 6037 0,0

1) Medel avser landstingets del i finansieringen av Citybanan enligt genomforandeavtalet (LS 0605-0864).



Trafikinvesteringar

Total utgift Investeringsutgifter
Beréknad .
Mkr total Beraknad total Ackumulerad Budeet P o Pl Pl Pl Pl Direktiv P P P P
. . " . ge rognos Budge an an an an irektiv Prognos Prognos Prognos Prognos
Status utgift enligt uteift enligt forbrukning tom 2016 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026
budget 2016 2015-12-31
budget 2017
Trafikndmnden
1 Objekt tidigare beslutade av landstingsfullmaktige
1.1 Strategiska investeringar
Program Bussdepder Pagaende 3815,0 4242,5 2106,5 699,4 328 464,5 496,5 417,3 2,0
Program Slussen Pagdende 2149,6 2120,2 449,9 616,9 474,6 606,5 167,0 35,6 52,7 182,1 1,5 180,0
Program Roda linjens uppgradering Pagaende 12720,5 12720,7 4631,2 1155,0 879,7 951,7 1071,1 1151,5 1251,5 922,5 881,0 980,0
Program Citybanan Pagaende 181,6 181,9 67,3 71,5 38,8 74,6
Program Tvdrbana Norr Solnagrenen Pagaende 5531,7 5380,5 4812,7 127,7 145,6 483,1 87,7 5,5
Program Sparvag City Pagaende 3071,0 4020,8 2211,8 333,8 232,4 318,2 173,1 16,1 1,0 72,0 46,0
Program IT med sdkerhetsaspekt Pagaende 622,0 606,5 289,9 194,5 72,7 209,9 49,1
Program Spéardepaer Pagaende 914,3 1024,5 591,7 317,0 54,9 267,3
Program Motesplats SL Pagaende 251,6 251,5 238,3 2,7
Program Pendeltag Pagaende 12397,0 12174,1 8661,6 1554,5 1353,6 1408,0 651,6 138,3 50,5 47,7 48,0 38,0
Sverigeférhandlingen Pagaende 19,0 7,0 12,0
1.2 Erséttningsinvesteringar
C20 -uppgradering Pagdende 1366,9 1367,5 40,0 8,2 51,0 290,0 186,0 244,0 167,0 169,0 139,0 83,0
Bytespunkt Brommaplan Pagaende 182,4 181,6 1,3 10,0 10,1 1,0 10,0 60,0 100,0
TB Kanalisation 750 Volt Pagaende 172,6 172,8 87,1 33,4 30,4 30,4 24,6
Utbyte av hissar och rulltrappor Pagdende 1500,0 1500,0 66,8 250,0 307,7 192,0 152,0 129,0 155,0 145,0 130,0 109,5 113,0
Handen Bussterminal (Haningeterassen) P&gdende 171,1 185,0 4,4 40,0 76,7 70,0 20,0
1.3 Ospecificerade investeringsobjekt
Ospecifierade objekt <100 mkr 888,9 850,8 1182,2 1351,1 1212,5 1210,6 1221,01207,0 13115 1306,0 1184,0 1197,0
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Trafikinvesteringar fortsattning

