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§§ 48-86

Justerat tisdag den 13 mars 2018 betréffande § 62.

Justerat tisdag den 27 mars 2018 betréaffande §§ 48 - 61, 63 - 86.
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Inger Strémbom

§48
Inledning och justering m.m.

Ordféranden férklarade sammantradet 6ppnat.

Att tillsammans med ordféranden justera sammantriadets protokoll utségs forste och andre
vice ordféranden.

Protokollet ska justeras senast tisdag den 27 februari 2018.

§49
Bordlagd interpellation 2017:47 av Lotta Nordfeldt (SD) om Likemedels-

forsidkringen
LS 2017-1367

Inleddes kl. 10.05 och avslutades kl. 10.12.

Interpellationen &r stilld till landstingsradet for hilso- och sjukvérdsfrégor. Fullméiktige
medgav den 7 november 2017 att interpellationen fick stéllas. Interpellationen bordlades vid
fullméktiges sammantriade den 5 december 2017 och den 13 februari 2018.

Svar pa interpellationen, bilaga 1.

Landstingsradet Anna Starbrink hdnvisade till det skriftliga svaret. I debatten yttrade sig
Lotta Nordfeldt och landstingsradet Anna Starbrink.

§ 50

Bordlagd interpellation 2017:52 av Dag Larsson (S) om 10 000 instéllda
operationer under 2016

LS 2017-1372

Tnleddes Kl. 10.12 och avslutades kl. 10.33.
Interpellationen &r stalld till landstingsradet for hélso- och sjukvardsfragor. Fullmaktige
medgav den 7 november 2017 att interpellationen fick stillas. Interpellationen bordlades vid

fullméktiges sammantriade den 5 december 2017 och den 13 februari 2018.

Svar pé interpellationen, bilaga 2.
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Landstingsradet Anna Starbrink hénvisade till det skriftliga svaret. I debatten yttrade sig
landstingsraden Dag Larsson, Anna Starbrink, Rickard Wall samt landstingsradet Hékan
Jornehed.

§51

Bordlagd interpellation 2017:53 av Birgitta Sevefjord (V) om vard av vuxna och
barn som utsatts for sexuella 6vergrepp

LS 2017-1373

Inleddes Kkl. 10.33 och avslutades kl. 10.57.

Interpellationen ar stilld till landstingsradet for hilso- och sjukvardsfragor. Fullméktige
medgav den 7 november 2017 att interpellationen fick stallas. Interpellationen bordlades vid
fullméktiges sammantrade den 5 december 2017 och den 13 februari 2018.

Svar pa interpellationen, bilaga 3.

Landstingsrddet Anna Starbrink hénvisade till det skriftliga svaret. I debatten yttrade sig
Birgitta Sevefjord, landstingsrddet Anna Starbrink, Karin Michal, Jessica Ericsson samt
landstingsradet Hakan Jornehed.

§52

Bordlagd interpellation 2017:54 av Susanne Lund (S) om 6kat missnoje med
triangsel i kollektivtrafiken

LS 2017-1374

Inleddes Kl. 10.57 och avslutades Kkl. 11.36.

Interpellationen dr stilld till landstingsradet for trafikfragor. Fullméktige medgav den 7
november 2017 att interpellationen fick stéllas. Interpellationen bordlades vid fullmiktiges
sammantride den 5 december 2017 och den 13 februari 2018.

Svar pa interpellationen, bilaga 4.

Landstingsradet Kristoffer Tamsons hinvisade till det skriftliga svaret. I debatten yttrade sig
Susanne Lund, landstingsradet Kristoffer Tamsons, Malin Karlsson, landstingsradet Talla
Alkurdi, Fredrik Wallén, Gunilla Roxby Cromvall, Per Carlberg, Rickard Wall, Tomas
Eriksson samt landstingsradet Gustav Hemming,.

§53

Bordlagd interpellation 2017:55 av Erika Ullberg (S) om skandaler och problem
med Nya Karolinska Solna (NKS)

LS 2017-1497

Inleddes Kkl. 11.36 och avslutades kl. 12.43.
Interpellationen ar stilld till landstingsradet for finansfragor. Fullmiktige medgav den 5
december 2017 att interpellationen fick stillas. Interpellationen bordlades vid fullméaktiges

sammantride den 13 februari 2018. ?%

Svar pa interpellationen, bilaga 5.
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Landstingsradet Irene Svenonius hanvisade till det skriftliga svaret. I debatten yttrade sig
landstingsraden Erika Ullberg och Irene Svenonius, Rickard Wall, landstingsrdden Susanne
Nordling och Ella Bohlin, Tomas Eriksson, landstingsréden Anna Starbrink och Hiakan
Jornehed, Gunilla Roxby Cromvall, Johan Sjolander, landstingsrdden Dag Larsson, Marie
Ljungberg Schétt och Gustav Hemming, Per Carlberg, Jonas Lindberg samt Lars Bjorndahl.

§54
Fragestund

LS 2018-0414
Inleddes kl. 12.43 och avslutades kl. 13.36.

Fullmiktige beslutade enligt andre vice ordférandens f6rslag att de inkomna fragorna fick
stillas.

1) Fraga av Erika Ullberg (S) till finanslandstingsradet Irene Svenonius (M): Tycker du att
det &r relevant att prata om det nationella skatteutjimningssystemet samt hur det ar stallt i
andra landsting i Sverige, i stéllet for att prata om hur ni skétt det rikaste landstinget, vira

- véardkoer och Nya Karolinska?

2) Fraga av Malin Fijen Pacsay (MP) till Milj6-, skdrgard- och regionplanelandstingsradet
Gustav Hemming (C): Tycker du att den har fardplanen visar att Stockholms lan tar sitt
ansvar for att uppna klimatmalen?

3) Friga av Hakan Jornehed (V) till finanslandstingsradet Irene Svenonius (M): Ar det inte
att luras att sdga att alla partier var for OPS-avtalet?

4) Fraga av Dag Larsson (S) till sjukvardslandstingsrédet Marie Ljungberg Schott (M):
Tycker du som ansvarigt landstingsrad att det dr rimligt att vara sjuka dldre ska behova
vénta sé ldnge som de gor pé ldnets akutmottagningar?

5) Fréga av Jonas Lindberg (V) till sjukvérdslandstingsradet Marie Ljungberg Schott (M):
Kanner du dig trygg i 6vergangen till intensivvardsakut med tanke pa dagens pressade ldge?

6) Fraga av Rickard Wall (-) till hélso- och sjukvérdslandstingsrdet Anna Starbrink (L):
Ar hilso- och sjukvarden i Stockholms lan dyrast i Sverige?

7) Fraga av Vivianne Gunnarsson (MP) till trafiklandstingsradet Kristoffer Tamsons (M):
Anser du att fragan ar 16st om att infora speciell kollektivtrafik pa Vartavigen som
ersattning for linje 1 tills gatuarbetena ar klara?

Fullmiktige beslutade enligt andre vice ordférandens forslag att de fragor pa den utdelade
forteckningen som stillts till landstingsradet Peter Carpelan skulle utga.

Ovriga fragor pa den utdelade forteckningen antecknades som besvarade.
§ 55
Bekriftande av fullméktiges beslutsforhet

Inleddes Kkl. 13.36 och avslutades kl.13.39.
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Ordféranden konstaterade att 145 ledamoter var narvarande och 4 ledamoter var fran-
varande, enligt bilaga A.

§ 56

Tillkinnagivande av landstingsfullmiiktiges sammantride

Inleddes Kkl. 13.39 och avslutades KkI. 13.40.

Tillkdnnagivande om sammantrade publicerades den 1 mars 2018 pa landstingets digitala
anslagstavla och den 6 mars 2018 i de tidningar dér enligt fullmiktiges beslut annonsering
ska ske.

Kallelse med dagordning tillstdlldes den 1 mars 2018 fullméktiges ledaméter och ersittare.

Tillagg till dagordningen tillstélldes fullméktiges ledaméter och ersittare den 9 mars 2018.

Det antecknades att sammantradet tillkdnnagivits i laga ordning,.

§ 57
Finanspolicy och finansiella riktlinjer for Stockholms lins landsting
(forslag 2018:23)

LS 2017-0949

Inleddes Kl. 13.40 och avslutades Kkl. 13.43.

I arendet yttrade sig Gunilla Roxby Cromvall och Tomas Eriksson.
YRKANDEN

1)  bifall till landstingsstyrelsens forslag

2)  bifall med instimmande av MP-ledamoterna till V-ledaméternas i landstingsstyrelsen
lagda tillaggsforslag

Ordforanden stillde propositioner om bifall respektive avslag till landstingsstyrelsens
forslag och fann att fullmiktige bifallit landstingsstyrelsens forslag.

BESLUT
Fullmiktige beslutade enligt landstingsstyrelsens forslag

att faststélla Finanspolicy for Stockholms l4ns landsting i enlighet med
landstingsdirektorens forslag

att uppdra at landstingsstyrelsen att utifrén Finanspolicy for Stockholms léns landsting
besluta om finansiella riktlinjer att gélla for Stockholms ldns landstings ndmnder och bolag.

Ordforanden stéllde sedan propositioner om bifall respektive avslag till V- och MP-
ledaméternas tillaggsforslag och fann att fullméktige avslagit V- och MP-ledamoternas
tillaggsforslag. }%
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BESLUT

Fullméktige beslutade att avsld V- och MP-ledaméternas tillaggsforslag.

RESERVATION

V- och MP-ledamoéterna reserverade sig mot fullméktiges beslut att avsla tillaggsforslaget.

§58

Kommunikationspolicy for Stockholms lins landsting (férslag 2018:24)

LS 2016-0567

Inleddes Kl. 13.43 och avslutades kl. 13.52.

I drendet yttrade sig landstingsraden Susanne Nordling och Irene Svenonius, Gunilla Roxby
Cromvall, Aviva Barczewska samt Per Carlberg.

YRKANDEN

1)  bifall till landstingsstyrelsens forslag

2)  bifall till MP, M, L, KD, C, S, och V-ledaméternas tillaggsforslag, bilaga 6
3)  bifall till V-ledaméternas forslag, bilaga 7

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

BESLUT
Fullmiktige beslutade enligt landstingsstyrelsens forslag

att faststilla Kommunikationspolicy for Stockholms ldns landsting, i enlighet med lands-
tingsdirektorens forslag

att Kommunikationspolicy for Stockholms lans landsting, LS 0404-0775, Sprékliga riktlinjer
Stockholms léns landsting, LS 0409-1809, och Riktlinjer for internkommunikation inom
Stockholms lans landsting, LS 0404-0775, upphor att galla

att uppdra at landstingsstyrelsen att under 2018 utifrdn kommunikationspolicyn besluta om
riktlinjer for ekonomisk och finansiell kommunikation att gilla fér Stockholms lans lands-
tings ndamnder och bolag

att uppdra &t landstingsstyrelsen att under 2018 utifrdn kommunikationspolicyn besluta om
riktlinjer for digital kommunikation att gélla f6r Stockholms ldns landstings naimnder och
bolag som ersitter Riktlinjer f6r webbplatser inom Stockholms lans landsting, LS 0404-

0775

att uppdra at landstingsstyrelsen att under 2018 utifrdn kommunikationspolicyn besluta om
riktlinjer for medierelationer att gélla for Stockholms léns landstings ndmnder och bolag
som ersatter Riktlinjer for pressarbete inom Stockholms lans landsting, LS 0404-0775
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att uppdra &t landstingsstyrelsen att under 2018 aterkomma till landstingsfullmiiktige med
forslag pa nya styrande dokument f6r varumaérke och visuell identitet i Stockholms lins
landsting

att uppdra at landstingsstyrelsen att utifrén kommunikationspolicyn besluta om de 6vriga
riktlinjer for Stockholms ldns landstings ndmnder och bolag som landstingsstyrelsen
bedomer erforderliga.

Ordforanden stillde sedan propositioner om bifall fespektive avslag till MP, M, L, KD, C, S,
och V-ledamoternas yrkande om bifall till tillaggsforslag och fann att fullméktige beslutat
bifalla yrkandet.

BESLUT

Fullmaktige beslutade enligt MP, M, L, KD, C, S, och V-ledaméternas tillaggsforslag

att kommunikationspolicyn kompletteras enligt f6ljande

Under 2.1, Kommunikationens syfte och punkten "underlétta invdnarnas val" 6nskar vi
darfor en tydligare formulering om "att kommunikationen ska vara utformad pi ett
begripligt sétt s att den vagleder invanarna (...)"

Under 2.2, Principer for kommunikation och punkten "vara anpassad for alla grupper i
samhallet" vill vi tydliggora vikten av begriplighet, genom formuleringen "att kunna ta del av

landstingets fulla utbud av att kommunikation och information utformas pé ett begripligt
sitt sd att vardagen forenklas for alla invénare."

Ordféranden stéllde till sist propositioner om bifall respektive avslag till V-ledaméternas
yrkande om bifall till tillaggsforslag och fann att fullméktige beslutat avsla yrkandet.

BESLUT

Fullmiaktige beslutade

att avsla V-ledaméternas yrkande om bifall till tilliggsforslag.
RESERVATION

V-ledamoterna reserverade sig mot fullméktiges beslut att avsld yrkandet om bifall till V-
ledamdéternas tillaggsforslag.

§ 59

Ny forbundsordning for Kommunalférbundet Avancerad Stralbehandling
(forslag 2018:25)

LS 2017-1345

Inleddes Kl. 13.52 och avslutades kl. 13.53.

BESLUT

Fullmaktige beslutade enligt landstingsstyrelsens forslag
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att faststilla ny lydelse av f{érbundsordningen fér Kommunalférbundet Avancerad Stral-
behandling i enlighet med landstingsdirektorens forslag.

§ 60

Andring av bolagsordning och nytt éigardirektiv for AB Terreno samt leasing-
avtal avseende landstingets solcellsanliggningar (forslag 26)

LS 2017-1496

Inleddes Kl. 13.53 och avslutades kl. 14.00.

I drendet yttrade sig landstingsradet Paul Lindquist och Tomas Eriksson.

BESLUT

Fullmiktige beslutade enligt landstingsstyrelsens forslag

att godkanna dndrad bolagsordning for AB Terreno i enlighet med forslag till &ndrad
bolagsordning

att faststalla dgardirektiv for AB Terreno i enlighet med forslag till Agardirektiv

att uppdra at Locum AB att uppdra till stimmoombud att pé bolagsstimma i AB Terreno
rosta for en dndring av AB Terrenos bolagsordning och antagande av dgardirektiv enligt
landstingsfullmaktiges beslut

att uppdra at landstingsstyrelsen att utarbeta och teckna avtal med AB Terreno om leasing

av landstingets solcellsanldggningar.

§ 61

Aterrapportering av arbetet utifrian méaltidsvisionen (férslag 27)

LS 1205-0732

Inleddes Kkl. 14.00 och avslutades kl. 14.23.

I drendet yttrade sig landstingsraden Irene Svenonius och Erika Ullberg, Rickard Wall,
Amanda Palmstierna, Michaela Haga, landstingsradet Anna Starbrink samt Vivianne
Gunnarsson.

I ordningsfraga yttrade sig landstingsradet Irene Svenonius.

BESLUT

Fullmiktige beslutade enligt landstingsstyrelsens forslag

att lagga rapporteringen av arbetet utifran méaltidsvisionen till handlingarna

att uppdra at halso- och sjukvardsnamnden att styra och félja upp arbetet med att skapa en
god maltidssituation for patienter i all landstingsfinansierad slutenvérd

att uppdra at hélso- och sjukvardsndmnden att se Gver fortsatt behov av ett natverk for mal-
tidsfragor samt ett pris for att stodja arbetet med att skapa en god méltidssituation for pati-
enter i all landstingsfinansierad vard och vid behov ansvara for nitverket och priset.
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UTTALANDE

MP-ledamoterna 1at till protokollet anteckna sarskilt uttalande likalydande med uttalandet i

landstingsstyrelsen.

§ 62

Ny huvadman for Berga naturbruksgymnasium (forslag 2018:28)

LS 2016-0188

Inleddes Kl. 14.23 och avslutades Kkl. 14.47.

I drendet yttrade sig landstingsradet Paul Lindquist, Dan Kareliusson, Tomas Eriksson,

landstingsradet Jens Sjostrom, Stefan Bergstrom, Per Carlberg samt Gunilla Roxby

Cromvall.

YRKANDEN

1)  bifall till landstingsstyrelsens forslag

'2)  Dbifall till yrkande frén MP-ledaméterna med instimmande av V-ledam&terna om
aterremiss av drendet med foljande motivering ” Miljopartiet yrkar aterremiss for att
undersoka maéjligheten att hitta andra 16sningar &n att bara sélja Berga
naturbruksgymnasium enligt landstingsstyrelsens forslag. Detta for att garantera
verksamhetens fortlevnad.”

3)  Dbifall till MP-ledamoéternas i landstingsstyrelsen lagda forslag

4)  Dbifall till SD-ledaméternas i landstingsstyrelsen lagda forslag

Aterremissyrkandet togs forst upp till behandling,

Ordféranden stillde propositioner om avslag respektive bifall till &terremissyrkandet och
fann att fullméktige avslagit aterresmissyrkandet.

Begird omrostning genomfordes enligt foljande voteringsproposition.

Den som vill avgora drendet idag rostar ja. Den som bifaller dterremissyrkandet rostar nej.
Rostar mer #n en tredjedel av fullmiktiges ledamoéter nej har fullméaktige beslutat aterremit-
tera drendet.

Efter omrostningen konstaterade ordféranden att sammanrikningstabln visade 109 ja-
roster, 34 nej-roster, att 1 ledamot avstod och att 5 ledamoter var franvarande. Detta innebar
att fullméktige avslagit terremissyrkandet.

Hur ledamoéterna rostade framgar av bilaga 8.

BESLUT

Fullmiktige beslutade att avsla MP- och V-ledaméternas aterremissyrkande.
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RESERVATION

MP- och V-ledaméterna reserverade sig mot fullmaktiges beslut att avsla aterremiss-
yrkandet.

Ordforanden stillde sedan propositioner om bifall reépektive avslag till yrkandena under 1),
3) och 4) ovan och fann att fullméiktige beslutat enligt landstingsstyrelsens forslag.

BESLUT

Fullméktige beslutade enligt landstingsstyrelsens forslag

att uppdra &t landstingsstyrelsen att genomfora en forsiljning av Berga naturbruksgym-
nasium, innefattande saval skolverksamheten som fastigheterna Vasterhaninge-Berga 7:8
och Stav 1:24 pa vilka Berga naturbruksgymnasium é&r beléget, samt att vidta de &tgérder
som i O6vrigt pakallas med anledning av detta

att andra reglemente for landstingsstyrelse och ndmnder i enlighet med landstingsdirek-
torens forslag fran och med den dag da verksamheten vid Berga naturbruksgymnasium

overgar till ny huvudman

att nar forséljningen av Berga naturbruksgymnasium genomf6rts upphor Stockholms ldns
landsting med gymnasieutbildning vid Berga naturbruksgymnasium

att omedelbart justera beslutet.