Total utgift Investeringsutgifter
Berdknad =
Mkr total Berdknad tatal Ackumulerad Budget Prognos Budget Plan Plan Plan Plan Direktiv Prognos Prognos Prognos Prognos
Status utgift enlige uteift enligt farbrukning tom 2016 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026
budget 2016 2015-12-31
budget 2017
2. Nya objekt
Utredningshesiut
Tonnage for Pendelbdt och Skdrgirdstrafik Utreds 227,28 6,0 1,6 3,0 3,2 3,0 75,0 75,0 70,0
Bytespunkt Gullmarsplan FUT Utreds 300,5 6,0 03 5,0 5,2 5,0 50 50 280,0
Forstarkning innertak Fridhemsplan Utreds 196,9 1,5 7,0 3,0 10,0 75,0 75,0 25,0
Overgripande utredningar till befintligt system FUT Utreds 160,0 80 5,0 6,0 5,0 50 14,0 130,0
Anpaszning trafikstyrningssystem bef. Tunnelbana FUT Utreds 2290 6,0 3,0 3,0 8,0 12,0 62,0 1440
Trafikinformation (Realtidsinformation) Utreds 141,86 1480 1,2 90,0 0,4 90,0 50,0
Skarpnacksgrenen Utreds 204,0 4 30 170
Utbyggnad av Alvsjc depa Utreds 155,0 5,0 5,0 5,0 50,0 100,0
Sparvig Linje 4 Utreds 1,0 40,0 0,5 20,0 0,1
Mya Sparvigsmuseet [Sparvigsmuseum i Gasverksomradet) Utreds 150,0 100,0 13,7 5,0 18,2 90,0 26,2
Hisselbyeranen Utreds 17840 1037,0 23,0 2,0 15,0 200 2260 1860 B5,0 1650 1053,0 23,0
Bussterminal Barkarby Utreds 121,0 12,0 06 5,0 g4 50 50 50,0 54,0
Sparvig syd Utreds 45,0 10950 41,4 30,0 EX
Tridbusslinje syd Utreds &00,0 20,0 20,0 560,0
Tridbusslinje ﬁ\kerm\(ntan via Bergslagsvigen mot Fridhemsplan  Utreds 20,0 10,0 10,0
Tradbusslinje Solna/Kista via Sundbyberg utreds Utreds 20,0 10,0 10,0
Program R&da linjen kompletteras med plattformsvaggar Utreds 5.0 5,0
Viseringsmaskiner alla dorrar allz bussar Utreds 50,0 2,0 50,0
FlattformswEggar 10 stationer Utreds 200,0 10,0 40,0 150,0
Pendeltigsstation REgsved Utreds 50 2,0 5,0
Roszlagsbanan farldngning till Rimbo Utreds 40,0 20,0 20,0
Pendeltag depd ny [Deps Syd) Utreds 0,5 2,0 1,0 0,5
Inriktningshesiut
Program Kistagrenen Planeras 4937,0 49500,0 179,00 230,0 2153 271,7 5377 795,3 7320 B799 7438 353,8 2284
Rozlagzbanan till Arlanda Flaneras 22,2 38,5 9,6 14,4 1,8
Bussterminal Slussen Planeras 1851,0 18510 20,0 21,0 150,0 400,0 400,0 400,0 250,0 250,0
Lagfrekvent underhall X60, XE0A, XE0 Planeras 8038,3 83,5 126,3 35,3 33.3 266,6 2533
Fordon SpwC - nya A35 forden [Forden Spwl - Ersattning A34) Planeras 192,0 130,0 72,0 70,0 5,0 80,0 37,0
Bussterminal Nacka centrum Beslut 520,0 5,0 0,6 3,0 4.4 5.0 5.0 5,0 500,0
Genomforandebesiut
Program Roslagsbanans kapacitetsforstdrkn. PEgSende/fornyat genomiar 5651,3 2168,5 2001,1 8183 6552 10000 5000 500,0 5000 10000 10000
Lagfrekvent underhall Pendeltig K60 Beslut 562,1 4880 125,0 2118 1257 1262 5,2 83,0
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Trafikinvesteringar fortsattning

Total utgift Investeringsutgifter
Beriknad
Mkr total Berdknad total Ackumulerad Budget Prognos Budget Plan Plan Plan Plan Direktiv Prognos Prognos Prognos  Prognos
Status utgift enligt utgift enligt farbrukning tom 2016 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026
budget 2016 2015-12-31

budget 2017
2.1 Objekt for besiut kommande budgetperioder
j\kersberga bussdepd Bereds far utredningsbeslut 410,0 2100 2000
Kompletterande depd Sundbyberg Bereds far utredningsbeslut 3,0 1 2
Overging till eldriven busstrafik Bereds far utredningsbeslut 15,0 7 2
Plattformsbarridrer Bereds for utredningsbeslut 15,0
Danviksbron Utreds 100,0 50 5.0 45,0 45,0
MNacka Bussdeps Kil Bereds for utredningsbeslut 1.0 1,0
Helautomatisk drift Roda linjen 1 555,-3‘ 200,0 3550 400,0 400,0 200,0
Upprustning 5odra Gotgatan Bereds for utredningsbeslut 104,0 40 50,0 50,0

Summa investeringsutgifter Trafikndmnden

77364 615953 2421, 63611 53833 56244 43356 42733 46407

35959,7 2873,6 26503

Vorov medfinansiering

10626 7251 4480 1041,5 5340 5600 2120

2560 42,0
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Férvaltningen for utbyggd tunnelbana

Total utgift Investeringsutgifter
Mk Berdknad total Beraknad total Ackumulerad Budget Prognos Budget Plan Plan Plan Prognos Prognos Prognos Prognos
Status utgift enligt utgift enligt forbrukning tom
2016 2016 2017 2018 2015 2020 2023 2024 2025 2026
budget 2017 budget 2016 2015-12-31

1 Objekt tidigare beslutade av landstingsfullmdktige
Tunnelbana till Nacka/saderort 12965,4 132417 237,28 283,0 305,5 383,28 2205 21886 21742 19360 14435 1327,2 223,9 17,3
Tunnelbana till Arenastaden 41534 41285 288,3 301,0 136,28 3140 204,4 275,5 8817 0,0 0,0 0,0 0,0
Tunnelbana till Barkarby 29337 29373 1387 136,0 142,0 453,0 7776 535,4 5145 0,0 0,0 0,0 0,0
2 Mya objekt
Fordon Utredning pagar 3102,2 31430 0,0 2,0 4.0 2,0 2,1 21 10,8 4538,0 0,0 0,0 0,0
Depd Hagdalen Flanering pagar 1655,6 36424 15,6 35,8 45,4 1387 2932 310,8 2099 77,1 50,0 50 0,0
Depd Utredning pagar 1551,3 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 4871 51,9 0,0 0,0 0,0
Tunnelbana Hagsdtra-Alvsjd Utreds 40,0 20,0 20,0
Tunnelbana Macka-Orminge Utreds 40,0 20,0 20,0
Tunnelbana Hjulsta-Barkarby Utreds 40,0 20,0 20,0
Tunnelbana Skarpndck-Alta och Tyresd Utreds 40,0 20,0 20,0
Tunnelbana Marby C-Taby och Arninge Utreds 40,0 20,0 20,0
51 investeringsutgifter Fdrvaltning far utbyged tunnelbana 762,83 693,6 1391,5 2357,7 38924 412783 45663 25355 13778 233,9 17,3

varav medfinansiering 17 463,1 17 468,6 742,00 58850 5955 12537 12054 13887 27328 28456 24521 18355 14077 561,7 0,0
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Vardinvesteringar

Total utgift Investeringsutgifter
Mkr Berdknad Berdknad  Ackumulerad i i
Status total utgift  total utgift  farbrukn. tom Budget Prognos Budget Plan Plan Plan Plan Direktiv Prognos Prognos Prognos Prognos
budget 2017 budget2016 20151231 2016 201e 2017 2013 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026
1. Byggnadsinvesteringar i Landstingsfastigheter Stockholm
1.1, Objekt tidigare beslutade av landstingsfullmaktige
1.1.1 Strategiska fostighetsinvesteringar
1.1.1.1 Strotegiska investeringar
My behandlingsbyggnad, Danderyds sjukhus Pagaende 1662,0 1662,0 379,28 2200 2740 4730 2450 1200 1030 62,0
Ombyeenad till virdavdelningar etapp 1, Danderyds sjukhus Pagiende 08,0 08,0 83,0 2000 2070 980 1870 4.0 14,0 15,0
My-och ombyggn. operation [CHOPIN), Karclinska Huddinge Pé;éende 1940,0 1940,0 150,0 150,0 161,0 4750 5450 5450 64,0
Vardavdelningar och behandling, 5:t Gorans sjukhus Pagiende 1560,0 1515,0 104,1 135,0 95,0 4250 5200 3990 17,0
Ny- och ombyggnation, 3adertilje sjukhus Pagiende 1200,0 1200,0 580,0 3500 330,0 1500 1130 15,0 2,0
My byggnad vastldge - behandlingsbyggnad, Sodersjukhuset Pagiaende 2064,0 2064,0 473,28 3600 3650 6120 5030 1100
My byeznad vistlige - vardbyegnad, Sadersjukhuset Pagiende 750,0 700,0 76,0 1750 153,0 2650 2170 35,0
Byssnad 74 - Nytt farsgrjningskvarter, S8dersjukhuset Pigiende 530,0 530,0 2150 170,0 140,0 1270 43,0 5,0
Vardavdelningar, entré, Sollentuna sjukhus Pigiende 853,9 8539 70,2 280,0 4370 3470
1.1.2 fvriga fostighetsinvesteringar
1.1.2.1 Ersattningsinvesteringar
Utbyte av styrsystem for klimantanlZggning, Karolinska Huddinge Pagiende 1230 123,0 105,0 17,0 15,0 3,0
Utbygenad av brandlarm; Karolinska Huddinge Pagiende 1130 1130 65,0 30,0 18,0 18,0 11,0
Rivn bef garage och uppforande av nytt garage, Karolinska Huddinge Pagiaende 350,0 350,0 292,0 15,0 57,0 1,0
Anpaszning vardavdelningar, Karolinska Huddinge Pagiende 272,0 385,0 97,0 35,0 35,0 35,0 35,0 35,0 35,0
Omdaning av entrétorg, Karolinska Huddinge Pagaende 105,0 105,0 24,0 10,0 20,0 1,0
Ombyesnad mottagningar, Karolinska Huddinge Pagiende 128,0 1640 53,0 30,0 15,0 15,0 15,0 15,0 15,0
My kraftforsorjning, Sodersjukhuset Pagaende 150,0 150,0 40,0 60,0 1060 40
Teknizsk upprustning av byggnad 01, Lowenstromska sjukhus Pagiende 554,0 5540 4£3,0 70,0 64,0 27,0
1.1.3 Ospecifierade objekt < 100 mkr
fhriga fastighetsinvesteringar 1530 82,0 1,0
Summa beslutade objekt 3234,0 25160 1233,0 250.0 77.0
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Vardinvesteringar fortsattning