RESERVATION

MP-ledamoterna reserverade sig mot fullméktiges beslut till férmén for eget forslag.
SD-ledaméterna reserverade sig mot fullméiktiges beslut till forman for eget forslag.
UTTALANDE

S-ledaméterna lat till protokollet anteckna sérskilt uttalande likalydande med uttalandet i

landstingsstyrelsen.

§ 63

Fornyat genomforandebeslut for investeringsobjektet Vardavdelningar och
behandling vid S:t Gorans sjukhus (forslag 2018:29)

LS 2017-11§37

Inleddes Kl. 14.47 och avslutades kl. 14.59.

I drendet yttrade sig landstingsradet Paul Lindquist, Tomas Eriksson samt Thomas
Magnusson.

BESLUT

Fullmaktige beslutade enligt landstingsstyrelsens forslag
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att fatta ett férnyat genomforandebeslut for investeringsobjektet Vardavdelningar och
behandling vid S:t Gorans sjukhus till en investeringsutgift pd hogst 2 385 miljoner kronor
inom ramen fOr investeringsplan bygginvesteringar i Landstingsfastigheter Stockholm i SLL
Mal och budget 2018

att uppdra at Locum AB att fortsitta ny- och ombyggnationen av Vardavdelningar och
behandling vid Sankt Gérans sjukhus med en ny fardigstillandetid till r 2022

att utoka investeringsutgift for investeringsobjektet Vardavdelningar och behandling vid S:t
Gorans sjukhus med 48 miljoner kronor, genom omfoérdelning av avsatta investeringsmedel
fran investeringsobjektet Upprustning psykiatriska vardavdelningar S:t Goran inom investe-
ringsram for ospecificerade strategiska fastighetsinvesteringar till investeringsobjektet
Véardavdelningar och behandling vid S:t Gorans sjukhus inom Landstingsfastigheter
Stockholms ram fér Mal och budget 2018.

UTTALANDEN

MP-ledaméterna 14t till protokollet anteckna sérskilt uttalande likalydande med uttalandet i
landstingsstyrelsen.

V-ledaméterna lét till protokollet anteckna sarskilt uttalande likalydande med uttalandet i
landstingsstyrelsen.

§ 64

Laget i Stockholmsregionen 2017 — uppfoljningen av RUFS 2010 (forslag
2018:30)

LS 2017-0973

Inleddes Kl. 14.59 och avslutades Kl. 16.04.

I drendet yttrade sig landstingsraden Gustav Hemming och Jens Sjostrom, Karl Henriksson,
Tomas Eriksson, Lisa Rasmussen, landstingsradet Kristoffer Tamsons, Mattias Lonnqvist,
landstingsrédet Erika Ullberg, Rickard Wall, Stellan Hamrin samt Malin Karlsson.

BESLUT
Fullmiktige beslutade enligt landstingsstyrelsens forslag

att godkanna uppfoljningsrapport Laget i Stockholmsregionen 2017 - uppféljningen av
RUFS 2010 med sikte pa RUFS 2050.

UTTALANDE
S-, MP- och V-ledamoéterna lat till protokollet anteckna sarskilt uttalande likalydande med
uttalandet i landstingsstyrelsen.

§ 65

Bordlagd motion 2017:28 av Alfonso Morales Barrera m.fl. (S) om en 6versyn
av den psykiatriska varden inom Stockholms léns landsting (forslag 2018:12)
LS 2017-0912

Inleddes kl. 16.04 och avslutades kl. 16.55.

e
3
i
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Motionen bordlades vid fullmiktiges sammantrade den 13 februari 2018.

I arendet yttrade sig Alfonso Morales Barrera, landstingsraddet Anna Starbrink, Kent

Ivarsson, Lowisa Anderzon, Freddie Lundqvist, Karin Michal, Lars Gronwall, Marit

Normasdotter samt Jessica Ericsson.

YRKANDEN

1)  bifall till landstingsstyrelsens forslag

2)  Dbifall till motionen fran S-, MP- och V-ledamoterna

Ordféranden stallde propositioner om bifall respektive avslag till yrkandena ovan och fann
att fullmiktige beslutat att bifalla landstingsstyrelsens forslag.

Begérd omrostning genomférdes enligt foljande voteringsproposition.

Den som bifaller landstingsstyrelsens forslag rostar ja. Den det ej vill rostar nej. Vinner nej
har fullméktige beslutat bifalla S-, MP- och V-ledaméternas forslag.

Efter omrostningen konstaterade ordféranden att ssmmanrékningstablén visade 75 ja-
roster, 65 nej-roster och att 9 ledamoter var frénvarande.

Hur ledamoéterna rostade framgar av bilaga 9.

BESLUT

Fullméktige beslutade enligt landstingsstyrelsens forslag
att anse motionen besvarad.

RESERVATION

S-, MP- och V-ledamdterna reserverade sig mot fullméktiges beslut till fsSrmén for motionen.
§ 66

Bordlagd motion 2017:12 av Emma Lidell m.fl. (S) om sociala konsekvens-
beskrivningar som norm vid satsningar pa kollektivtrafik eller vid ned-
skirningar (forslag 2018:17)

LS 2017-0726

Inleddes Kl. 16.55 och avslutades kl. 17.38.

Motionen bordlades vid fullmiiktiges sammantride den 13 februari 2018.

I arendet yttrade sig landstingsraden Jens Sjostrom och Kristoffer Tamsons, Rickard Wall

Gunilla Roxby Cromvall, landstingsradet Talla Alkurdi, Malin Karlsson samt Karl
Henriksson.

td

YRKANDEN
1)  bifall till landstingsstyrelsens forslag ;X(
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2)  bifall till motionen fran S-, MP- och V-ledaméterna

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

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

Begiird omrostning genomfordes enligt f6ljande voteringsproposition.

Den som bifaller landstingsstyrelsens forslag rostar ja. Den det €j vill réstar nej. Vinner nej
har fullméktige beslutat bifalla S-, MP- och V-ledaméternas forslag.

Efter omrdstningen konstaterade ordforanden att sammanrzkningstablén visade 74 ja-
roster, 64 nej-roster och att 11 ledamoter var franvarande.

Hur ledamoterna rostade framgar av bilaga 10.

BESLUT

Fullmiktige beslutade enligt landstingsstyrelsens f6rslag

att anse motionen besvarad.

RESERVATION

S-, MP- och V-ledaméterna reserverade sig mot fullméktiges beslut till {6rmén for motionen.
§ 67

Motion 2017:37 av Tomas Eriksson m.fl. (MP) om att inritta en regional klimat-
och innovationsfond (forslag 2018:31)

LS 2017-0921

Inleddes kl. 17.38 och avslutades kl. 17.56.

I drendet yttrade sig Tomas Eriksson, landstingsradet Gustav Hemming, Stellan Hamrin,
Malin Fijen Pacsay samt landstingsraden Daniel Forslund och Jens Sjéstrom.

YRKANDEN

1)  bifall till landstingsstyrelsens forslag

2)  bifall till motionen frdn MP och V-ledamo6terna

3)  bifall till S-ledaméternas i landstingsstyrelsen lagda tillaggsforslag
4) avslag pa S-ledamoéternas i landstingsstyrelsen lagda tillaggsforslag

Ordféranden stillde propositioner om bifall respektive avslag till yrkandena 1) och 2) ovan
och fann att fullméktige beslutat att bifalla landstingsstyrelsens forslag.

f

e
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BESLUT

Fullmiktige beslutade enligt landstingsstyrelsens f6rslag

att anse motionen besvarad.

RESERVATION

MP- och V-ledamoterna reserverade sig mot fullméktiges beslut till formén f6r motionen.

Ordf6randen stillde sedan propositioner om avslag respektive bifall till S-ledaméternas
yrkande om bifall till tillaggsforslag och fann att fullmaktige beslutat avsla yrkandet.

BESLUT

Fullmiktige beslutade

att avsla S-ledamoternas yrkande om bifall till tillaggsforslag.

RESERVATION

S-ledamoterna reserverade sig mot fullméaktiges beslut att avsla yrkandet om bifall till

tillaggsforslaget.

§ 68

Bordlagd interpellation 2017:51 av Jonas Lindberg (V) om kulturen pa
Karolinska sjukhuset

LS 2017-1371

Inleddes Kl. 17.56 och avslutades kl. 17.58.

Fullmiktige beslutade att bordlagga besvarandet av interpellationen.

§ 69

Bordlagd interpellation 2017:56 av Malin Fijen Pacsay (MP) om jamstilldhets-
konsekvensbedomningar av landstingets transportplanering

LS 2017-1498

Inleddes Kkl. 17.58 och avslutades kl. 18.15.

Interpellationen ar stélld till landstingsradet for trafikfragor. Fullméktige medgav den 5
december 2017 att interpellationen fick stéllas. Interpellationen bordlades vid fullméiktiges
sammantrade den 13 februari 2018.

Svar pa interpellationen, bilaga 11.

Landstingsradet Kristoffer Tamsons hénvisade till det skriftliga svaret. I debatten yttrade sig
Malin Fijen Pacsay, landstingsradet Kristoffer Tamsons samt Rickard Wall.
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§ 7o

Bordlagd interpellation 2017:57 av Stellan Hamrin (V) om effekter av och
atgirder mot det stigande havet

LS 2017-1499

Inleddes kl. 18.15 och avslutades kl. 18.26.

Interpellationen ar stélld till landstingsradet f6r miljo-, skdrgards- och regionplanerings-
fragor. Fullméktige medgav den 5 december 2017 att interpellationen fick stéllas.
Interpellationen bordlades vid fullméktiges sammantrédde den 13 februari 2018.

Svar pa interpellationen, bilaga 12.

Landstingsrédet Gustav Hemming hénvisade till det skriftliga svaret. I debatten yttrade sig
Stellan Hamrin och landstingsradet Gustav Hemming.

§71

Bordlagd interpellation 2017:58 av Dag Larsson (S) om varden under jul- och
nyarshelgerna

LS 2017-1500

Inleddes kl. 18.26 och avslutades kl. 18.40.

Interpellationen ar stilld till landstingsradet f6r halso- och sjukvardsfragor. Fullmiktige
medgav den 5 december 2017 att interpellationen fick stillas. Interpellationen bordlades vid
fullméktiges sammantrade den 13 februari 2018.

Svar pa interpellationen, bilaga 13.

Landstingsradet Anna Starbrink hanvisade till det skriftliga svaret. I debatten yttrade sig
landstingsraden Dag Larsson och Anna Starbrink samt Rickard Wall.

§72

Bordlagd interpellation 2017:59 av Jens Sjostrom (S) om myten om bristen pa
utbildade sjukskoterskor

LS 2017-1501

Inleddes Kkl. 18.40 och avslutades kl. 18.41.

Fullméaktige beslutade att bordldgga besvarandet av interpellationen.

§73

Bordlagd interpellation 2017:60 av Erika Ullberg (S) om arbetet med
Effektivare landsting

LS 2017-1502

Inleddes Kkl. 18.41 och avslutades kl. 19.03.

Interpellationen &r stalld till landstingsradet for finansfragor. Fullméktige medgav den 5

december 2017 att interpellationen fick stéllas. Interpellationen bordlades vid fullméktiges =~
sammantrade den 13 februari 2018. /o
74@( / «)
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Svar pa interpellationen, bilaga 14.

Landstingsrddet Irene Svenonius hanvisade till det skriftliga svaret. I debatten yttrade sig
landstingsraden Erika Ullberg, Irene Svenonius och Susanne Nordling samt Tomas
Eriksson.

§74

Bordlagd interpellation 2017:61 av Jens Sjostrom (S) om praktikplatser for
personer med funktionsnedsiittning

LS 2017-1503

Inleddes Kkl. 19.03 och avslutades Kl. 19.04.

Fullméktige beslutade att bordlédgga besvarandet av interpellationen.

§75

Interpellation 2018:1 av Stefan Johansson (S) om personalbristen inom
kollektivtrafiken

LS 2018-0229

Inleddes kl. 19.04 och avslutades kl. 19.26.

Interpellationen ar stalld till landstingsradet for trafikfragor. Fullméktige medgav den 13
februari 2018 att interpellationen fick stéllas.

Svar pé interpellationen, bilaga 15.
Landstingsradet Kristoffer Tamsons hanvisade till det skriftliga svaret. I debatten yttrade sig

Stefan Johansson, landstingsraden Kristoffer Tamsons och Talla Alkurdi, Sahir Drammeh,
Robert Johansson samt Mohibul Ezdani Khan,

§76

Interpellation 2018:2 av Gunilla Roxby Cromvall (V) om eventuella oegentlig-
heter vid kop av konsulter vid Karolinska universitetssjukhuset

LS 2018-0230

Inleddes kl. 19.26 och avslutades kl. 19.41.

Interpellationen &r stélld till landstingsradet for finansfragor. Fullméktige medgav den 13
februari 2018 att interpellationen fick stillas.

Svar pé interpellationen, bilaga 16.

Landstingsradet Irene Svenonius hianvisade till det skriftliga svaret. I debatten yttrade sig
Gunilla Roxby Cromvall samt landstingsréden Irene Svenonius och Erika Ullberg,.
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§ 77
Interpellation 2018:3 av Lotta Nordfeldt (SD) om patientsikerhet i samband

med sa kallade reservnummer
LS 2018-0231

Inleddes Kl. 19.41 och avslutades kl. 19.51.

Interpellationen &r stalld till landstingsrédet for hilso- och sjukvérdsfragor. Fullmaktige
medgav den 13 februari 2018 att interpellationen fick stéllas.

Svar pa interpellationen, bilaga 17.

Landstingsradet Anna Starbrink hénvisade till det skriftliga svaret. I debatten yttrade sig
Lotta Nordfeldt och landstingsréddet Anna Starbrink.

§78

Interpellation 2018:4 av Viktor Ellstréom (S) om trafiknimndens okande
konsultkostnader

LS 2018-0232

Inleddes Kl. 19.51 och avslutades kl. 20.03.

Interpellationen ar stélld till landstingsradet for trafikfragor. Fullméktige medgav den 13
februari 2018 att interpellationen fick stéllas.

Svar pé interpellationen, bilaga 18.
Landstingsradet Kristoffer Tamsons hénvisade till det skriftliga svaret. I debatten yttrade sig

landstingsraden Talla Alkurdi och Kristoffer Tamsons, Elof Hansjons samt Robert
Johansson.

§79
Interpellation 2018:5 av Hikan Jornehed (V) om behandlingen av vissel-

blasarna i Macchiariniaffiaren

LS 2018-0233

Inleddes kl. 20.03 och avslutades kl. 20.03.

Fullmaktige beslutade att bordlagga besvarandet av interpellationen.

§ 8o

Interpellation 2018:6 av Mats Arkhem (SD) om tryggheten i kollektivtrafiken
LS 2018-0234

Inleddes kl. 20.03 och avslutades kl. 20.10,

Interpellationen &r stalld till landstingsradet for trafikfragor. Fullmaktige medgav den 13
februari 2018 att interpellationen fick stéllas.
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Svar pa interpellationen, bilaga 19.
Landstingsradet Kristoffer Tamsons hiinvisade till det skriftliga svaret. I debatten yttrade sig
Mats Arkhem och landstingsradet Kristoffer Tamsons.

§ 81

Interpellation 2018:7 av Jonas Lindberg (V) om vardvalets effekter pA ASTH
LS 2018-0235

Inleddes kl. 20.10 och avslutades Kkl. 20.10.

Fullméktige beslutade att bordldgga besvarandet av interpellationen.

§ 82
Interpellation 2018:8 av Mohibul Ezdani Khan (V) om huslikarjour-
mottagningar

LS 2018-0236

Inleddes kl. 20.10 och avslutades kl. 20.10.

Fullmiktige beslutade att bordlagga besvarandet av interpellationen.
§83

Valirenden (forslag 2018:32)

LS 2017-1104, 2017-1244, 2017-1544, 2017-1546, 2018-0145, 2018-0163, 2018-0248, 2018-
0319

Inleddes kl. 20.10 och avslutades kl. 20.11.

Fullmiktige beslutade enligt valberedningens forslag att vilja
Valberedningen f6r tiden 13 mars 2018 — 14 oktober 2018
Ledamot

(SD) Fredrik Lindahl (efter Jorgen Bengtsson)

Kommunalférbundet Sjukvard och Omsorg i Norrtélje for tiden 13 mars 2018 —
31 december 2018

Ledamot
(MP) Bordlaggs (efter Bengt Annebéck)

Forvaltningsritten i Stockholm for tiden 13 mars 2018 - 31 december 2019

Namndeméan

(M) Erik Boltegard Blom (efter Linnea Engstrom)

(M) Ulla Birgersdotter (efter Mikael Hansson) {
(M) Bordldggs (efter Mattias Wallgren)

=
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(M) Bordlaggs (efter Lars Lindholm)

(M) Bordlaggs (efter Susanne Karlsson Nyberger)

(M) Bordlaggs (efter Lydia Odlander)

(M) Bordlaggs (efter Anders Persson)

(L) Bordlaggs (efter Susanna Dunér)

(C) Bordlaggs (efter Nadine Cheffi)

(C) Bordlaggs (efter Belinda Noyan)

(C) Bordlaggs (efter Mathilda Laestadius)

(S) Sandra Zuniga Michel (efter Carita Watts)

(S) Anders Ohrling (efter Sten Lundstromer)

(S) Nancy Lukic (efter Rigmor Wallin)

(S) Bordlaggs (efter Yvonne Radestam)

(MP) Bordlaggs (efter Stefan Nilsson)

(MP) Bordlaggs (efter Ulrika Sandin)

(MP) Bordlaggs (efter Sara Elfstrand)

(MP) Bordlaggs
(MP) Bordlaggs
(SD) Bordlaggs
(SD) Bordlaggs
(SD) Bordlaggs

(efter Karolina Norstedt)
(efter Kerstin Martinez)
(efter Nils Jungenis)
(efter Lars Osterdahl)
(efter Msciwoj Swigon)

Svea Hovritt {0r tiden 13 mars 2018 - 31 december 2019

Namndemén

(L) Lars-Gunnar Wallin (efter Dag Sebastian Ahlander)
(S) Hadia Mian (efter Ornina Younan)

(S) Peter Froven (efter Lisbeth Lidbom)

(S) Lara Badinsson (efter Hedi Lampinen)

(S) Mikael Fallmo (efter Martin Hedman)

Overvakningsnimnden Sollentuna for tiden 13 mars 2018 — 31 december 2018
Ersattare

(S) Dosti Tuana (efter Sara Nilsson)

§ 84

Validrenden - Milardalstrafik AB och Almi Foretagspartner Stockholm
Sormland AB (forslag 2018:33)

LS 2017-1536

Inleddes Kkl. 20.11 och avslutades Kkl. 20.11.

Fullmiktige beslutade enligt landstingsstyrelsens dgarutskotts forslag

att for tiden fran ordinarie bolagsstimma 2018 intill slutet av ordinarie bolagsstimma 2019
valja

Mailardalstrafik Malab AB

Kristoffer Tamsons (M) Ledamot
Sven-Inge Nylund (S) Ledamot /?/ %
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Leif Gripestam (M) Suppleant
Talla Alkurdi (S) Suppleant

Almi Foretagspartner Stockholm S6rmland AB
Mikael Igelstrom (M) Ledamot

Staffan Holmberg (S) Ledamot
Henrik Normark (-) Ledamot

§85

Nya motioner ‘

LS 2018-0422, 2018-0423, 2018-0424, 2018-0425, 2018-0426
Inleddes Kkl. 20.11 och avslutades kl. 20.12.

Nr 2018:14 av Linda Alegard (S) om flytt av alder for mésslingsvaccin
Nr 2018:15 av Tomas Eriksson m.fl. (MP) om forarlos tunnelbana

Nr 2018:16 av Tomas Eriksson m.fl. (MP) om légre biljettpris vid lagtrafik
Nr 2018:17 av Vivianne Gunnarsson m.fl. (MP) om frakter i sjétrafiken
Nr 2018:18 av Per Carlberg (SD) om att framja det lokalhistoriska arvet
Motionerna remitterades till landstingsstyrelsen for beredning.

§ 86

Nya interpellationer

LS 2018-0393, 2018-0394, 2018-0395, 2018-0396, 2018-0397
Inleddes KI. 20.12 och avslutades kl. 20.14.

Nr 2018:9 av Erika Ullberg (S) om Nya Karolinska Solna och belastningen pé 6vriga sjukhus

Nr 2018:10 av Malin Fijen Pacsay (MP) om SL kundtjdnsts drendehantering och kvaliteten
pa svar och uppfoljning

Nr 2018:11 av Gunilla Roxby Cromvall (V) om att alliansen inte tar revisorernas rekommen-
dationer pa allvar

Nr 2018:12 av Galina Monsalves Leal (S) om att vi behover ett helhetsgrepp om Jirvabornas
hélsa

Nr 2018:13 av Gunilla Roxby Cromvall (V) om polisanmélningar inom vérden
Fullméktige beslutade att interpellationerna fick stéllas.

Interpellationerna ska besvaras vid nasta sammantrade.

({
A
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Avslutning
Ordforanden avslutade sammantridet kl. 20.15.

Vid protokollet

Aguste byarwerha ) W j %/\

Agneta Marmestrand Ruud v

N
Karin Mikaelsson
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Bilaga A

Fornamn Efternamn
Jessica Aftén Moback
Inger Akalla
Ahmed Ali Salad
Talla Alkurdi
Rodolfo Alvarez
Bosse Andersson
Hans Andersson
Lowisa Anderzon
Parvin Araghi
Mats Arkhem
Aviva Barczewska
Lars Berglund
Stefan Bergstrom
Arslan Bicen
Nicole Bistoletti
Lars Bjorndahl
Ann Bly Lassman
Ella Bohlin
Arnold Bostrom
Harry Bouveng
Anna Bredin
Charlotte Broberg
Hanna Broberg
Nikolina Bucht
Stefan Buncic
Catarina Carbell
Per Carlberg
Kemo Ceesay
Martha Dahlberg
Monzer Dia
Sahir Drammeh
Jelena Drenjanin
Christina Eklund
Aram El Khoury

- Ing-Marie Elfstrom
Cecilia Elving
Christina Enocson-Mértensson
Jessica Ericsson
Eleonor Eriksson
Mikael T. Eriksson
Thomas Eriksson
Tomas Eriksson
Thomas Erlandsson
Mohibul Ezdani Khan
Ludvig Fahlvik
Malin Fijen Pacsay
Marie-Helena Fjallas
Conny Fogelstrom
Daniel Forslund

Parti
M)
(M)
(S)
(S)
(MP)
©
9]
(S)
(S)
(SD)
(MP)
(M)
©
(M)
(M)
(M)
(S)
(KD)
(SD)
M)
(M)
(M)
M)
(M)
(SD)
(S)
(SD)
(S)
()
(9
(MP)
(M)
(M)
(KD)
(S)
n
)]
()
)
(M)
M)
(MP)
D)
V)
(S)
(MP)
(MP)
(S)
)

Ankom Utgick Ersétter

10:50
09:27
10:00
10:02
16:04
10:03
09:41
09:59
09:54
16:54
10:05
10:04
10:02
14:49
10:08
10:00
11:53

10:01
09:43
09:43
12:38
10:08
12:25

10:58
09:46
16:14

09:53
10:00
10:04
09:50
10:00
16:57

10:03
09:57
10:02
09:59
09:45
09:59
10:13

12:45

12:55

10:01

12:53

10:03
10:36
09:57
14:23
09:49
12:52

20:13
20:13
20:13
20:13
20:13
20:13
15:40
20:13
15:53
20:13
20:13
20:13
20:13
20:12
16:35
20:13
20:12
20:12
16:51
16:55
14:47
17:39
20:13
20:13
20:13
20:12
20:13
20:13
20:13
16:12
20:13
20:13
20:12
20:13
20:13
20:13
20:13
20:13
20:13
19:43
20:13
20:13
20:13
20:13
20:13
20:12
20:13
20:13
20:13

Arnold Bostrom

Susanne Sjoblom

Susanne Sjoblom

Ulf Landstrom
Monzer Dia

Carina Paulsson
Adnan Can

Harry Bouveng

Tove Sander

Mikael Igelstrom

Tara Twana
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Maria Falth (KD) 10:09  20:12

Leif Gripestam M) 09:59 20:13

Lars Gronwall (S) 09:49 16:55 Robert Johansson
Vivianne Gunnarsson (MP) 10:00  20:13

Michaela Haga © 12:57 18:26  Anders Olander
Stellan Hamrin 1\ 10:01 20:13  Anna Sehlin

Elof Hansjons (S) 10:07 20:13

Anna Hansson M) 12:58 13:37  Olle Reichenberg
Curre Hansson S 11:49 20:13

Victor Harju (S) 12:16 20:13

Rebwar Hassan ) 13:35 18:27

Pia Helleday M) 12:42 20:13

Gunilla Helmerson M) 09:56 20:12

Gustav Hemming © 10:05 20:13

Karl Henriksson (KD) 09:58 19:30

Kia Hjelte M) 10:02 20:13

Jan Holmberg (M) 12:42 20:12  FErik Langby
Staffan Holmberg (S 10:04  20:13

Par Hommerberg (L) 09:59  20:13

Sadid Hossain (S) 13:23 20:13  Johan Sjolander
Ola Hiégg (S) 10:21 20:13  Adriana Haxhimustafa
Nils Ingelstrom M) 09:50 20:13

Kent Ivarsson © 10:02 20:12

Antonia Jaksic M) 10:21 20:13

Kjell Jansson M) 10:04  18:02

Robert Johansson (S) 16:55 20:13

Stefan Johansson () 17:57 20:13  Kerstin Mannerquist
Hanna Jokio (S) 10:05  20:13

Nikoletta Jozsa (L) 10:00  20:13

Hakan Jornehed %) 10:04 20:12

Lennart Kalderén (M) 09:08 20:13

Arin Karapet (M) 11:01 20:13

Dan Kareliusson (SD) 09:58  20:13

Malin Karlsson (MP) 09:56  20:12

Eva Lannero (KD) 09:27  20:12

Anne-Marie Larsson M) 09:41  20:12

Dag Larsson (S) 09:51 20:13

Petra Larsson (S) 10:28  16:33

Shadi Larsson (MP) 09:58  20:13

Thorbjérn Larsson (KD) 09:52  20:13

Magnus Liljegren (L) 10:02  20:13  Sara Svanstrém
Fredrik Lindahl (SD) 10:51 20:13  Monica Tedestam Berglow
Jonas Lindberg W) 09:51  20:13

Lotta Lindblad-S6derman (M) 10:23 20:13

Rolf Lindell (S) 10:02  20:12

Paul Lindquist M) 09:58 20:12

Morgan Lindqvist M) 12:10 20:12  Pehr Granfalk
Fredrik Lindstal © 10:03 20:13 Karin Filldin
Marie Ljungberg Schott ™) 10:05 18:03

Petteri Louhema %) 09:49 20:13
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Susanne Lund S) 09:37  20:12

Tuva Lund S 09:50  20:13

Freddie Lundqvist (S) 10:33 20:13

Cecilia Lofgreen (M) 12:34 20:13

Anders Loénnberg (S) 11:03 18:02

Mattias Lonnqvist (L) 00:49 . 20:13

Thomas - Magnusson V) 10:03  20:13

Kerstin Mannerquist (S) 09:14  17:56

Ninos Maraha (L) 09:59 20:13

Tomas Melin (MP) 09:55  20:13

Karin Michal (MP) 09:54  20:13

Galina Monsalves Leal (S) 09:51 20:13

Alfonso Morales (S) 09:55  20:13

Martina Mossberg M) 10:03  20:13

Zanna Mértensson M) 12:18 20:13

Mats Nittve (MP) 10:03 15:24  Rodolfo Alvarez
Maria Norbell (S) 10:04  18:00 Johnny Nadérus
Lise-Lotte Nordfeldt (SD) 09:43 20:12

Susanne Nordling (MP) 09:50  20:13

Marit Normasdotter V) 16:08 20:13  Elisabeth Ulin Karlsson
Sven-Inge Nylund (S) 10:01 20:13

Anders Olander © 10:02 12:52

Staffan Olsson (M) 11:38 20:13

Amanda Palmstierna (MP) 10:09 20:12

Nina Portocarrero Flores (S) 11:24 20:13

Lisa Rasmussen W) 11:12 20:12  Kerstin Pettersson
Olle Reichenberg M) 13:37 20:12

Gunilla Roxby Cromvall W) 09:58 20:12

Martin Sahlin (MP) 10:02  14:23  Marie-Helena Fjillas
Stefan Salang (L) 15:01 19:41  Amelie Tarschys Ingre
Gunnar Sandell S 16:04  20:12  Parvin Araghi
Annika Sandstrom (M) 10:00  20:13

Fredrik Sawestihl (M) 10:01 20:12

Petra Schagerholm (MP) 12:44 20:12  Anton Fendert
Carl Johan Schiller (KD) 16:05 20:12  Margaretha Akerberg
Magdalena Schroder (M) 12:59 19:41  Torbjorn Rosdahl
Birgitta Sevefjord &%) 10:05 20:13

Swapna Sharma (S) 09:51 17:38

Markku Sirvio (M) 09:51  20:14 Benjamin Dousa
Johan Sjolander (S) 09:52  13:23

Jens Sjostrom (S) 10:02 20:13

Anna Starbrink (L) 10:02  20:12

Carita Stenbacka-Tenezakis (V) 10:02  20:13  Micaela Kedhammar
Inger Strombom (KD) 10:01 20:13

Hanna Stymne-Bratt S) 09:57  20:13

Rickard Sundeman (MP) 12:55 13:35 Rebwar Hassan
Mikael Sundesten (S) 09:44  20:13

Jan Olov Sundstrém (M) 10:03 20:00 Sofia Paulsson
Irene Svenonius M) 09:57  20:13

Kristoffer Tamsons M) 09:58 20:13
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Amelie
Gunilla
Lars
Elisabeth
Erika
Henrik
Boris
Catarina
Rickard
Fredrik
Rickard
Anette
Margaretha
Linda
Arvid

Tarschys Ingre
Thorsson
Tunberg

Ulin Karlsson
Ullberg
Vinge

von Uexkiill
Wahlgren
Wall

Wallén
Wessman
Wikberger
Akerberg
Alegérd
Ohlin
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(L)
(L)
V)
(S)
(SD)
M)
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(KD)
M)
(S)
(KD)
(S)
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10:03
09:47
09:49
09:57
10:04
00:48
09:58
09:57
09:50
10:03
09:38
13:07
10:04
10:02
10:00

14:59
12:50
20:13
16:04
20:13
20:13
18:24
15:40
20:13
20:12
20:13
20:13
16:04
20:13
20:13

Thomas Erlandsson

Maria Kjellsdotter Rydinger



Bilaga 1

:JJL Stockholms lans landsting INTERPELLATIONSSVAR
Halso- och sjukvardslandstingsrad
Anna Starbrink (L) 2017-12-05 LS 2017-1367

Svar pé interpellation 2017:47 av Lotta Nordfeldt (SD) om
Likemedelsforsikringen

Lotta Nordfeldt (SD) har stéllt f5ljande fraga till mig om
Lékemedelsforsikringen:

- Avser Stockholms léns landsting genomfdra ndgra atgirder for att verka
for att patienter far information dé forsikrad receptbelagd medicin byts
bort mot en medicin som inte omfattas av Likemedelsforsikringen?

Som svar vill jag anfora f6ljande:

I'huvudsak finns det tva huvudgrupper av lidkemedel; originallikemedel och
generiska likemedel. For originallakemedel giller patentet ett visst antal ar.
Nir patentet gatt ut kan originallakemedlet tillverkas av andra
likemedelsforetag. Kopiorna kallas generiska likemedel eller generika. Det
generiska ldkemedlet innehaller samma verksamma #mnen som
originalldkemedlet och har oftast ett ldgre pris. Patienten far frigan pé apoteket
om hen vill byta ut originalldkemedlet mot ett generiskt likvirdigt likemedel. I
vissa specifika fall fr dock inte utbyte goras. Systemet med generiskt utbyte
har inforts for att halla kostnaderna nere for bade patient och samhille.

Lakemedelsforsdkringen dr en privat och frivillig forséikring som funnits sedan
ar 1978. Det dr en unik forsdkring f6r Sverige vid en internationell jimforelse.
Agare till forsikringsbolaget ir likemedelsforetagen. Nistan alla likemedelsfo-
retag &r med i forsékringen. Den som blivit skadad av ldkemedel kan vinda sig
till forsékringen for att fa sin sak prévad. Om det efter en utredning konstateras
lakemedelsskada kan anmalaren fa ekonomisk erséttning. Genom sitt uppligg
innebir det ett enklare forfarande for de patienter som drabbats av en likeme-
delsskada att fa ersittning &n genom en traditionell skadestandsprocess..

Tyvirr finns det lidkemedelsforetag som star utanfor Likemedelsforsikringen.
Det handlar om féretag som star f6r en procent av likemedelsomsittningen i
Sverige. Aven om det liter lite handlar det om ett par hundra tusen likemedels-
forpackningar per ar. Ofta dr patienten omedveten om att vissa av de likemedel
hen tar ut pa apoteket inte omfattas av Likemedelsforsikringen.

Intresseorganisationerna inom lakemedelsomradet kréver att medlemsorgani-
sationer ska teckna lakemedelsforsdkring. Alla likemedelsforetag dr dock inte
medlemmar i dessa organisationer. De bolag som tecknat forsikring #r likeme-
delsbolag, bolag som séljer generika, bioteknikforetag, foretag som utfor kli-



niska provningar av ldkemedel och distributtrer av ldkemedel. Det ér vanligast
att smé bioteknologiska foretag inte d&r medlemmar i Likemedelsforsikringen.

Stockholms léns landsting har som krav i alla avtal med likemedelsforetag att
de lakemedel som vi tréffar avtal om ska ingé i Likemedelsforsikringen.
Landstinget upphandlar exempelvis ldkemedel till sjukhusen och andra vérdin-
réttningar. Dessutom krévs att likemedel som ingér i Kloka Listan ska omfattas
av Likemedelsforsékringen. Foljsamheten mot Kloka listan var 84 procent for
samtliga forskrivare ar 2015. Inom primérvarden var den 90 procent. De like-
medel som &r of6rsikrade” dr de som inte finns pa Kloka listan, inte upphand-
lats av landstinget eller tillhandahélls av féretag utanfor likemedelsbranschens -
intresseorganisationer.

Apoteksutredningen foreslog &r 2013 att apoteken skulle vara skyldiga att in-
formera patienten nér hen far ett likemedel utan forsékring och att patienten i
sddana fall kostnadsfritt skulle kunna byta till ett annat forsikrat likemedel .
Det borde inte vara nagot problem att halla reda pa oforsidkrade likemedel i de
datasystem som finns pa apoteken. Forslaget har dock inte genomforts. Det har
dven utretts om Likemedelsforsikringen ska vara obligatorisk, men det har an-
setts vara en fordel att forsékringen drivs av branschen och &r frivillig.

Fragor har stillts i Riksdagen till sjukvardsministern om nér en siddan informa-
tionsregel kommer att inféras. Orsaken till att ndgon lagstiftning inte tillkom-
mit inom omréadet dr att det inte anses vara forenligt med EU:s produktan-
svarsdirektiv med alltfor ldngtgédende nationella krav.

Jag tycker att det &r sjdlvklart att patienten ska ha rtt att fa information om hen
fér ett oforsékrat 1dkemedel. Jag tycker dessutom att oftrsikrade likemedel inte
ska omfattas av likemedelsférménen. Det dr dock fragor som Stockholms lins
landsting inte rader 6ver. Vi kan inte kréva att 1ikemedlet ska ingd i Likeme-
delsforsikringen dé det &r en lag som reglerar detta (Lag om likemedelsfor-
méaner m m). Det jag ska gora &r att aterigen aktualisera fragan i SKL. Vi som
arpolitiker i landstinget kan &ven aktualisera frédgan med véra riksdagskollegor.

Dirmed anser jag interpellationen besvarad.

Anna Starbrink



J L Bilaga 2
_JL Stockholms léns landsting INTERPELLATIONSSVAR
Hélso- och sjukvardslandstingsrad ,

Anna Starbrink (L) 2017-12-05 LS 2017-1372

Svar pa interpellation 2017:52 av Dag Larsson (S) om 10 000
instillda operationer under 2016

Dag Larsson (V) har stéllt foljande fragor till mig om instéllda operationer
under 2016:

- Hur ser du pé att operationskderna i Stockholm véxer och att 10 000
operationer stilldes in under forra aret?

- Anser du att ni har gett akutsjukhusen tillrickliga resurser for att klara
sitt uppdrag nér de ekonomiska ramarna bara ridknas upp med 1,5 pro-
cent nésta &r?

- Ar det en rimlig politisk prioritering mot bakgrund av kostnadsutveckl-
ingen inom vérdvalen, som f6rra aret tilléits 6ka med 3,6 procent?