Total utgift Investeringsutgifter
Tkr Berdknad Berdknad  Ackumulerad Bud P Bud P P P Plan Dircktiv P P p P
Swws | wolugn  owlug oo om) S0 TOUC R0 0 sois 200 201 2022 202 202 205 2026
budget 2017 budget2016 20151231

1.2 Nya objekt
1.2.1 Strategiska fastighetsinvesteringar

Utredningsbesiut
Hyresg3stanpassning byggnad 22, Danderyds sjukhus Utreds 1430 1430 2,0 2,5 20,0 20,0 60,0 40,5
Ombygenad till virdavdelningar etapp 3, Danderyds sjukhus Utreds 500,0 500,0 4,0 30,0 1150 180,0 1710
Ny- och ombyggnad av skutmattagning, Karolinzka Huddinge Utreds 130,0 180,0 0,2 3,0 2,0 5,0
Uppferande av ny forsorjningsbyggnad, Karolinska Huddinge Utreds 600,0 600,0 3,0
Ombygen av vardavdelning m.a.a. myndighets- och hygienkrav, 5:t Gorans sjukhus  Utreds 3150 315,00 0,9 15,0
Logistik - Kulvert - Angring lastkaj, 5:t Gorans sjukhus Utreds 540,0 540,0 40 1,0 1,0
Medernisering av virdavdelningar, S6dersjukhuset Beslut 500,0 2,2 5,0 10,0 73,0 2100 2000

Inriktningsbesiut
Vérdavdelnin;ar, Bromma sjukhus Planeras 450,0 450,0 6,0 55,0 20,0 180,0 1950 49,0
Ombygenad till virdavdelningar etapp 2, Danderyds sjukhus Planeras 5040 504,0 0.4 14,0 17,0 39,0 2360 2120
Mybyggnation vardbyggnad for psykiatrisk vard, S:t GSrans sjukhus Flaneras 775,0 775,0 4.4 5,0 1,0 1,0

Genomforondebesiut

Allm3npsykiatri enkelrum, Huddinge sjukhusomrade Beslut 140,0 140,0 2,0 10,0 25,0 48,0 290 25,0 11,0
Vardavdelningar, Nacka sjukhus Beslut 590,0 570,0 21,0 60,0 510 81,0 1430 1440 1440
1.2.2 Objekt for utredningsbesiut kommande budgetperioder
Cmbyggnad till virdavdelningar etapp 4, Danderyds sjukhus Ej beslutat 105,0 3320,0 2,0 30,0 73,0
Trafik - Parkering, &t Gorans sjukhus Ej beslutat 250,0 250,00 1,0
Strategizk planering av parkering, Danderyds sjukhus Ej beslutat 140,0 140,0 2,0
Meodernisering av virdavdelningar etapp 3, S6dersjukhuset Ej beslutat 1000,0 2,0 5.0 30,0 1800
Modernisering av vardavdelningar etapp 2, S6dersjukhuset Ej beslutat 500,0 5.0 850 2100 2000
1.3 bwrigafastigh etsinvesteringar