- Vad vill du séga till personalen som larmar om att de inte kan garantera
patientsékerheten med den personal - och vardplatsbrist som nu rider?

- Vilka atgérder har du eller kommer ni att vidta for att uppna ett bittre
resultat fram&ver?

Som svar vill jag anféra foljande:

Min allménna utgangspunkt &r att varden ska upplevas som trygg och
vilfungerande av invanarna i Stockholms ldn. Den som har behov av vard ska
f& den inom rimlig tid d v s inom de tidsramar som vi faststillt i vardgarantin.
Det &r dédrfor av storsta vikt att vi uppfyller vardgarantin. I Stockholms lén
lever vi upp till vardgarantin i hogre grad &n i landet i &vrigt. 4 av 5
stockholmare anser sig ha tillgang till den vard de behover.

I Stockholms lén tréffar 93 procent av patienterna ldkaren inom 90 dagar. Det
innebdr att vi dr bdst i landet inom detta omréde. Jag anser att det dr viktigt att
vi stdndigt arbetar med att utveckla tillgédngligheten i varden och for att
vérdgarantin ska uppfyllas. Det dr ett stindigt pagéende arbete som Alliansen
bedriver i Stockholms lén.

Ett annat omréde som vi maste utveckla dr den digitala tillgingligheten till
vérden. Det avser videobesok, telefontjénster och e-tjénster. De méste bli
naturliga delar av vardutbudet i framtiden. Under &r 2018 infors och utvecklas
en vérdgaranti for digital tillgdnglighet. Genom att 6ka den digitala
tillgdngligheten Skar vi ocksa den allménna tillgéngligheten till varden.

En bristande tillgénglighet till varden kan skapa oro, stress och ridsla hos
patienten och de anhériga. Det kan ocksé péverka fortroendet for hilso- och
sjukvérden. Det kan &ven 6ka sjukfranvaron och paverka samhillsekonomin.
For hilso- och sjukvérdspersonalen kan det innebéra forsdmrad arbetsmiljo,



stress och frustration. Det finns saledes stor anledning att ta fragor om
tillgéinglighet inom varden och vard inom rimlig tid pa storsta allvar.

I budgeten for ar 2018 har Alliansen satsat extra pengar for att korta
vérdkoerna. Akutsjukhusens budget 6kas till drygt 23 miljarder kronor eller
med 3,6 procent. Somatisk specialistvard pa och utanfor sjukhus kommer ha en
budget pa néstan 4,9 miljarder kronor eller en 6kning med 4,1 procent.
Primérvéardens budget Skar med 6,0 procent till 10,7 miljarder kronor. Den
framsta orsaken till att det att finns vissa problem pa akutsjukhusen &r inte
ekonomiska utan att det saknas personal — frimst sjukské&terskor.

Vi arbetar ocksa aktivt med att ta fram en tillginglighetsstrategi for sjukvérden
i Stockholms lédns landsting. Syftet med strategin 4r att vi ska sdkerstilla att
sjukvarden i Stockholms ska bibehalla och utveckla tillgéingligheten samt att
utveckla vardgarantin.

I strategin arbetar vi med att ta fram nya avtalskonstruktioner och
erséttningsmodeller. Det &r ocksa av stor vikt att etablera olika former for
vérdkontakter som exempelvis digitala tjinster. En viktig del i strategin &r
ocks4 att skapa enkla och tydliga kontaktvigar for hur den enskilde ska fa
kontakt med vérden. Det &r hér angelédget att ta tillvara patientens 6nskemél nér
det giller att uppfylla vardens tillgénglighet, bemdtande med mera.

En hornpelare i Framtidens hélso- och sjukvard ér att bygga ut den 6ppna
specialistvarden och vardval. En 6kad andel av varden kommer att kunna
utforas i Sppen vard. Den medicinska utvecklingen har méjliggjort denna
positiva utveckling. Det har utforts mer vard inom vardval och det har varit
positivt for patienten. Det har medfort att véntetiderna till vard kunnat hallas
nere nér akutsjukhusen haft vissa problem.

Enligt min mening &r det dérfor helt naturligt — och &nskvirt - att vardval dkar
inom denna sektor. De medicinska atgérder som vardval innehéller behdver
dock sténdigt utvecklas och fler mer omfattande och avancerade atgéirder kan
behova tillforas atgérdslistan. Den ekonomiska ersittningen inom vérdval
grundar sig i huvudsak pa prestationserséttning. Detta till skillnad fran
akutsjukhusen som fér en arlig upprikning,.

Det finns ett ekonomiskt incitament i avtalen med akutsjukhusen som berdr
vérdgarantin. Sjukhusen far betala viten for patienter som véntat ldngre 4n
vérdgarantins tidsgréinser.

Patientsidkerheten har en hog prioritet inom Stockholms l4ns landsting och
fragan tas pa storsta allvar av oss i Alliansen. Akutsjukhusen ska ha
kvalitetssikerhetssystem och avvikelsehanteringssystem. Dessa system ger en
god grund for ett stindigt pdgaende forbattringsarbete. Avtalen med
akutsjukhusen innehéller flera olika kvalitetsindikatorer som syftar till att
stimulera akutsjukhusen att arbeta med kvalitetsfragor.

Den vanligaste anledningen till att operationer blir strukna dr att patienten
uteblir. For att minska antalet patienter som uteblir har sjukhusen forbittrat sin



information till patienten om vikten av att forbereda sig och infinna sig pa
bestédmd tid fore en operation. Det har diskuterats att infora en avgift for
patienten om besdket inte avbokas 24 timmar innan bestkstiden. En sidan
avgift finns inom Sppenvarden.

Den vanligaste orsaken till att patienten uteblir p& Karolinska
Universitetssjukhuset &r att patienten blivit akut sjuk. Det &r vérd till ganska
stora virden som gér forlorad nér en operation stélls in. Ofta stir personal,
utrustning och lokaler outnyttjade nér patienten uteblir. Om inte annat borde
andra patienter kunnat fa vérd istillet. For den enskilde patienten kan det vara
ett stort trauma att en operation stélls in av sjukvarden med kort varsel. Den
enskilde kan ha forberett sig vil och ként en naturlig oro infér operationen. Det
dr darfor viktigt att vi har som mal att minimera de operationer som stills in
och att vi vidtar s& ménga férebyggande insatser som méjligt. Det kanske #r
svart att helt undvika pa akutsjukhusen da akuta fall med kort varsel kan
forédndra planeringen.

Andelen patienter som far sin operation instélld pa grund av att personal saknas
eller pd grund av platsbrist varierar mellan akutsjukhusen. Mellan dren 2006 till
2016 varierade sddana strykningar mellan 0 till 1,6 procent av totala antalet
operationer.

Arbetsmiljo och arbetsférhéllanden &r viktiga for att landstinget ska vara en at-
traktiv och konkurrenskraftig arbetsgivare. Medarbetarna ska kénna sig trygga
pé sin arbetsplats. Dessa fragor &r sérskilt viktiga nér hélso- och sjukvarden ska
g igenom en stor fordndringsprocess. Jag tycker att det &r sjélvklart att perso-
nalen ska kunna framfora sina &sikter och synpunkter om de uppticker att nigot
som &r fel i verksamheten. Jag tror att om vi far reda pd missforhallanden kan
vi ocksé ha dem som utgéngspunkt for att utveckla verksamheten.

Didrmed anser jag interpellationen besvarad.

Anna Starbrink



Jt Bilaga 3
Stockholms lans landsting INTERPELLATIONSSVAR

Hélso- och sjukvardslandstingsrad
Anna Starbrink (L) 2017-12-05 LS 2017-1373

Svar pa interpellation 2017:53 av Birgitta Sevefjord (V) om
vard av vuxna och barn som utsatts for sexuella 6vergrepp

Birgitta Sevefjord (V) har stillt foljande fragor till mig om véard av vuxna och
barn som utsatts for sexuella 6vergrepp:

- Avser landstinget att ta fram ett vardprogram for patienter som trauma-
tiserats av sexuella §vergrepp?

- Ar det ansvarsfullt att avsluta samarbetet med verksamheter som byggt
upp en specialistkompetens under ménga ar?

- Finns motsvarande kompetens och resurser inom Stockholms léns
landstings egna verksamheter?

- Inom programmet Vald i néra relationer pagér ett utvecklingsarbete,
vad innebér det och &r det arbetet fardigt?

Som svar vill jag anfora foljande:

1. Avser landstinget att fram ett vardprogram for patienter som trauma-
tiserats av sexuella 6vergrepp?

Ett arbete pagar att ta fram ett vardprogram om Posttraumatiskt stressyndrom
(PTSD) dir hela vardkedjan kommer att ingé - &ven vard vid sexuella 6vergrepp.
Vardprogrammet beréiknas vara klart i mars 2018.

2, Ar det ansvarsfullt att avsluta samarbetet med verksamheter som
byggt upp en specialistkompetens under mdnga ar?

Hélso- och sjukvardens ansvar dr att se till att alla patienter far en adekvat vard och
det kommer sjélvklart att ske. Hélso- och sjukvéardsforvaltningen har utrett hur
psykiatrin ska organiseras for att kunna arbeta med traumabehandling dér sexuellt
vald ingar. Utredningen visar pa att endast en liten del av malgruppen behandlas
hos Kris- och Trumacenter, som inte haft ndgot giltigt avtal for denna vard. I hu-
vudsak har kvinnor fatt vard vid centrat. Traumabehandling av patienter som ut-
satts for sexuellt vald &r en del av specialistpsykiatrins uppdrag. Flera olika vard-
givare har sérskilda enheter som arbetar med traumabehandling. Hdlso- och sjuk-
vardsforvaltningens gér bedomningen att det finns tillracklig med vardresurser
inom detta omrade for att kunna erbjuda en patientséker vard i vart lén.



3. Finns motsvarande kompetens och resurser inom Stockholms lins
landstings egna verksamheter?

Vird och stod for personer som utsatts for sexuella 6vergrepp ges pa en rad sitt
och pé olika nivéer utifran individens behov.

Vuxna personer 18 ar och dldre som ér i behov av vard och stod till f51jd av sexu-
ella 6vergrepp bor i férsta hand vinda sig till en enhet inom landstingets ordinarie
vardutbud. Lénets husldkarmottagningar erbjuder psykosociala insatser vid lindrig
till mattlig psykisk ohélsa samt krisstod.

Patienter som &r i behov av vard som kréver sjukhusens eller andra specialisters re-
surser eller kompetens remitteras vidare till lamplig verksamhet, t.ex. psykiatriska
mottagningar for vuxna. Det dr &ven mojligt for patienterna att sjédlva séka vard di-
rekt hos specialiserad vardgivare. Personer 6ver 18 ér erbjuds vard vid lédnets psy-
kiatriska 6ppenvardsmottagningar och akutenheter. For akuta psykiska problem
finns jourverksamheter samt den gemensamma ldnsakutmottagningen vid S:t Go-
rans sjukhus - som har 6ppet dygnet runt.

Inom Stockholms léns sjukvérdsomrade dr traumarelaterade syndrom hégt priorite-
rade och mélsdttningen &r att erbjuda patienten vard sé& fort som majligt. Det giller
dven i de fall tillstdndet inte bedoms sé akut att heldygnsvard behdvs. Det innebér
att patienten fér en forsta vardkontakt inom tva till tre veckor vid icke akuta fall
och att man kan f4 hjdlp samma dag vid mer akuta tillstand.

Jarvapsykiatrin har tillgéng till psykologer/psykoterapeuter som kan bedriva trau-
mafokuserad psykoterapi i verksamheten och samarbetar med tio kvalitetsgrans-
kade externa vardgivare med specialinriktningar av olika slag.

Inom Beroendecentrum Stockholm har man sedan varen 2017 gjort en sérskild
satsning for att kunna identifiera patienter med PTSD genom att inféra ”Checklista
for svéra livshidndelser”. Om oklarheter kvarstar kring eventuell diagnos gor en
psykolog en mer ingdende utredning.

Nir det giller utbudet for barn sa finns till BUP konsultenhet pa Sachsska ett team
som arbetar inom ungdomsenheten pa Sddersjukhuset. Teamet har ett sérskilt upp-
drag att f6lja upp ungdomar under 18 ar som utsatts for valdtikt. Personal som ar-
betar p4 ungdomsenheten &dr barnmorskor, sjukskéterskor, gynekolog, barn- och
ungdomsldkare, psykologer, barn- och ungdomspsykiater, kuratorer

och medicinska sekreterare. BUP konsultenhet pa Sachsska bemannar &ven Barna-
husen med egen personal. De arbetar med malgruppen. Det finns planer pa att for-
stdrka bemanningen pé ett av Barnahusen.

Hélso- och sjukvardsforvaltningen bedomer for nérvarande ett forslag att eventu-
ellt anvéinda statliga Psykisk Hélsa - pengar for att genomftra en bred kompetens-
hojande insats.

4. Inom programmet Vald i ndra relationer pagar ett utvecklingsarbete;
vad innebdr det och dr arbetet fardigt?



I lanet finns en myndighetsgemensam strategi for att motverka vald i nira relation-
er. Operation Kvinnofrid &r en myndighetsgemensam samverkansplattform i linet
med uppdraget att arbeta for att motverka vald i néra relationer och stddja samver-
kan mellan Lénsstyrelsen i Stockholms lidn, Polismyndigheten, Kriminalvairden,
Stockholms léns landsting, StorStockholm (kommunforbundet i ldnet) samt med
lanets samtliga kommuner.

Strategin anger riktning for och pekar ut vilka prioriterade malomrdden som #r vik-
tiga for att motverka véld i néra relationer. Malséttningen dr att malgrupperna
valdsutsatta vuxna och barn ska erbjudas insatser med en forbittrad tillginglighet,
likvérdighet och av god kvalitet oavsett var i linet man bor.

Strategin pekar ut sex mélomréaden att sérskilt fokusera pé. Det handlar om: in-
formations- och kunskapsspridning, valdspreventivt arbete, kompetensutveckling,
utvecklande av insatser av god kvalitet samt samordning och samverkan.

Flera regionala dtgirder handlar om informations- och kunskapsspridning och dr
dterkommande som: arliga kampanjer, drliga konferenser for att sprida budskapet
och tvérprofessionella utbildningsdagar. Andra bestdms 16pande inom samver-
kansplattformen utifrdn behov och prioriteringar.

Akademiskt Primérvardscentrum (APC) dr numera samordningsansvariga inom
landstinget och dér finns en samordnare for véld i nédra relationer. Vid revideringen

infér &r 2018 av strategin kommer hedersrelaterat vald att betonas tydligare. Upp-
foljning av 2017 &rs insatser pagar och indikatorer ses dver.

Didrmed anser jag interpellationen besvarad.

Anna Starbrink



Bilaga 4

Jm Stockholms léns landsting 1(3)

Trafiklandstingsrdd INTERPELLATIONSSVAR LS 2017-1374
Kristoffer Tamsons (M) 2017-12-05

Svar pa interpellation 2017:1374 av Susanne Lund (S) om
okat missnoje med triangseln i kollektivtrafiken

Susanne Lund (S) har stallt foljande fragor till mig:

1. Vad anser ditt parti ar orsaken till att missnojet med trangseln &r
sé stort?

2. Anser du att de atgirder ditt parti hittills genomfort for att minska
trangseln har haft god effekt pd missnojet?

3. Vad tycker ditt parti ar en rimlig malsittning for néjdheten med
trangseln ar?

Som svar vill jag anfora foljande:

Stockholmsregionen véxer snabbt, varje dag med motsvarande tva
fullsatta SL-bussar. Till &r 2050 berdknas Stockholms l4n ha vuxit
med 50 procent och totalt berdknas dé 3,4 miljoner manniskor vara
boende i lanet. Att vart 14n vaxer och utvecklas dr ndgot positivt, men
bidrar ocksa till att var kollektivtrafik behover utvecklas for att mota
utmaningen.

Kollektivtrafiken i Stockholmsregionen &tnjuter i dag generellt sett
hoga nojdhetstal. Sett 6ver en langre tid kan ocksé konstateras av
resendrerna ar langt mer ndjda med trafiken i dag dn vid den svunna
tid interpellanten forefaller framhalla med langtan. Samtidigt saknas
inte utmaningar. Jarnvagensskick paverkar ofta savil upplevelsen
som utfallet av pendeltagstrafiken till det sémre. Busstrafiken plagas
manga ganger av trangsel och dalig framkomlighet. I tunnelbanan ser
vi hur ett rattsvasende pa retritt riskerar skapa grogrund for en
vaxande otrygghet som birs inte minst av kvinnliga resenérer. Detta
for att ta tre exempel.
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Ser vi till frdgan om tringsel sa ar det en utmaning bland méanga,
men tillsammans med framkomligheten, en likval viktig friga att
adressera. Har kan konstateras att den upplevda tringseln pé buss
ligger pa ungefér pa samma niva som trangseln pa vara pendeltdg och
tunnelbanor. Detta enligt trafikférvaltningens méatningar. N6jdast
med trangselsituationen uppger resenirerna att de ar pa vara
lokalbanor.

Trangsel och framkomlighet ar tva utmaningar som gar hand i hand.
Nar fler manniskor och utékad trafik ska fram i stockholmstrafiken
uppstar det ofta knutar och framkomligheten tenderar att paverkas
negativt. Exempelvis har linje 4, den storsta busslinjen i Sverige med
cirka 65 000 pastigande per dag, i dag en medelhastighet pa 13 km/h
under rusning. Detta far givetvis konsekvenser for sévil trangseln,
tidhallningen, den upplevda kvaliteten som den reella ekonomin.

Tréangsel och framkomlighet ar frdgor som vi kan arbeta med for egen
del, men allt talar f6r att vi behover utveckla samverkan med andra
aktorer for att na verklig framgang. Inte minst kommer att kravas en
utvecklad forstaelse och flertalet insatser frin kommunerna och
andra vaghallare, liksom n6dvandiga insatser fran stat och regering
avseende resurser till drift, underhall och utveckling av vagar och
spar.

I budgeten for 2018 har beslutats om en utékad samverkan mot
trangseln i Stockholmstrafiken. En framkomlighets- och
trangselkommission ska inrdttas, vars arbete ska fokusera pé att 16sa
de utmaningar vi har runt om i trafiken, vilka bidrar till
framkomlighetsproblematik for var kollektivtrafik. Utover detta
arbete har en riktad bussatsning presenterats, vilken innebar fler
avgangar, fler utbudstimmar och fler utbudskilometer for en béttre
kollektivtrafik, Aven pendeltigstrafiken utékas kommande &r och i
ett forsta steg med en utokning av trafiken med en femtedel Gver
trafikdygnet.

Allt detta sker samtidigt som vi bygger ut tunnelbanan. Néstan tre
mil nya spér och 17 nya stationer &r planerat att byggas kommande
ar, en utbyggnad med nistan 30 procent av befintligt
tunnelbanesystem. Detta ar den storsta tunnelbaneutbyggnaden i
modern tid och den tar bland annat fasta p4 att skapa nya

Fel! Hittar inte referenskilla.



Jt Stockholms lédns landsting 3 (3)

INTERPELLATIONSSVAR LS 2017-1374

reserelationer, vilka kan avlasta dagens triangsel i det sé kallade
centrala snittet.

Till detta sker en satsning pa inkop av nya fordon till tunnelbanan,
vilka till sitt antal kan mdjliggéra utékad trafik och sett till sin
utformning utokar kapaciteten ombord med uppskattningsvis cirka
10 procent.

Aven de befintliga C20-tdgen ska moderniseras med ny inredning
och nya funktioner samtidigt som de aldre och trangre tagen fasas ut.
Vagnarna far rymligare ytor for resenarer med barnvagn eller rullstol.
Det blir utrymme for fler resenirer ombord och nya, flexibla ytor, i
vagnarna tillsammans med mer utrymme innanfér dorrarna, ska ge
fler plats och samtidigt underlétta vid av- och péstigning. Detta for
Okad passagerarkapacitet och minskad trangsel.

. Totalt innebéar satsningarna ovan 387 nya och uppgraderade fordon
till var tunnelbana med hégre och bittre kapacitet och darigenom en
béttre tunnelbana for stockholmarna.

Dessa satsningar utgor ett antal barande delar i att méta framtida
utmaningar for utokad trafik, kapacitet samt minskad tréngsel. Till
detta foljer Aven exempelvis Roslagsbanans upprustning, moderna
bussterminaler i Jakobsberg och Téby Centrum, utbyggnaden av
tvarbanan samt utvecklingen av kollektivtrafikens kapacitet vid
Slussen.

Allt som allt satsar vi 6ver 60 miljarder kronor fér en utbyggd och
utvecklad kollektivtrafik kommande ar. Nar Stockholm véaxer maste
kollektivtrafiken halla jamna steg for att miljovénliga, punktliga och
tillgangliga resor ska erbjudas dven framover. I detta arbete ar inte
minst fragor som ror trygghet, framkomlighet och trangsel centrala
utvecklingsomraden.

Darmed anser jag interpellationen besvarad

Stockholm den 30 november 2017

Kristoffer Tamsons

Fel! Hittar inte referenskalla.
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Svar pa interpellation 2017:55 av Erika Ullberg (S) om skandaler och
problem med Nya Karolinska Solna

Erika Ullberg (S) har stallt frégor rérande Nya Karolinska Solna till mig.
Som svar pa fragorna vill jag anfora foljande:

Nya Karolinska — med patienten i centrum

Utgangspunkten for de forandringar som sker i sjukvarden handlar om att i
storre utstrackning organisera sjukvarden med patienten i centrum. Den
reformen som nu sker handlar om att patienter ska far ratt vard i rétt tid pa
ritt plats. Det dr avgorande for att patienter ska snabb och adekvat vard
men ocksa en hornsten i landstingets arbete for en ekonomi i balans.

I budgeten for 2018 tydliggors att Karolinska universitetssjukhuset under
hela aret ska ha ett tillrackligt antal vardplatser for att kunna uppratthalla
sitt uppdrag enligt omstéllningsavtalet.

Den hogspecialiserade sjukvarden kommer att samlas p& Karolinska Solna,
och intensivakuten pa Nya Karolinska universitetssjukhuset (NKS) tar
hand om de allra svérast skadade och sjuka. Det innebér att akutpatienter
som kan vardas pé andra sjukhus ska tas emot dar. For att klara av den
minskade volymen pa NKS som denna forandring innebar bygger vi om och
ut vara befintliga akutmottagningar, dar framforallt Sédersjukhuset,
Danderyds sjukhus och S:t Gorans sjukhus primirt tar 6ver de patienter
som tidigare skickades till Karolinska.

Den nya narakutsstrukturen med tolv nya narakuter blir en trygghet for
manga familjer med 6ppettider mellan 08.00 och 22.00. Den mottagning
som framst kommer att ta emot patienter fran Karolinska
universitetssjukhuset ar Haga narakut, med en aktuell prognos pa 60 ooo
besok per ar. Inforandet av nya narakuterna med deras utékade uppdrag
har en kapacitet pa 6ver 300 000 akuta bestk och tillsammans med ett nytt
gemensamt triageringssystem som tillampas i hela sjukvérdsstrukturen och



J& Stockholms léns landsting 2 (4)

INTERPELLATIONSSVAR LS 2017-1497

omfattande kommunikationsinsatser kan patienterna hitta rétt i den nya
strukturen.

Tidsplanen for flytten
En grundldggande princip for nédvandig anpassning av sjukvérdssystemet i
, enlighet med FHS, ar att omhénderta patienterna pa den mest effektiva
nivan i sjukvardsstrukturen. Det innebér att patienter som inte behover
akutsjukhusets resurser behover vigledas till rétt vardform, egenvard, 1177,
huslédkare, jourmottagningar, narakuter och specialistvardvalen.
Forandringen omfattar samtliga akutsjukhus for att 6ka tillgédngligheten for
patienterna som behover akutsjukhusets resurser.

Haélso- och sjukvardsforvaltningen (HSF) arbetar strukturerat med
forandringar av patientflodena inom det akuta omhéndertagande som sker
under 2018. Den storsta fordndringen ar 6ppnandet av Intensivakutens pa
Karolinska universitetssjukhuset i Solna. Genomférandemote med alla
involverade vardgivare dger rum varannan vecka och leds av halso- och
sjukvardsdirektoren och cheflakaren. Samtidigt arbetar
utvecklingsavdelningen pd HSF med en fullstandig vardutbudskarta.

Alliansens tydliga instruktion &r att patientsdkerheten ska sattas i framsta
rummet.och om ytterligare tid beh6vs i ndgon del av inflyttningen ska
patientsdkerheten gé forst. Karolinska universitetssjukhuset forfogar 6ver
befintliga lokaler i Solna fram till dess att inflyttningen i de nya lokalerna
skett och de gamla lokalerna tomstéllts. Det stopp i tillaggsbestéllningar
som gjordes for att sékerstélla konkurrens och ratt prissattning har enligt
sjukhusledningen inte paverkat varden eller tidsplanen for flytt.

Verksamheten pa sjukhuset

Ledningen pa Karolinska universitetssjukhuset planerar verksamheten pa
akutmottagningen med stor flexibilitet eftersom att det ar svért att géra en
exakt bedomning av soktrycket till intensivakuten. Under
omstéllningsfasen kommer ambulanser kunna styras om till Intensivakuten
och Karolinska universitetssjukhuset bemannas for att kunna ta emot fler
patienter i syfte att avlasta de andra akutsjukhusen. Med utgangspunkt frén
tidigare data och med tillimpning av Intensivakutens och NKS
hogspecialiserade uppdrag, bedoms s6ktrycket vara runt 15-20 000
sokande per ar.

Den nya vardstruktureringen inom SLL paverkar inte kapaciteten. Den
Oppnar ocksa nya majligheter for traumavérden pa NKS, samtidigt som
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‘organisationsforandringarna starker patientsékerheten for
traumapatienter. Kirurger, liksom andra lakare som arbetar med
traumapatienter, kommer att tjanstgéra vaxelvis pd NKS och Karolinska
Huddinge och kan pa sa sétt halla uppe sina operationsvolymer och sikra
sin kompetensutveckling,

For att ytterligare hoja och bredda kompetensen inom trauma hos saval
ldkare som sjukskoterskor planerar Karolinska Universitetssjukhuset och
Tema Trauma och Reparativ Medicin att bygga ut den kirurgiska
utbildningen f6r lakare och sjukskoterskor. Inom ramen for detta program,
som till del ska bedrivas tvirprofessionellt, utbildas medarbetarna i akut
traumaomhéndertagande och i teamarbete i akuta situationer. En sddan
satsning 6kar bredd och kompetens i traumahandlaggningen och frigor
resurser fran mer specialiserad kompetens.

Eftersom hela NKS &r planerat utifran standardisering och
generalitetsprinciper, kravs en verksamhetsanpassning vid inflyttning for
att kunna tillgodose de olika behoven mellan specialiteterna. Barnmedicin
kraver vissa forandringar, kirurgi andra. Avgéranden om denna anpassning
ar inte politiska, utan hor hemma i verksamheten dér professionen fattar
besluten. Den politiska nivan har till uppgift att se till att det finns resurser
och utrymme att utféra det arbetet.

IT-system och agarstyrning

En modern vard har svart att fungera utan ett robust it-system.
Patienternas sékerhet ar alltid hogsta prioritet, vilket ocksé innebér att
arbetet for att forbéttra landstingets olika it-system ar prioriterat.

I fallet med driftstérningarna pa NKS under hosten/vintern 2017 stillde jag
leverantoren Hewlett-Packard till svars och 1at meddela att jag inte ar
frammande for att bryta samarbetet om vi kan faststilla att de inte uppfyllt

- kraven i avtalet. Detta ar en del i det viktiga arbetet att SLL ska bli battre pa
att stdlla harda krav som bestéllare. Nu byts ocksa hardvaran ut till ett mer
robust system.

Systemet for patientdokumentation pa NKS bygger pa personlig inloggning
dar man kan ga mellan datorer och utfora sitt arbete i realtid, bade i
vardmiljéer och i de administrativa ytorna. Lakarna dikterar bade
patientnira och vid sitt hemvist. Mitt besked till sjukhusledningen har varit
tydligt: patienternas sikerhet kommer alltid forst. Det kan innebéra
justeringar i tidplanen for inflyttning av nya verksamheter. Som ordférande
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i agarutskottet ar det min roll att st6tta sjukhusledningen i de beslut de
bedomer vara nodvéandiga for att sékra patientsdkerheten och se till att det
finns tillrackliga resurser for att 16sa de problem som uppstér.

Agarstyrningen har 4ven andra dimensioner. En tydlig dgarstyrning med
hogt stéllda krav pé insyn och dialog &r en forutsattning for ett fungerande
landsting. Agarstyrningsfragorna ar ocksa néra kopplade till arbetet med
Effektivare landsting, vilket har varit ett prioriterat arbete sedan jag
tilltradde. Det senaste aret har bolagsstyrelsens uppdrag tydliggjorts
genom nya agardirektiv, igarseminarier och Agardialoger. Aven
nomineringsprocessen till styrelserna har professionaliserats. Fler atgiarder
for att ytterligare stéirka och tydliggora styrningen av véra sjukhus ar pé
géng, inte minst genom de uppdrag som Agarutskottet nyligen har givit
Landstingsdirektoren.

Med ovanstaende anser jag fragorna besvarade.

Stockholm den 8 februari 2018

Irene Svenonius
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2018-03-13

MILIOPARTIET

MODERATERNA

LIBERALERNA LS 2016-0567

CENTERPARTIET Arende 26

KRISTDEMOKRATERNA

SOCIALDEMOKRATERNA

VANSTERPARTIET

Kommunikationspolicy for Stockholms lins
landsting

Det gangse begreppet fér kommunikation som utformas s att fler
forstér ar "begriplighet". Begreppet "Begriplighet" tydliggor ocksa
kommunikationpolicyns intention om att kommunikation och

- information ska vara l4tt att ta till sig av alla grupper i samhéllet.

Under 2.1, Kommunikationens syfte och punkten "underlatta
invanarnas val" 6nskar vi darfor en tydligare formulering om "att
kommunikationen ska vara utformad pa ett begripligt sitt sd att den
vagleder invanarna (...)"

Aven under 2.2, Principer for kommunikation och punkten "vara
anpassad for alla grupper i samhallet" vill vi tydliggora vikten av
begriplighet , genom formuleringen "att kunna ta del av landstingets
fulla utbud av att kommunikation och information utformas pé ett
begripligt satt sa att vardagen forenklas for alla invanare."

Forslag till beslut
Landstingsfullmaktige foreslés besluta

att kommunikationspolicyn kompletteras enligt
ovanstdende



JJ& . i FORSLAG TILL Bilaga 7
Stockholms lans landsting TILLAGGSBESLUT

LANDSTINGSFULLMAKTIGE 2018-03-13

oVﬁnsterpartiet

Arende nr 26
Ls 2016-0567

Kommunikationspolicy for Stockholms lins landsting
Forslag till tillsiggsbeslut
Landstingsstyrelsen foreslar landstingsfullmiktige besluta

att stryka meningen “Landstinget ska ha ett hogt fortroende och
landstinget ska anses hantera budget, investeringsramar och
skattemedel pa ett ansvarsfullt sitt”,

Det r bra att det nu tas fram en ny kommunikationspolicy. Vi vilkomnar att
de skrivningar som handlade om att stirka landstingets varumérke har tagits
bort sedan remissforslaget. Kommunikationsplanen har i det slutliga
forslaget blivit tydligare med att transparens och korrekt information ska
genomsyra landstingets kommunikation. En mening kvarstér dock som stér i
motsittning till detta, och vi yrkar pé att den tas bort ur policyn. Det giller
meningen:

“Landstinget ska ha ett hogt fértroende och landstinget ska anses hantera
budget, investeringsramar och skattemedel pa ett ansvarsfullt sitt.”

Ponera att budget och skattemedel inte hanteras p4 ett ansvarsfullt sétt — ska
dé landstingets kommunikatdrer arbeta for att det inda ska framsta s&?
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Arende: Ny huvudman for Berga naturbruksgymnasium — &terremissyrkande fran MP- och V-
ledaméterna

Ja for avslag/Nej for bifall till aterremissyrkande
Ordforande: Annika Sandstrém (M)

Starttid 2018-03-13 14:42:55

Sluttid 2018-03-13 14:44:12
Ja 109

Nej 34

Avstar 1

Franvarande 5

Rostat: Ja

Ann Bly Lassman (S), Kristoffer Tamsons (M), Ahmed Ali Salad (S), Fredrik Wallén (KD), Harry
Bouveng (M), Inger Akalla (M), Margaretha Akerberg (KD), Nils Ingelstrom (M), Lennart Kalderén
(M), Arin Karapet (M), Ninos Maraha (L), Marie Ljungberg Schott (M), Dag Larsson (S), Christina
Eklund (M), Tuva Lund (S), Maria Falth (KD), Pia Helleday (M), Ola Higg (S), Annika Sandstrém
(M), Kemo Ceesay (S), Swapna Sharma (S), Victor Harju (S), Martina Mossberg (M), Daniel
Forslund (L), Leif Gripestam (M), Sven-Inge Nylund (S), Hanna Jokio (S), Stefan Bergstrom (C),
Thomas Erlandsson (L), Boris von Uexkiill (M), Paul Lindquist (M), Nikolina Bucht (M), Jessica
Aftén Moback (M), Mikael T. Eriksson (M), Linda Alegéard (S), Elof Hansjons (S), Lars Berglund
(M), Lotta Lindblad-Séderman (M), Anette Wikberger (S), Monzer Dia (S), Nicole Bistoletti (M),
Ing-Marie Elfstrom (S), Thomas Eriksson (M), Eleonor Eriksson (S), Fredrik Sawestahl (M), Maria
Norbell (S), Magnus Liljegren (L), Morgan Lindqvist (M), Zanna Mértensson (M), Jessica Ericsson
(L), Erika Ullberg (S), Martha Dahlberg (S), Anna Starbrink (L), Amelie Tarschys Ingre (L), Petra
Larsson (S), Thorbjorn Larsson (KD), Hans Andersson (L), Lars Tunberg (L), Inger Strémbom
(KD), Conny Fogelstrom (S), Cecilia Elving (L), Staffan Olsson (M), Gustav Hemming (C),
Christina Enocson-Martensson (S), Rolf Lindell (S), Arvid Ohlin (M), Mikael Sundesten (S), Curre
Hansson (S), Jan Holmberg (M), Sadid Hossain (S), Lowisa Anderzon (S), Bosse Andersson (C),
Galina Monsalves Leal (S), Cecilia Lofgreen (M), Eva Lannero (KD), Susanne Lund (S), Magdalena
Schroder (M), Antonia Jaksic (M), Kerstin Mannerquist (S), Kent Ivarsson (C), Hanna Stymne-
Bratt (S), Nina Portocarrero Flores (S), Freddie Lundqvist (S), Parvin Araghi (S), Fredrik Lindstal
(©), Markku Sirvié (M), Olle Reichenberg (M), Anne-Marie Larsson (M), Par Hommerberg (L),
Rickard Wall (-), Jens Sjostrom (S), Nikoletta Jozsa (L), Gunilla Helmerson (M), Kia Hjelte (M),
Lars Gronwall (S), Anna Bredin (M), Michaela Haga (C), Ella Bohlin (KD), Lars Bjorndahl (M), Jan
Olov Sundstréom (M), Hanna Broberg (M), Alfonso Morales (S), Rickard Wessman (M), Mattias
Lonngpvist (L), Charlotte Broberg (M), Aram El Khoury (KD), Karl Henriksson (KD), Kjell Jansson
(M), Anders Lonnberg (S).

Rostat: Nej ‘

Petra Schagerholm (MP), Shadi Larsson (MP), Mohibul Ezdani Khan (V), Aviva Barczewska (MP),
Lise-Lotte Nordfeldt (SD), Stefan Buncic (SD), Tomas Eriksson (MP), Per Carlberg (SD), Malin
Fijen Pacsay (MP), Lisa Rasmussen (V), Vivianne Gunnarsson (MP), Malin Karlsson (MP), Ludvig
Fahlvik (S), Susanne Nordling (MP), Karin Michal (MP), Hékan Jornehed (V), Jonas Lindberg (V),
Arnold Bostrém (SD), Catarina Wahlgren (V), Marie-Helena Fjallas (MP), Tomas Melin (MP), Dan
Kareliusson (SD), Thomas Magnusson (V), Sahir Drammeh (MP), Birgitta Sevefjord (V), Petteri
Louhema (V), Amanda Palmstierna (MP), Fredrik Lindahl (SD), Carita Stenbacka-Tenezakis (V),
Elisabeth Ulin Karlsson (V), Henrik Vinge (SD), Stellan Hamrin (V), Gunilla Roxby Cromvall (V),
Mats Nittve (MP).