Utredningsbesiut
Bygznad 02 ombyggnad rattzspeyk, Lowenstromska sjukhuszet Utreds 100,0 100,0 1,2 5,0 2,0 10,0 40,0 30,0 17,0
Byggnad 02 teknisk upprustning, Léwenstromska sjukhuset Utreds 200,0 200,0 21 6,0 3.0 15,0 70,0 80,0 30,0
1.2.4 Objekt for utredningsbeslut kommande budgetperioder
Ny rezervkraft, Sodersjukhuset Ej beslutat 200,0 200,0 2,0 1000
Teknisk upprustning av byggnad 18, Sadertdlje sjukhus Ej beslutat 100,0 100,0 5,0 25,0 t0,0 20,0
1.2.5 Ospecifierade objekt < 100 mkr
f)\rriga fastighetzinvesteringar 5440 €070 6990 7000 7FOO0 5440 6070 6990 7000 7000
Strategiska fastighetsinvesteringar 123,060 1610 150,0 1500 1500 1,0 30,0 30,0 250
Summa LF5 nyo objekt 8115 10390 12650 13039,0 12155 11870 12010 11530 1133,0 1034.0

SUMMA BYGGNADSINVESTERINGAR LFS

40455 35550 25530 1555,0 12925

1187,0 1201,0 11530 11330 1034,0

vargy strgtegiska fostighetsinvesteringar
varay Gwriga fastighetsinvesteringar

750,0

32445 2805,0 18030

501,0 750,0

505,0
750,0

5925
700,0

633,0 5440 2940 3010 1870
5540 6570 8550 8320 8470
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Vardinvesteringar fortsattning

Total utgift

Investeringsutgifter

Mkr Beriknad Beriknad  Achumulerad Budest P . ol Pl Pl Plan Direktiv B P P P

satws | toulugh | towlugit b tom| U0 PO TR0 0is 201 200 200 2022 2003 200 2025 2026
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1.3 LSF-NK5 Bygg

1.3.1 Objekt tidigare beslutade av landstingsfullmiktige

MKS relaterade byggutgifter Pagar 1103,9 1291,9 783,5 1151 120,7 1497 50,0

Tilliggzavtal mot projektholaget PAgar 1700,0 1512,0 7470 4160 5154 3065 1311

Pagiende nybyggnation - OPS - total utgift Pagar 18535,4 18588,7 14224,2 25285 2504,7 12065

varay pdgdende nyan/dggning OPS 146410
varay finansiella kostnader mm 38544

O=pecifierade objekt < 100 mkr PEgar 26,5 30,5 26,0 20,0 10,0

1.3.2 Objekt for utredningsbesiut kommande budgetperioder

Mybyzenation patologi/birhus [L3) Beslut 645,59 10,0 10,0 1500 230,0 2499

1.3.3 Inriktningshesiut

Cmbygenation av O-huset (tidigare ALB) Beslut 40,0 128,0 5,0 5.0 5,0 30,0

1.3.4 Genomforandebesiut

My-och ombyggnation av M-kvarteret (tidigare Thorax) Bezlut 4480 735,0 3,2 10,0 10,0 1200 150,0 1441 20,0

SUMMA LSF-NKS Byze 1828,2 5371 3%4,1 2739

2. Ombyggnader i externt farhyrda lokaler

2.1 Folktandvdrden Stockholms Lan AB

Ospecifierade objekt < 100 mkr 20,0 20,0 20,0 20,0 15,0 15,0 15,0 15,0 15,0 15,0

Summa forstag Folktandvarden 200 200 20,0 200 150 150 150 150 150 150

2.2 Stockholms léns sjukvdrdsomrdde

Ospecificerade objekt < 100 mkr 15,0 15,0 15,0 15,0 15,0 15,0 15,0 15,0 15,0 15,0

Summa fGrsiag SLS0 150 150 150 150 150 150 150 150 150 150

2.3 Ambulonssjukvdrden i Storsthim AB

Czpecificerade objekt < 100 mkr 0,4 0,4 0,4 0,4 0,4 0,4 0,4 0,4 0,4 0,4

Summa forsiog AISAB 0.4 0.4 0.4 0.4 0.4 0.4 0.4 0.4 0.4 0.4

SUMMA INVESTERINGAR | EXTERNT FORHYRDA LOKALER 35.4 35.4 35.4 35,4 30,4 30,4 30.4 30,4 30,4 30.4




Vardinvesteringar fortsattning
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3. Maskiner, inventarier ach [T
3.1 Hiilso- o sjukvdrdsnimnden
O=pecificerade objekt = 100 mkr 13,6 34,0 10,0 5,0 5,0 5.0 5,0 5,0 5,0 5,0 5,0 5,0
Summa halso-och zy'ukva"m'snﬁmnden 10,0 g0 5.0 5.0 5.0 5.0 5.0 5.0 5.0 5.0
3.2 Stockholmsléns sjulvirdsomrade
Ospecificerade objekt < 100 mkr 576 G576 506 G586 576 G564 564 G564 5654 564
Summa SLSO 57,6 57,6 50,6 58,6 57,6 56,4 56,4 56,4 56,4 56,4
3.2 Karolinska Universitetssjukhuset
Ospecificerade objekt < 100 mkr 32,0 522,0 1980 1980 2348 3663 9304 10089 10292 £30,1 7333 7545
Summa Karolinska 153,0 1980 234,8 366,32 9304 10089 10292 630,1 7353 7545
3.4 5ddertilje sjukhus AB
Ospecificerade objekt < 100 mkr 20,0 200 200 200 23,0 181 00 200 200 200 200 200
Summa 5T5 AB 20,0 20,0 22,0 18,1 20,0 20,0 20,0 20,0 20,0 20,0
3.5 Sddersjukhuset AB
Ospecificerade objekt < 100 mkr 1160 1163 1080 1090 1747 1150 2006 4867 4866 1670
Summa 5035 116,0 1163 1080 1050 174,7 1150 2006 436,7 4366 1670
3.6 Danderyds Sjukhus AB
Ospecificerade objekt < 100 mkr 1150 800 500 500 600 B50 71,2 960 4702 850
Summa DSAB 116,0 20,0 50,0 50,0 60,0 B5,0 71,2 96,0 470,2 35,0
3.7 S:t Eriks Ogonsjukhus AB
O=pecificerade objekt = 100 mkr 12,0 12,0 20,0 30,0 247 15,0 15,0 15,0 15,0 15,0
Summa 5:t Erik 12,0 12,00 20,0 30,0 24,7 15,0 15,0 15,0 15,0 15,0
3.8 Folktandvirden Stockholms Lin AB
Ospecifierade objekt < 100 mkr 500 G550 600 650 550 550 550 G550 550 550
Summa Folktandvdrden 50,0 55,0 60,0 65,0 55,0 55,0 55,0 55,0 55,0 55,0
2.9 Ambulanssjukvarden i Storsthim AB
Ospecifierade objekt <100 mkr 221 21,1 146 146 146 146 146 146 145 146
Summa AISAB 22,1 21,1 14,6 14,6 14,6 14,6 14,6 14,6 14,6 14,6
Summa maskiner, inventarier och IT 601,7 5650 5650 7166 13420 13549 1467,0 13738 1862,0 11725
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4, SLLIT [Landstingsstyrelsen)
Utredningsbesiut
3R Framtidens vardinformationsmiljé 2200,0 3000,0 &0,0 2500 8770 9134 93,6
Ozpecifierade objekt < 100 mkr 1070 1020 1070 1070 1070 1070 1070 1070 1070 1070 1070 1070
Summa SLLIT 167,00 3570 95340 1026,4 200,6 1070 1070 107,0 1070 1070
E. Nya Karolinska Solna utrustning
5.1 Objekt tidigare beslutade av landstingsfullmaktige
Information Kommunikation Teknik 767,0 767,0 202,6 2158,1 235,2 2215 7
Medicinteknisk utrustning 23890,0 2890,0 €11,2 751,1 1150,2 7275 3717 25,4
Inredning 160,0 160,0 16,2 97,7 37,6 46,2
Utrustning/inredning U2 plan 5-10, radicfarmlab 116,0 116,00 40 23,0 43 4 63,3 0,3
Utrustning/inredning Behandlingshuset 25,5 25,5 43,0 45,4 37,4 1,7
O=pecificerade objekt <100 mkr 172,2 240,4 30,1 160,2 12,0
5.2 Genomfdrandebeslut
My- cch ombyggnation N-kvarteret (tidigare Thorax) 148,0 148,00
Summa L5F-NKS Byge 12009 4774 29,4
E. Strategisk utrustning vard, LSF
6.1 Objekt tidigare beslutade av landstingsfullmiktige
Utrustning till Ny- och ombyggnation av operation [CHOPIN), K Huddinge 735,0 772,0 40,0 40,0 1500 4130 1320
Utrustning till Ny- och ombyggnation, Sodertdlje sjukhus 300,0 300,0 1,7 75,0 120,3 150,0 28,0
Utrustning till Ny behandlingsbyggnad, Danderyds sjukhus 761,2 761,2 19 107,2 20,0 50,0 6353 40,0 14,0
Utrustning till Ny bygenad vEstlSge - behandlingzbyggnad, S6dersjukhuset 713,3 713,3 3,3 11,5 650 28940 3010 50,0
Summa tidigare beslutade objekt 644,00 1377,3 2220 14,0
Ospecifierade objekt
Ospacifierade objekt = 100 mkr 582,3 810,3 0,1 58,8 22,0 1820 557 28% 71,0 234 380 B60 480 154
Summa nya chjekt 152,0 55,7 28,9 71,0 3.4 33,0 36,0 43,0 13,4
Summa Strategisk utrustningva’rd, LSF 836,0 1433,0 2509 85,0 23,4 38,0 86,0 48,0 18,4