Rostat: Avstar
Rebwar Hassan (-).
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Arende: Bordlagd motion 2017:28 av Alfonso Morales Barrera m.fl. (S) om en Gversyn av den
psykiatriska varden inom Stockholms lans landsting

Ja for bifall landstingsstyrelsens forslag/Nej for bifall motionen

Ordférande: Annika Sandstrom (M)
Starttid 2018-03-13 16:53:47

Sluttid 2018-03-13 16:54:45
Ja 75

Nej 65

Avstar 0

Franvarande 9

Rostat: Ja

Annika Sandstrom (M), Kent Ivarsson (C), Rickard Wessman (M), Anne-Marie Larsson (M),
Fredrik Lindstél (C), Gustav Hemming (C), Thomas Erlandsson (L), Inger Akalla (M), Lise-Lotte
Nordfeldt (SD), Fredrik Sawestéhl (M), Daniel Forslund (L), Per Carlberg (SD), Staffan Olsson (M),
Nikoletta Jozsa (L), Dan Kareliusson (SD), Pia Helleday (M), Mikael T. Eriksson (M), Nikolina
Bucht (M), Kjell Jansson (M), Michaela Haga (C), Markku Sirvié (M), Arvid Ohlin (M), Maria Falth
(KD), Paul Lindquist (M), Stefan Saléng (L), Stefan Bergstrom (C), Charlotte Broberg (M), Jessica
Aftén Moback (M), Fredrik Lindahl (SD), Arslan Bicen (M), Lars Bjérndahl (M), Fredrik Wallén
(KD), Rickard Wall (-), Zanna Martensson (M), Inger Strémbom (KD), Nils Ingelstrom (M), Anna
Starbrink (L), Thorbjorn Larsson (KD), Bosse Andersson (C), Cecilia Elving (L), Magnus Liljegren
(L), Cecilia Lofgreen (M), Martina Mossberg (M), Jessica Ericsson (L), Olle Reichenberg (M), Lars
Tunberg (L), Antonia Jaksic (M), Stefan Buncic (SD), Par Hommerberg (L), Aram El Khoury (KD),
Ella Bohlin (KD), Eva Lannero (KD), Arin Karapet (M), Jan Holmberg (M), Morgan Lindqvist (M),
Magdalena Schroder (M), Karl Henriksson (KD), Christina Eklund (M), Harry Bouveng (M), Carl
Johan Schiller (KD), Kristoffer Tamsons (M), Marie Ljungberg Schétt (M), Ninos Maraha (L), Lars
Berglund (M), Jan Olov Sundstrém (M), Kia Hjelte (M), Mattias Lonngvist (L), Lotta Lindblad-
Soderman (M), Henrik Vinge (SD), Thomas Eriksson (M), Leif Gripestam (M), Hanna Broberg
(M), Lennart Kalderén (M), Gunilla Helmerson (M), Boris von Uexkiill (M).

Rostat: Nej

Malin Fijen Pacsay (MP), Nina Portocarrero Flores (S), Lars Gronwall (S), Dag Larsson (S), Malin
Karlsson (MP), Hanna Stymne-Bratt (S), Shadi Larsson (MP), Rodolfo Alvarez (MP), Galina
Monsalves Leal (S), Petra Schagerholm (MP), Elof Hansjons (S), Sadid Hossain (S), Sahir
Drammeh (MP), Sven-Inge Nylund (S), Susanne Nordling (MP), Ann Bly Lassman (S), Martha
Dahlberg (S), Birgitta Sevefjord (V), Ing-Marie Elfstrom (S), Christina Enocson-Martensson (S),
Mikael Sundesten (S), Ludvig Fahlvik (S), Susanne Lund (S), Carita Stenbacka-Tenezakis (V), Erika
Ullberg (S), Kerstin Mannerquist (S), Anders Lonnberg (S), Victor Harju (S), Gunnar Sandell (S),
Lowisa Anderzon (S), Freddie Lundgvist (S), Alfonso Morales (S), Hanna Jokio (S), Curre Hansson
(8), Jens Sjostrom (S), Tomas Eriksson (MP), Kemo Ceesay (S), Mohibul Ezdani Khan (V), Karin
Michal (MP), Amanda Palmstierna (MP), Ola Higg (S), Maria Norbell (S), Linda Alegard (S),
Marie-Helena Fjillds (MP), Ahmed Ali Salad (S), Marit Normasdotter (V), Stellan Hamrin (V),
Gunilla Roxby Cromvall (V), Vivianne Gunnarsson (MP), Petteri Louhema (V), Eleonor Eriksson
(S), Conny Fogelstrém (S), Tomas Melin (MP), Rebwar Hassan (-), Lisa Rasmussen (V), Anette
Wikberger (S), Staffan Holmberg (S), Catarina Carbell (S), Swapna Sharma (S), Aviva Barczewska
(MP), Rolf Lindell (S), Tuva Lund (S), Hakan Jérnehed (V), Thomas Magnusson (V), Jonas
Lindberg (V).

MU
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Arende: Bordlagd motion 2017:12 av Emma Lidell m.fl. (S) om sociala konsekvensbeskrivningar
som norm vid satsningar pé kollektivirafik eller vid nedskéarningar

Ja for bifall landstingsstyrelsens forslag/Nej for bifall motionen

Ordforande: Annika Sandstrom (M)
Starttid 2018-03-13 17:36:53

Sluttid 2018-03-13 17:37:43
Ja 74

Nej 64

Avstar o

Franvarande 11

Rostat: Ja '
Thomas Eriksson (M), Mikael T. Eriksson (M), Mattias Lonnqvist (L), Jessica Aftén Moback (M),
Jelena Drenjanin (M), Stefan Salidng (L), Boris von Uexkiill (M), Pia Helleday (M), Annika
Sandstrém (M), Kia Hjelte (M), Zanna Méartensson (M), Markku Sirvié (M), Eva Lannero (KD),
Gunilla Helmerson (M), Thorbjérn Larsson (KD), Henrik Vinge (SD), Maria Filth (KD), Rickard
Wall (-), Ninos Maraha (L), Lennart Kalderén (M), Kristoffer Tamsons (M), Per Carlberg (SD),
Magdalena Schréder (M), Inger Akalla (M), Jessica Ericsson (L), Jan Holmberg (M), Arvid Ohlin
(M), Anne-Marie Larsson (M), Fredrik Wallén (KD), Gustav Hemming (C), Nikolina Bucht (M),
Jan Olov Sundstrom (M), Lars Bjorndahl (M), Fredrik Sawestahl (M), Christina Eklund (M), Karl
Henriksson (KD), Cecilia Lofgreen (M), Nikoletta Jozsa (L), Stefan Bergstrom (C), Lars Berglund
(M), Michaela Haga (C), Nils Ingelstrom (M), Rickard Wessman (M), Fredrik Lindahl (SD),
Magnus Liljegren (L), Lise-Lotte Nordfeldt (SD), Thomas Erlandsson (L), Pir Hommerberg (L),
Cecilia Elving (L), Charlotte Broberg (M), Carl Johan Schiller (KD), Staffan Olsson (M), Arin
Karapet (M), Lars Tunberg (L), Martina Mossberg (M), Daniel Forslund (L), Lotta Lindblad-
Séderman (M), Kjell Jansson (M), Mats Arkhem (SD), Aram El Khoury (KD), Anna Starbrink (L),
Bosse Andersson (C), Olle Reichenberg (M), Ella Bohlin (KD), Leif Gripestam (M), Kent Ivarsson
(C), Morgan Lindqvist (M), Marie Ljungberg Schott (M), Paul Lindquist (M), Stefan Buncic (SD),
Arslan Bicen (M), Antonia Jaksic (M), Hanna Broberg (M), Dan Kareliusson (SD).

Rostat: Nej

Mohibul Ezdani Khan (V), Maria Norbell (S), Sven-Inge Nylund (S), Alfonso Morales (S), Susanne |

Nordling (MP), Gunnar Sandell (S), Dag Larsson (S), Ludvig Fahlvik (S), Karin Michal (MP), Rolf
Lindell (S), Erika Ullberg (S), Kerstin Mannerquist (S), Petteri Louhema (V), Tuva Lund (S),
Mikael Sundesten (S), Anders Lonnberg (S), Kemo Ceesay (S), Victor Harju (S), Ola Higg (S),
Freddie Lundgvist (S), Ing-Marie Elfstrom (S), Susanne Lund (S), Hanna Stymne-Bratt (S), Jonas
Lindberg (V), Shadi Larsson (MP), Marit Normasdotter (V), Thomas Magnusson (V), Ann Bly
Liassman (S), Elof Hansjons (S), Rebwar Hassan (-), Hanna Jokio (S), Eleonor Eriksson (S), Robert
Johansson (S), Ahmed Ali Salad (S), Lowisa Anderzon (S), Nina Portocarrero Flores (S), Aviva
Barczewska (MP), Stellan Hamrin (V), Galina Monsalves Leal (S), Vivianne Gunnarsson (MP),
Sahir Drammeh (MP), Christina Enocson-Martensson (S), Staffan Holmberg (S), Conny
Fogelstrom (S), Mértha Dahlberg (S), Petra Schagerholm (MP), Jens Sj6strom (S), Swapna Sharma
(S), Birgitta Sevefjord (V), Catarina Carbell (S), Rodolfo Alvarez (MP), Tomas Melin (MP), Gunilla
Roxby Cromvall (V), Malin Karlsson (MP), Linda Alegard (S), H&kan Jérnehed (V), Curre Hansson
(S), Marie-Helena Fjallas (MP), Carita Stenbacka-Tenezakis (V), Amanda Palmstierna (MP), Lisa
Rasmussen (V), Sadid Hossain (S), Malin Fijen Pacsay (MP), Tomas Eriksson (MP).



J L Bilaga 11

.JL Stockholms lans landsting 1(3)
Trafiklandstingsréd INTERPELLATIONSSVAR LS 2017-1498
Kristoffer Tamsons (M) 2018-02-08

Svar pa interpellation 2017:56 av Malin Fijen Pacsay (MP)
om jamstilldhetskonsekvensbedomningar av landstingets
transportplanering

Malin Fijen Pacsay (MP) har stillt foljande fragor till mig:

1. P4 vilket sitt arbetar landstinget for att bidra till ett jamstallt
transportsystem?

2. Haller du med om att det skulle forbattra styrning mot att
uppné jamstalldhetsmal om vi hade underlag med
jamstalldhetskonsekvensbedomingar av fler
transportinvesteringar?

3. Vill du stdrka jaimstalldhetsintegreringen genom att utveckla
landstingets underlag for politiska beslut?

4. Hur viktiga tycker du jamstalldhetsbedomningar ar i relation
till andra beslutsunderlag?

Som svar vill jag anfora foljande:

Nar ett beslutsdrende tas fram i dag gors det en social
konsekvensbeskrivning (SKB). En SKB utgar fran manniskors olika
livssituationer och behov nar en fysisk forandring ska genomforas.
Den sociala konsekvensbeskrivningen kopplar samman de fysiska
och ekonomiska perspektiven med de sociala konsekvenser, nyttor
och eventuella negativa effekter, som en infrastrukturinvestering har.
Exempelvis har detta att géra med placering av belysning och
liknande pé stationerna och 6vrigt som skall tas i beaktande vid
planering av ny- och ombyggnationer.

SKB ar en forhallandevis ny typ av studie i infrastrukturutredningar i
Sverige. Daremot finns l&ng erfarenhet av till exempel
barnkonsekvens-, jamstalldhets-, hélso- och trygghetsanalyser. En
SKB innehaller bland annat dessa perspektiv.



JL Stockholms ldns landsting 2 (3)

INTERPELLATIONSSVAR LS 2017-1498

Ur ett samhallsperspektiv ar ett sitt att 6ka jamstalldheten,
jamlikheten och delaktigheten i samhallet att satsa pa
kollektivtrafikinvesteringar, enligt Centrum for folkhilsa, 2015. Detta
ar en av anledningarna till att vi just nu genomfor den storsta
utbyggnaden av kollektivtrafiken i modern tid. Kollektivtrafik som &r
anpassad till de olika behov (malpunkter, bra turtathet under olika
tider pa dygnet, placering pa hallplatser) som méin och kvinnor har
‘bidrar till 6kad jamstalldhet, enligt Sveriges Kommuner och
Landsting, 2013.

Ur, Trafikf6rvaltningens Strategi for hallbar utveckling — fér den
regionala kollektivtrafiken i Stockholms ldn frdn 2013, kan man lasa,
under princip §8 "Trafikforvaltningen ska beakta olika gruppers
forutsattningar och behov i kollektivtrafiken for att bidra till en 6kad
jamlikhet och jamstélldhet i regionen”. Med detta avses genom att

- beakta olika gruppers forutsattningar och behov i kollektivtrafiken
kan Trafikforvaltningen bidra till 6kad jamlikhet och jamstalldhet i
regionen. Principen har en bred ansats och omfattar stora delar av
Trafikforvaltningens arbete med jamlikhet, jamstalldhet,
barnperspektiv, folkhélsa och trygghet. Dar alla delar ar viktiga.

Denna princip har tillkommit fér att samtliga verksamheter inom
Stockholms ldns landsting ansvarar for att lanets invanare behandlas
likvardigt, att ingen diskrimineras och alla invinare ska ha samma
mojlighet att f4 tillgéng till den vard, trafik och service som
landstinget erbjuder.

Men en viktig aspekt som ej far missas i detta arbete ar trygghet. Nar
vi i dag kan se hur tryggheten i samhallet minskar och otryggheten
breder ut sig blir det 4nnu viktigare. Har finns ocksé en tydlig
jamstalldhetsproblematik dar kvinnor kanner sig otrygga i storre
utstrackning dn méan. Med cirka 20 000 kameror, varav ca 4 700 i
stationsmiljoerna, en egen trygghetscentral och ett omfattande avtal
med ordningsvakter samt dartill bAde hogre ambitioner och i nartid
utokade trygghetsinsatser, tar vi detta pa storsta allvar.

Jamstalldhet handlar om lika rattigheter for kvinnor och mén. Det
kan ses som ett tillstand nar kvinnor och mén har samma mdjligheter
och skyldigheter. Bade kvinnor och méan ska ha samma makt att
forma sina egna liv. Detta ska sjilvfallet gilla i kollektivirafiken s&
som i 6vriga sektorer.

Fel! Hittar inte referenskilla.
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Darmed anser jag interpellationen besvarad

Stockholm den 8 februari 2018

Kristoffer Tamsons

Fel! Hittar inte referenskilla.



Bilaga 12
JJL Stockholms lans landsting

1(2)
Miljé-, skargdrds- och regionplaneringslandstingsrad
Gustav Hemming (C) INTERPELLATIONSSVAR  Diarienummer
2018-02-13 LS 2017-1499

Svar pé interpellation 2017:57 av Stellan Hamrin (V) om effekter av och
atgirder mot det stigande havet

Ordférande,

Stellan Hamrin har stéllt féljande fragor till mig om landstingets atgérder kring den stigande havsnivan.

1. Ar du medveten om att det nu & kommunernas och landstingets skyldighet att vid planering
och byggande sjélva hélla sig informerade om hur snabbt havet stiger?

2. Ar du medveten om att senaste forskning anger en niva &r 2100 pa + 2 m i Stockholms Lin
och att detta Overstiger Lansstyrelsens nya gréans fér byggande vid vatten?

3. Ar du medveten om att den nya planerade avbordningskonstruktionen fér Malaren bara
klarar en havsnivahdjning pé 0,5 m och att Mélarens roll som révattentakt for 2,5 miljoner
maénniskor kommer att kunna slas ut inom 6verskadlig tid?

4. Ar du beredd att omedelbart tillsatta en expertutredning for att klarligga framtida havsnivaer
langs kusten och i Malaren?

Som svar vill jag anfora foljande.

Till att bérja med sa &r det ytterst statens ansvar och dirmed regeringens skyldighet att tillse ramverk och
regler fér klimatanpassning, liksom att agera pa ny forskning. Olika aktérer eller myndigheter kan inte ha olika
grund att std pd i de hér viktiga fragorna. Staten maste ta en ledande roll i detta och interpellation ar ddrmed
felstélld. Landstinget kan inte ha huvudansvar eller leda i vad som &r en storregional och nationell fraga.

Jag finner ddrmed fragan i grund stalid till fel instans. Jag hoppas att interpellanten lagger lika mycket energi
pé att uppvakta sina partikamrater i riksdagen i den har frégan, som han ldgger pé att stalla okynnesfragor i
fullmaktige.

Jag vill dock tacka for fragorna. Klimatférandringarna och den globala uppvarmningen &r var tids 6desfraga.
Inte bara vattennivdhdjningarna dr en framtidsutmaning utan klimatférandringarna i stort, dkenutbredning,
okat extremvédder och minskande grundvattennivaer paverkar hela vérlden, liksom Sverige.

Landstinget arbetar aktivt med fragorna om klimatanpassning. Det handlar om tvé kontinuerliga
huvuddtgérder, dels den klimatanpassningsplan som kommer att antas under 2018 i enlighet med var budget,
dels landstingets och véra bolags juridiska ansvar som fastighetségare. Det géller klimatanpassningsaspekter,
inklusive 6versvdmningar. Vill interpellanten eller andra hir i salen uppdatera sig om det arbetet s& kan man
ldsa den nuldgesanalys om klimatanpassning som SLL Sakerhet och Beredskap publicerade i maj forra aret.
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Milj-, skérgards- och regionplaneringslandstingsrad
Gustav Hemming (C) INTERPELLATIONSSVAR  Diarienummer
2018-02-13 LS 2017-1499

Lédnsstyrelsen haller i samarbete med bland andra Tillvdxt- och regionplaneférvaltningen pd att utarbeta en
regional vattenforsorjningsplan for att sakra dricksvattenférsorjningen till ar 2100. Det arbetet &r en del av
Stockholmsregionens arbete med EUs ramdirektiv for vatten. Mélarens status och anvandbarhet som
vattentakt ar en sjélvklar del av det arbetet.

Nuvarande konstruktion fér och nivaer pa avbordning for Malaren har i och med ombyggnationen av Slussen
provats rattsligt i Mark- och miljodverdomstolen, dér domen utfoll till férdel for den beslutade regleringen och
den tekniska I6sningen fér Nya Slussen. Det &r inte mitt eller landstingets jobb att éverpréva vad expertisen pa
omradet sagt. Om det dr sa att en ny 6versyn av Malarens status behéver goras sa ligger det ytterst pa
regeringen att genomféra en sadan. Min bild &r att Lansstyrelsen i Stockholms I4n tillsammans med évriga
berdrda lansstyrelser uppvaktar regeringen i den fragan och jag st6djer sjélvklart det initiativet.

Med det anser jag interpellantens fragor besvarade.

Gustav Hemming



J L Bilaga 13
.JL Stockholms léns landsting INTERPELLATIONSSVAR

Hé&lso- och sjukvardslandstingsrad
Anna Starbrink (L) 2018-02-13 LS 2017-1500

Svar pa interpellation 2017:58 av Dag Larsson (S) om varden
under jul- och nyarshelgerna

Dag Larsson (S) har stéllt f6ljande fragor till mig om véarden under jul — och
nyérshelgerna:

- Hur var situationen i varden under jul — och nyérshelgerna?