VARDEN TOTALT

8774,7 6955,9 4311,% 3702,3 23339 27173 18514 2717,2 31503 23439
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Investeringar annan verksamhet

Mkr Budget Budget Plan Plan Plan Plan Direktiv Prognos Prognos Prognos Prognos
2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026

1. Locum AB
Ospecifierade objekt < 100 mkr 4,5 4,5 4,5 4,5 4,5 4.5 4,5 4,5 4,5 4,5
Summa Locum AB 4,5 4,5 4,5 4,5 4,5 4,5 4,5 4.5 4,5 4,5

2. Kulturndmnden

O=pecifierade objekt < 100 mkr 0,4 0,3 0,3 0,5 0,4 0,5 0,4 0,5 0,4 0,5 0,4

Summa Kulturndmnden 0,4 0,3 0,3 0,5 04 0,5 04 0,5 0,4 0.5 0,4

3. Landstingsrevisorerna

Ospecifierade objekt < 100 mkr 0,2 0,2 0,2 0,2 0,2 0,2 0,2 0,2 0,2 0,2

) i} fl i} i} ) i} fl i}

Summa Kulturndmnden 0,2 0,2 0,2 0,2 0,2 0,2 0,2 0,2 0,2 0,2

4, Patientnamnden

Ospecifierade objekt < 100 mkr

Summa Kulturndmnden

5. Medicarrier AB

Ospecificerade objekt < 100 mkr 4,0 4.0 2,4 2,4 2,0 2,4 2,4 2,4 2.4 2.4 2,4

Summa Medicarrier 4,0 4,0 2,4 2.4 2,0 2,4 2,4 2.4 2.4 2.4 2.4

6. AB SLL Internfinans AB

Ospecifierade objekt < 100 mkr 14

2

Summa Internfinans 1.4

7. Landstingsstyrelsen

L5F - Ospecificerade objekt < 100 mkr 23,7 29,4 7.6 10,4 83 7.5 7,5 7.5 7,5 7.5 7,5
Berga - Ospecificerade objekt < 100 mkr 1,0 1.0 1,0 1,0 10 1,0 1.0 1,0 1.0 10 1,0
Utdkat investeringsutrymme 1000 8000 8000 15000 15000 15000 12500 125000 12500 112500
Summa Landstingsstyrelsen 24,7 1304 8086 811,4 15093 15085 15085 1253,5 12535 12585 112585
AMNMAN VERKSAMHET TOTALT 140,82 8160 8190 15164 15161 15160 12661 12660 12661 112660
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