- Hur var soktrycket och personaltillgngen pa véra akutmottagningar?

- Hur vil fungerade ambulansverksamheten i &r jamfort med tidigare &r?

- Vilka personalatgérder har gjorts for att kunna bemanna varden under
jul - och nyarshelgerna?

- Hur var platsldget i akutsjukvarden under julen?

- Gjordes sérskilda dtgérder for att Sppna fler vardplatser infor jul och
nyar?

Som svar vill jag anfora foljande:

En omfattande planering gors varje ar inom sjukvérden infor jul och nyér for att
sékra en god vard for lénets invanare. Det giller da att balansera medborgarnas
beréttigade krav pa en vélfungerande vard med vardpersonalens dnskeméal om
ledighet under helgerna. Det dr en ekvation som inte alltid &r 14tt att 16sa med
en samtidig ambition att erbjuda en véard av hog kvalitet.

Den planerade verksamheten inom varden dras ner under storhelgerna. Istillet
inriktas vérden pa att prioritera akuta vardbehov. De personer som behdver
vérd under helgerna berdknas séledes ha mer akuta besvir. Kroniskt sjuka som
riskerar att forsdmras &r ocksé en prioriterad grupp. Influensaepidemier, storre
utbrott av maginfektioner som vinterkréksjuka samt olika typer av benbrott pa
grund av halka och sn6 kan under en helgperiod innebéra en hog och svérplane-
rad extra belastning pé sjukvarden. Det dr ddrfor viktigt att forebygga sjuk-
domsutbrott s& mycket som det gar genom att exempelvis riskgrupper och &ldre
vaccinerar sig mot influensa.

Planeringsarbetet infor helgerna har utvecklats under ménga éar och bedrivs
numera effektivt. For julhelgen 2017/18 paborjades planeringen redan i sep-
tember manad. En utvirdering gjordes dven av erfarenheterna fran sommarens
verksamhet 2017. Det &r framst cheflédkargruppen inom sjukvérden som ansva-
rar for den Svergripande planeringen. Det &r dock varje verksamhet inom sjuk-
véarden som ér ytterst ansvarig for sin egen planering och for att sikra kvalitet
och tillgénglighet. Den gemensamma samordningen inom landstinget har
starkts under hosten 2017. Detta for att kunna utnyttja vardens totala resurser
pé bésta sitt.



Skriftliga rapporter ges fortlspande om lédget inom vérden under helgerna. Rap-
porterna publiceras bland annat pa landstingets intranet.

Rent allmént vet man sedan tidigare att behovet av vardplatser &r stérre i slutet
av helgperioden &@n under sjédlva helgdagarna. Planeringen utformas utifran
denna kunskap. Erfarenheter frén tidigare ar visar att det &r viktigt att forstirka
vissa verksamheter inom varden - utanfor akutsjukhusen - for att kunna mota
behoven av vérd under helgerna. Det kan gélla att forstérka geriatriken, uttka
den avancerade sjukvéarden i hemmet (ASiH), triffa avtal med utomstdende
vardgivare om avlastningsplatser med mera.

Det &r dven viktigt att husldkarmottagningarna har en hég beredskap att ta emot
patienter — sérskilt kroniskt sjuka. Huslékarjourer och nérakuter har ocksé en
mycket viktig uppgift. Fler ASiH-platser har varit 6ppna &n under helgerna
2016/17. Extra rehabiliteringsplatser har hallits 6ppna for att avlasta akutsjuk-
husen.

Under jul och nyar 2016/17 var det en hog belastning pa akutmottagningarna.
Planeringen infor helgerna ar 2017/18 har dérfor inriktats pa att avlasta akut-
mottagningarna. Detta genom att patienterna relativt snabbt kan dverforas till
andra vdrdformer som geriatriken. Dessutom har Danderyds sjukhus Sppnat en
ny dagvardsavdelning dit akutldkare och huslédkare kan remittera patienten for
vidare utredning. Patienten kan komma direkt frin hemmet till enheten. Den
enskilde behover dé inte vinta linge pa akuten.

Den allménna inriktningen pa Karolinska Universitetssjukhuset har varit att
stélla in operationer inom den planerade kirurgin. Det avser operationer som
kan vénta utan medicinsk risk. Fler operationer har gjorts i dagkirurgi &n tidi-
gare och det har funnits fler akuta operationslag. Canceroperationer, hjértoper-
ationer och operationer vid akuta tillstind som kréver omedelbar behandling
har haft hog prioritet.

Tva extra sjuktransportfordon har satts in under jul och nyér. Totalt innebér det
att fem fordon varit bemannade. Detta for att snabbare kunna transportera pati-
enten mellan olika vardinréttningar. Sérskilt viktigt har det varit att kunna
transportera patienter frdn akutmottagning till annan vardenhet.

Informationskampanjer har genomforts pa nétet och genom reklam i kollektiv-
trafiken i syfte att pAminna invanarna att alltid kontakta 1177 Véardguiden for
att fa rad av sjukskdoterska och for att hitta rétt i varden. Tva s k viglednings-
kampanjer har genomforts riktade till allménheten. Syftet har varit att ge rad till
patienterna om att hitta rétt inom vérden. En sérskild kampanj har riktats till
invénarna i delar av innerstaden, i Solna och i Sundbyberg om att de kan stka
akut vard pd Nérakut Haga. Information till olika vardgivare har funnits pa
Vardgivarguiden.

Drygt 200 husldkarmottagningar har haft 6ppet som vanligt under vardagarna
under helgperioden. De har tidvis haft en hdg belastning. Under kvillar och
réda dagar har sex nérakuter och tretton huslidkarjourer haft Sppet for att patien-
ten ska fa en snabb bedémning och for att paborja behandling.



Vid inledningen av helgerna hade akutsjukhusen ungefér lika ménga véardplat-
ser 6ppna som forra aret. Dock hade Karolinska Universitetssjukhuset férre
vérdplatser att tillga. Ett intensivt arbete genomf6rdes pa sjukhuset for att
kunna 6ppna fler vardplatser. Ambitionen har varit att kunna ha fler vardplatser
Oppna én forra dret.

Inom geriatriken bedrevs ett omfattande arbete for att kunna halla sd manga
vardplatser 6ppna som mdjligt. Detta for att kunna ge vard at de allra dldsta pa-
tienterna. Dock blev resultatet att man hade nagot fiirre vardplatser 5ppna.

Under nyér sattes sex extra ambulanser in och akutlidkarbilen var bemannad
hela dygnet. Dessutom fanns en extra ldkare f6r bedémning och prioritering p&
larmcentralen. Avldmningstiderna pa akutmottagningen fér ambulansfall har
kortats ner.

Moten har hallits mellan representanter fran kommunal vard och omsorg, hus-
ldkarmottagningar och akutsjukhus om samverkan kring gemensamma patien-
ter. Detta for att underlétta 6verforingen av patienter till den kommunala vard
och omsorgen.

Forlossningsklinikerna i lénet har samverkat for att fordela forlossningar och
neonatalvérd jamnt mellan klinikerna. Syftet har varit att anviéinda hela linets
kapacitet pa ett optimalt sétt. Det har varit firre hénvisningar bdde inom och
utom lénet &n tidigare ar. Fler kvinnor fran andra 14n har tagits emot pa forloss-
ningsklinikerna i Stockholms lén.

I'bérjan av helgerna var det relativt f som fick influensa och utvecklingen av
influensan var inte lika snabbt som forra aret da bade allménhet och vérdperso-
nal drabbades tidigt under sdsongen. Normalt kulminerar influensan i januari
och februari. Ar 2016 ndddes toppen redan i slutet av december ménad — under
veckorna 50 och 51.

En tidig semesterplanering infér helgerna gjordes och med en restriktivitet att
bevilja ledigheter tillimpades. Det géller for all personal - dven for chefer. S&
kallad extra-passersdttning kan betalas ut till vissa grupper. Personal inom kli-
nisk verksambhet erbjods influensavaccinering som bekostas av landstinget. Ett
tydligare uppdrag gavs att medverka i de bemanningscentra som finns inom
akutsjukhusen. Kurser och utbildningar stélls in under helgperioden.

Ett utbrott av méssling skedde i Vistsverige under jul och nyar. Smittskydd
Stockholm har noga f61jt mésslingsutbrottet for att vid behov snabbt kunna
agera i Stockholms lén. Information till allménheten har funnits pa 1177 Vard-
guiden. Den allménna rekommendationen har varit att alla som kan ska vacci-
nera sig mot méssling. Ett stort antal stockholmare har ocksa skt information
pé 1177 Vérdguiden om misslingvirus och vaccination. Anstillda inom lands-
tingsfinansierad vérd i Stockholms lén ska erbjudas vaccinering mot méssling-
en. Det avser frimst personer som dr fodda dren mellan 1960 till 1980. Arbets-
givaren stér for kostnaden.



Nagra erfarenheter fran varden under jul och nyar 2017/18:

e Det har tidvis varit en anstréingd situation inom varden under jul och nyar.
En del enheter har vissa tider varit hart ansatta. Julhelgen var relativt lugn,
men trycket pa varden dkade fran mellandagarna och framat. Flera akut-
sjukhus har haft ett mycket anstréngt ldge. Ett aktivt arbete har bedrivits for
att snabbt kunna omdisponera resurser inom verksamheterna. Trycket har
dven varit hogt efter helgerna. Akutsjukhusen har hjélpt och stéttat
varandra.

e Intensivvérden har fungerat vil med tillricklig kapacitet.

e Veckan efter nyér var 2 650 vardplatser Sppna pé akutsjukhusen. Trots
detta var belastningen mycket hog pa akutsjukhusen. Det beror delvis pa att
patienter inte kunnat skrivas ut frdn akutsjukhusen till geriatriken - dér det
tidvis varit ont om vardplatser. I mitten av januari 6ppnades ytterligare 170
vérdplatser. Det innebar att lika ménga vardplatser var 6ppna som under
november 2017. Fler patienter sokte sig till akutmottagningar och néraku-
ter.

e Sodersjukhuset har efter trettonhelgen haft ett stort tryck pé sin akutmot-
tagning. Stabsldge har vid ett tillfille efter trettonhelgen inférts for att
kunna skapa extra resurser och for att samla ledningen. Man har arbetat
med att skapa forutséttningar for att patienter ska kunna 6verforas fran
akutmottagningen till vardavdelningar och till geriatriken for patienter som
var firdigbehandlade pa Sodersjukhuset.

¢ Patienterna har tidvis fatt viinta for ldnge pa akutmottagningarna. Det har
inte berott pa ett hogt infléde utan pa att det saknats Sppna véardplatser att
Gverfora patienterna till.

¢ En allmén tendens under helgerna har varit att ménga patienter s6kt véard pa
akutsjukhus de tva forsta vardagarna efter en helg.

o Fler patienter har sokt sig till ndrakuter och husldkarjourer #n till akutmot-
tagningar jamfort med tidigare ar. 5 000 fler patienter bestkte
nérakut/huslékarjour i november 2017 jamfort med tidigare ar. 1 100 firre
besokte akutmottagningar. Besoken har fortsatt att ka vid
nérakuter/huslékarjourer. Bestken pa huslédkarmottagningar har dven Skat
kraftigt efter helgerna.

¢ Manga stockholmare anvénder 1177 Vardguiden for att fa rdd och hénvis-
ning inom varden. Under en vecka vid arsskiftet kom 32 000 telefonsamtal
till Vardguiden. Det &r en toppnotering for ar 2017,

o Antalet influensafall har 6kat i langsam takt f6re nyar. Efter nyéar har dock
antalet influensafall kat nagot mer. Férre patienter med influensa har varit
i behov av sjukhusvard 4n tidigare ar. Flest fall av influensa beréknas in-
traffa vid manadsskiftet januari /februari 2018. I mitten av januari ménad
maérktes att fler personer fatt influensa och att de behdvde vard for influ-
ensa. Smittskyddsldkaren har gett rdd om hur varden ska behandla patienter
med influensasymtom. Virusddmpande ldkemedel kan ges. De flesta perso-
ner med influensa blir aterstéllda efter vila och egenvérd. Patienter ur risk-
grupperna och dldre kan dock bli sé sjuka att de behdver sjukhusvard eller
andra vérdinsatser.

¢ Danderyds sjukhus, Capio S:t Gorans sjukhus, Sédertélje sjukhus och Norr-
télje sjukhus har haft lika manga vardplatser eller ndgot fler vardplatser



Oppna jamfort med forra dret. Sodersjukhuset och Karolinska Universitets-
sjukhuset har haft férre vardplatser Sppna. Det har varit svart att rekrytera
sjukskaterskor sdrskilt inom olika specialistfunktioner.

e Inom geriatriken har vissa tider lika ménga vérdplatser varit 6ppna som un-
der hosten (924 vardplatser). Dock har det varit svarigheter att tidvis halla
samtliga dessa platser ppna eftersom personal saknats. Det har medfort att
vérdkedjan stannat upp och att féirre patienter kunnat skrivas ut fran akut-
sjukhusen. I mitten av januari 6ppnades ytterligare 40 vardplatser inom ge-
riatriken. ;

¢ Hemtjénstpersonal inom kommunerna har haft en snabblinje till 1177
Vardguiden.

e 2500 patienter har varit inskrivna varje dag i den avancerade hemsjukvar-
den. Det dr néstan lika manga vardplatser som fanns pé akutsjukhusen un-
der helgerna. Ménga av patienterna i ASiH skulle annars ha beh6vt vardas
pé akutsjukhus. I mitten av januari skrevs ytterligare 50 patienter in i ASiH.

¢ Inom den psykiatriska varden har 800 vardplatser varit 5ppna som vanligt,
Fyra akutmottagningar och fem mobila team har ocksa funnits tillgéingliga.
Det har varit ett mycket stort inflde av patienter till 1insakuten.

¢ Forlossningsklinikerna har haft samma bemanning som under hdsten. Un-
der jul och nyér har det varit farre forlossningar. Vid behov koordineras for-
lossningsvérden inom lénet s att alla resurser utnyttjas. Antalet forloss-
ningar 6kade i mitten av januari.

¢ Den prehospital varden med ambulanser, ambulanshelikopter och akut-
lakarbil har varit fullt bemannad. Jourldkarbilarna har tjinstgjort som van-
ligt. Anvéndningen av jourldkarbilarna har 6kat. Den prehospitala varden
har fungerat som planerat under helgerna.

o Det dr férre personer som ldmnar blod under influensasédsongen och helger-
na. Eftersom blod &r en férskvara maste lagren fyllas pa d&ven under helger-
na. En sérskild véddjan har gjorts om fler blodgivare.

Min slutsats &r att det tidvis varit ett mycket anstringt ldge inom sjukvérden i

- Stockholms l4n under jul och nyar 2017/18. Jag vill sérskilt framhalla de goda
insatser som gjorts av savél vardpersonal som administrativ personal. Utan de-
ras insatser skulle inte varden fungerat under storhelgerna. Det har dock gétt att
klara situationen genom en intensiv och noggrann planering infér helgerna. Vi
har genom &ren vunnit erfarenheter och vérden har forbéttrats fortlspande. Det
ar darfor viktigt att vi drar ldrdomar av det som fungerat bra under helgerna
2017/18 och det som fungerat mindre bra. Det intréffade inga ovanliga hindel-
ser under denna helg som exempelvis ett stort utbrott av influensa eller att ett
stort antal personer fick svira maginfektioner. Det har underléttat for varden
jamfort med foregaende ar.

Det verkar som om helgperioden stricker sig 6ver en ldngre period #n bara
helgdagarna. Uppenbart &r att vi maste utnyttja alla resurser och nivéer inom
vérden for att klara av situationen. Strdvan maéste vara att ha s méanga vardplat-
ser tillgdngliga som det &r md&jligt. Det &r angeléget att se till vardkedjorna fun-
gera — sérskilt for de dldre - sa att inte patienterna blir fast pa en felaktig véard-
nivé. Geriatriken méste ocksa ha s& manga vardplatser Sppna som méjligt och
att planera for detta maste vara en prioriterad fréga infor ndstkommande stor-



helg. Kommunal bistdndsbedomning méste dven goras under réda dagar. An-
nars far dldre vinta onddigt linge p4 omsorg och det blir brist p4 vérdplatser pa
akutsjukhusen. Aven s ménga platser som méjligt inom ASiH maste héllas
6ppna. Det dr viktigt att varden utanfér akutsjukhus fungerar mycket vil for att
vi ska klara av situationen. Belastningen har tidvis varit mycket hog pé husld-
karmottagningar, dldresjukvard, ambulanssjukvard och hemsjukvéard. En vil
fungerande informationsverksamhet som 1177 Vardguiden dr av stor betydelse.
Det finns dven utvecklingsmdjligheter genom att exempelvis stérka vissa delar
av varden pa nétet (eHalsa).

Dérmed anser jag interpellationen besvarad.

Anna Starbrink
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Finanslandstingsrad INTERPELLATIONSSVAR
Irene Svenonius 2018-02-08

Svar pé interpellation 2017:60 av Erika Ullberg (S) om arbetet med
effektivare landsting

Erika Ullberg (S) har stallt foljande fragor till mig:

Ar du som ansvarigt landstingsrad néjd med hur arbetet med
Effektivare landsting hittills har genomforts?

Lat mig forst redogora for bakgrunden till din fraga. Mitt forsta initiativ
som finanslandstingsrad var att foreldgga landstingsstyrelsen ett drende
med uppdrag till landstingsdirekt6ren att sékerstilla effektiv ledning och
styrning i Stockholms lans landsting pa en rad omraden.
Landstingsdirektoren har darefter inrattat programmet Effektivare
landsting for att genomfora uppdraget.

Programmet Effektivare landsting bestér av tre delar:

e Tio koncerndvergripande uppdrag - t.ex. effektivare styrning och
ledning, farre policydokument, effektivare forvaltning m.m.

o Lokal effektivisering — varje férvaltning/bolag ansvarar for att
genomfora effektiviseringar inom sin verksamhet och att uppna det
resultatkrav som fullmaktige beslutat

¢ Forvaltningsovergripande effektiviseringsprojekt —
utvecklingsprojekt som pé sikt innebér effektivisering for koncernen
t.ex. shared service center, samlokalisering av de centrala
forvaltningarna samt varuforsérjningsstrategi.

Jag dr en otalig person och jag ar inte n6jd forran vi natt malet: Alla
verksamheter ska genomsyras av en ambition att effektivisera arbetet, sivil
for att kunna leverera mer och battre service till medborgarna som for att i
varje given situation kunna sté for sin anvandning av skattebetalarnas
pengar. Malsattningen ar att de olika atgérderna inom ramen for arbetet
med ett effektivare Stockholms lans landsting ska frigora tva miljarder
kronor inom fyra ar.

Darfor ar jag stolt Gver att vi har inlett arbetet och att vi har hogt stéllda
mal. Programmet Effektivare landsting har skapat ett 6kat tryck pa

1(4)
LS 2017-1502



J& Stockholms lans landsting 2 (4)

INTERPELLATIONSSVAR LS 2017-1502

namnderna att effektivisera administration, lokalanvindning, inkép och att
bli forsiktigare med skattebetalarnas pengar.

Vad ir de storsta riskerna med arbetet och med att resultatet ska bli
lyckosamt? Om nej, vilka atgérder tinker du vidta?

I budget 2018 har ett stort effektiviseringsbeting inarbetats i de centrala
namndernas verksamhetsanslag (exklusive trafikndmnden) f6r att minska
kostnaderna f6r administration, lokaler och driva effektivisering i styrning,
ledning och inkdp. Under landstingsdirektorens ledning genomfors ett
systematiskt arbete for att hela landstinget ska gora sin del av uppdraget
om effektivare landsting.

En viktig del av landstingsstyrelsens uppdrag ar den uppsikt som bedrivs
over landstingets verksamheter. Det dr nédvandigt att landstingsdirektoren
sikerstiller att samtliga ndmnder har fokus pa att kostnaderna ska minska i
programmets anda. Det kan finnas en risk att nimnder, istéllet for att

~ minska och effektivisera sin administration etc, lagger krav pa4 minskade
kostnader i kirnverksamhet. Det forebyggs genom en aktiv uppf6ljning frén
landstingsdirektorens sida, som rapporteras till landstingsstyrelsen i
tertialrapporter och arsredovisning.

Men det &r ocksa viktigt att vi haller lagan uppe i effektiviseringsuppdraget.
Efter den inledande fasen méste de vidtagna atgérderna och resultaten av
dem utvarderas och nya omraden for effektivisering identifieras.
Landstinget ska efterstrava standiga och successiva forbattringar. For att
betinget ska uppnas kravs ocksa strukturella forandringar, t.ex. &ndrade
arbetssatt samt aktiva beslut och prioriteringar av hur en namnds pengar
ska disponeras.

Det ar dven av stor vikt att lira av goda exempel inom landstinget och i
andra organisationer hur en verksamhet organiseras i effektiv struktur och
processer liksom vilka stodsystem som kan vara avlastande i en stor
organisation.

Hur stora ir de sammanlagda besparingarna 2017 och var har de
skett?

Utgadngspunkten for landstingets ekonomistyrning &r resultatstyrning vilket
innebér att nimnder och bolag ska uppna det ekonomiska resultat som
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fullmiktige beslutat om i budgeten. Om némnden eller bolaget bedomer att
resultatkravet inte kommer att uppnas behoéver atgiarder vidtas.

I forvaltningarnas och bolagens érsrapporter f6r 2017 ska de redogora for
vilka atgarder som har vidtagits under 2017 inom ramen for effektivare
landsting. Landstingets bokslut och &rsredovisning for 2017 ér dock dnnu
inte klart.

Det har under éret bedrivits ett aktivt arbete med flera
koncernovergripande uppdrag och projekt med syftet att 6ka effektiviteten i
landstinget. Det ekonomiska effekterna av dessa projekt ar svara att
berakna. I det korta perspektivet ar effekterna i monetéra termer troligen
sma. P4 ldngre sikt kan de ekonomiska effekterna vara betydande. Féljande
exempel kan lyftas fram:

¢ Shared Service Centre (SCC): Ekonomihanteringen (t.ex. 16pande
redovisning och fakturahantering) har 6verforts fran
landstingsstyrelsen till SLSO. Inférandet av ett SSC ar ett led i att
samordna den administrativa stodverksamheten inom landstinget.
Genom att samla kompetensen kan effektiviteten 6ka samt de
administrativa kostnaderna minska.

¢ Samlokalisering av de centrala férvaltningarna: Genom att samla de
centrala forvaltningarna skapas béttre forutsattningar for ett
effektivare landsting. Samlokalisering innebér sdnkta
lokalkostnader, minskat resande samt att medarbetar far tillgéng till
lokaler med modernare teknik och service.

¢ Effektivare ledning och styrning: Koncernévergripande regelverk for
styrning och ledning arbetas fram och arbete gérs for att minska
antalet policyer i landstinget. Sammantaget forvintas detta leda till
okad effektivitet.

¢ Organisatoriska forandringar: Det har dven genomforts ett antal
organisatoriska forandringar som ska Gka effektiviteten bl.a. har
ansvaret for framtidens halso- och sjukvérd flyttat fran
landstingsstyrelsens forvaltning (LSF) till hilso- och
sjukvardsndmnden och forvaltningen for utbyggd tunnelbana har
flyttat fran LSF till trafikndmnden.

¢ Ett projekt som ska resultera i en gemensam foérsérjningsstrategi for
vardkoncernen med syftet att harmonisera och effektivisera floden
och kostnader drivs.

Hur ser planeringen ut for de besparingar som ska genomforas under
kommande tre ar som programmet ér tinkt att 1lopa?
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Landstingsfullméktige har i budget 2018 samt i flerdrsramen arbetat in
lagre kostnader f6r programmet Effektivare landsting f6r namnderna.
Namnderna férutsatts bedriva sin verksamhet under 2018 inom givna
ekonomiska ramar.

Upplever du att ni idag har kontroll pa konsultanviindandet och var det
sker?

Beslutet om effektivare landsting och tydliga skrivningar i Méal och budget
for 2018 om pétagligt minskad konsultanvéndning &r politiska beslut som
ska foljas av alla verksamheter inom landstinget. Landstingets namnder
och bolag har fétt, och uppfattat, ett mycket tydligt beslut och ambition om
minskad konsultanvéindning samt till vad konsulter kan anvéndas, och var
det inte dr lampligt. I bokslut for 2017 kommer vi att se hur stor
inbromsning/minskning som skett redan under féregdende ar.

For att skdrpa kontrollen 6ver konsultanvandning har besluten om att
avropa konsulttjanster samlats hos forvaltningscheferna i bade
landstingsstyrelsens forvaltning och fér Karolinska sjukhuset. Jag utesluter
inte att fler férvaltningar/namnder kan behova vidta samma atgard for att
fa styrning pa nér konsulter anvands och pé vilket satt. Dartill har
inférandet av vaktposter for direktupphandlingar ocksa skapat battre
styrning dven inom detta omrade.

Det som utmérker mitt ledarskap och ett alliansstyrt landsting ar att vi
aldrig dr n6jda utan stravar efter standig férbattring. Darfor har vi nu satt
en h6g ambition om att bli Sveriges bésta offentliga upphandlare och det
pagér ett gediget arbete for att nd den malsattningen. Darfor har vi sjosatt
Effektivare landsting for att fi mer valuta for varje skattekrona, och se till
att skattepengar anvénds till nytta for patienter och resenérer i férsta hand.

Med ovanstaende anser jag fragorna besvarade.

Stockholm den 8 februari 2018

Irene Svenonius
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Trafiklandstingsrad INTERPELLATIONSSVAR LS 2018-0229
Kristoffer Tamsons (M) 2018-03-08

Svar pa interpellation 2018:01 av Stefan Johansson (S) om
personalbristen inom kollektivtrafiken

Stefan Johansson (S) har stillt foljande fraga till mig:

1. Anser du att personalbrist kan leda till simre kvalitet i
kollektivtrafiken?

2. Vilket ansvar anser du att Trafikndmnden har for
personalsituationen inom kollektivirafiken?

Som svar vill jag anfora f('jljande:

Nar Stockholm vaxer méste kollektivirafiken véxa.
Stockholmsregionen ar mitt inne i en valdigt hog tillvaxttakt av bade
befolkning och kollektivtrafik, den storsta utbyggnaden av
kollektivtrafiken i modern tid genomfors just nu som exempel. Till
detta kommer att vara upphandlade operatorer som utfor trafiken
dven maste forse den utékade kollektivtrafiken med personal samt att
detta backas upp fran statligt hdll med utbildningsplatser via
exempelvis yrkeshogskolan.

Personalbristen i kollektivirafikbranschen ar dock pataglig 6ver hela
landet. Detta giller givetvis dven Stockholm som vixer med 6kande
behov av transporter i en allt mer attraktiv och dynamisk
Storstadsregion. Darfor har flera initiativ paborjats i syfte att mota
detta behov.

I mars 2016 fick MTR Nordic tillstand av Myndigheten for
yrkeshogskolan att starta en yrkeshégskoleutbildning (YH) for att
utbilda 60 nya lokforare (generell utbildning) i Stockholm under
2017-2018. Till den forsta kursstarten hosten 2017 har MTR tagit
emot 362 ansokningar till 30 platser. Det ger ett hogt soktryck pa
drygt 12 sdkande per plats. Den forsta klassen examineras under aret
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och den andra klassen i februari 2019. Detta ir ett bra initiativ for att
minska bristen pa lokforare.

Dessutom utbildar MTR en betydande andel tunneltagforare. Under
2016 utbildades 80 personer, under forra aret 96 och i ar ar
malbilden att utbilda runt 120 personer. Ett viktigt steg i att méta det
behov som kommer utav de historiska tunnelbane- och
kollektivtrafikforhandlingarna som ska ge 17 nya tunnelbanestationer
och nista tre mil nya spér — en utbyggnad av tunnelbanenitet med
drygt 25 procent.

Forutom det har MTR &ven en intern utbildning for tunneltagforare
som Onskar skola om sig till lokférare dar de under forra aret

- internutbildade 24 personer och i ar avser landa pé runt 32 personer.
En utbildning dar ocksa full 16n ges samtidigt och med malbild att
harmonisera behoven mellan de olika trafikslagen. Aven pa bussidan
finns det flera goda exempel och initiativ.

Bussoperatoren Nobina utbildade exempelvis runt 200
busschaufforer under forra aret. I ar har dven Yrkesakademin fatt ett
sadant utbildningsuppdrag for att ytterligare stirka upp och Nobina
raknas med att i ar bara i Stockholm utbilda runt 100 chaufforer.
Operatoren Keolis gor ocksa stora insatser med att i hela Sverige
utbilda runt 600 forare fér 2017 och siktar pa lika ménga i ar.

Det kan darmed ségas att &ven om arbetsmarknaden for personal
inom kollektivirafiken stér infor stora utmaningar kopplat till
demografin och den kraftiga utbyggnaden som &r i full géng sa pagar
ocksa mycket arbete for att mota detta. Arbetsmarknaden for
exempelvis bussforare, lokforare och tunneltagforare tros darmed
vara god kommande &r, vilket forhoppningsvis ska innebéra att fler
ocksa soker sig till branschen sé kollektivtrafiken kan fortsiatta byggas
ut och forbittras for resenirerna.

Darmed anser jag interpellationen besvarad

Stockholm den 8 mars 2018

Kristoffer Tamsons

Fel! Hittar inte referenskalla.
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Finanslandstingsrad INTERPELLATIONSSVAR LS 2018-0230
Irene Svenonius 2018-03-08

Svar pa interpellation 2018:2 av Gunilla Roxby Cromvall (V) om ev.
oegentligheter vid kop av konsulter pa Karolinska
Universitetssjukhuset

Gunilla Roxby Cromvall (V) har stallt f6ljande fragor:

Varfor vill du inte gora en oberoende revision av hiindelserna som
uppdagats pa Karolinska?

Varfor vill du inte att den beslutade granskningen ska bli klar fore
valet?

Varfor uppdagas det som nu framkommit forst néir media borjar sin
granskning och inte till exempel i samband med att sjukhusstyrelsen
tar del avlandstingsrevisorernas projektrapport 2014/11?

Anser du att sjukhusstyrelsen och sjukhusledningen fortjanar ditt
fortroende?:

Vem ir det som gor en polisanmiilan om det forekommit lagbrott?

Undertecknad delar interpellantens uppfattning om att det som uppdagats
kring Karolinska sjukhusets anlitande av externa resurser &r att betrakta
som allvarligt. Landstingsstyrelsen har den 20 februari beslutat om
oberoende granskning av Karolinska sjukhusets anlitande av externa
resurser i enlighet med vad interpellanten 6nskar. Det kan for tydlighetens
skull tillaggas att det i motivering till beslutet i landstingsstyrelsen framgar
att granskningen i dessa delar ska redovisas senast den 30 april.

Langt innan, den 13 januari 2018 skrev jag ocksa ett brev till
landstingsrevisorerna — med den storsta respekt for revisorernas
sjalvstandighet och ovildighet — {or att fasta deras uppmérksamhet pa att
man i samband med sin revision avseende 2017 sarskilt skulle granska
konsultanvindandet, interna rutiner och konsultfirman BCGs roll vid
Karolinska universitetssjukhuset. Landstingsrevisorerna &r den oberoende




.JJ& Stockholms lans landsting 2 (2)

INTERPELLATIONSSVAR LS 2018-0230

instans for revision som ansvarar for att granska landstingets
verksambheter.

Det ar min forhoppning och malséttning att denna granskning, tillsammans
med 6vriga vidtagna och planerade atgérder, ska kunna ligga till grund for
att stilla tillratta uppdagade brister, utkréva ansvar dar s& ar motiverat
samt utgora ett beslutsunderlag for de ytterligare atgarder som kan
behdvas.

Landstingsrevisorernas projekirapport 2014/11 har stillts till sjukhusets
davarande styrelse nar den kom. Den har uppenbart utgjort grund for
utveckling av intern kontroll p& Karolinska Universitetssjukhuset sedan
2014. Det har resulterat i att sjukhuset fétt en forbattrad bedémning i den
arliga revisionen darefter. Nu vidtar sjukhuset ytterligare atgarder.

Styrelsen for Karolinska Universitetssjukhuset utses arligen av Stockholms
lans landstings fullméiktige. Alla ledaméter i fullméktige ar med och viljer
vilka som ska inga i sjukhusets styrelse. Senast detta val forrattades var vid
fullméktiges sammantrade i december 2017, dé en enhillig férsamling
valde de ledaméter som nu sitter i Karolinskas styrelse.

Det finns inget skal for nédgon att ndja sig med mindre an att vi gatt till
botten med denna fraga. De beslut som nu har fattats och de granskningar
som initierats ar viktiga delar i det arbetet. Utifran dessa har ansvariga
inom politik och verksamhet nu att agera, verkstélla samt visa pa resultat.

Landstingets namnder och bolag har tjainstemannaorganisationer som
ansvarar for att verksamheterna styrs enligt de lagar och regler som finns.
Om det framkommer omstandigheter som innebér att det kan finnas en
misstanke om att ett brott har begatts far det anses vara ett ansvar for
organisationen att polisanmala det. Utredningar om misstankar om brott
ska gbras av polisen.

Lat mig avslutningsvis tillagga att som boende i Stockholms 14dn och som
fortroendevald i Stockholms léns landsting &r jag glad och tacksam Gver
den granskning som medierna genomf6r av landstingets, och andra
offentliga organs verksamheter. Det ar en viktig del av den granskning som
demokratiska institutioner ska utsittas for och kompletterar dessutom den
granskning som pa olika satt utfors av det offentliga sjalvt, genom revisorer
eller tillsynsmyndigheter.

Med ovanstaende anser jag interpellationen besvarad

Irene Svenonius
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Halso- och sjukvardslandstingsrad

Anna Starbrink (L) 2018-03-13 LS 2018-0231

Svar pa interpellation 2018:3 av Lotta Nordfeldt (SD)
angiende patientsikerhet i samband med s.k. reservnummer

Lotta Nordfeldt (SD) har stllt foljande frégor till mig om patientsékerhet vid
anvindande av reservnummer inom varden:

- Hur ménga patienter per ar berdrs av detta i Stockholms ldns landsting?
- Hur sikerstiller man att patientséikerheten upprétthalls for patienter utan
personnummer inom Stockholms léns landsting?

Som svar vill jag anfora féljande:

Reservnummer anvinds tillfilligt inom vérden for patienter som saknar svenskt
personnummer, fr patienter som &r bosatta utomlands eller for patienter som
inte #r identifierade. Den korrekta beteckningen borde vara reservidentitet.

Patienter som kan f& reservnummer #r nyfédda som @nnu inte fitt ett person-
nummer, medvetslosa, forvirrade, de som inte kan uppge sitt personnummer, de
som enligt gillande lagstiftning begér att fi vara anonyma vid HIV-provtagning
med flera. Reservnummer anvinds dven nér en person avlidit och nér ingen an-
nan kan identifiera den avlidne. Vid medicinska katastrofsituationer kan re-
servnummer anvindas. Asylsdkande i Stockholms 1én tilldelas automatiskt ett
reservnummer vid registreringen hos Migrationsverket. Reservnummer an-
vinds i regel inte om patienten har skyddad identitet. En patient som fér ett re-
servhummer kan dven ha ett personnummer.

Reservnumret himtas ur Personuppgiftsregistret (PU) som &r kopplat till folk-
bokforingen. I vissa journalsystem finns en inbyggd funktion for att ta ut re-
servnummer. Det finns vissa nackdelar vid anvindning av reservnummer jim-
o1t med personnummer. Att anvénda personnummer #r alltid sékrast. Reserv-
nummer maste dock anvéndas i vissa situationer da bland annat lagen och den
medicinska sikerheten krédver det. En risk kan vara om patient med reserv-
nummer fors 6ver till ett annat sjukhus och olika reservsystem pé sjukhusen
anvinds. Det kan ocks4 finnas risker for sammanblandning nér flera patienter
kommer till en virdenhet samtidigt och far reservnummer. Risk kan d finnas
for forvixlingar nér reservnummer anvinds. Uppgifter i journal med reserv-
nummer fors inte 6ver till journal med personnummer om patientens id-
uppgifter senare blir kiinda. Uppgifter finns dock i regel i journalen om att
journal med reservnummer finns och da kan en koppling mellan uppgifterna i
journalen goras.

Inera har infort en nationell tjinst som kallas Personuppgiftstjdnsten. Den han-
terar personuppgifter frén Skatteverket, Tjénsten kan dven hantera kontaktupp-
gifter om patienten som telefon och e-post. Det ska ocksa kunna tillhandahélla



reservidentiteter. P4 sa sétt blir det en tjénst for nationellt reservid. D4 kan ris-
ken for forvéxlingar minska. Ett visst utvecklingsarbete aterstér innan systemet
med reservnummer kan infras i Stockholms léns landsting.

Reservnummer &r inte samma sak som ett samordningsnummer. Det dr Skatte-
verket som delar ut samordningsnummer pa begéran av en statlig myndighet el-
ler av enskild utbildningssamordnare. Det anvinds vid registrering hos Skatte-
verket, Passmyndigheten och Trafikverket. Samordningsnumret 4r unikt och
alltid kopplat till samma person. Det ersétts inom sinom tid av ett personnum-
mer. Journalsystemen i Stockholms l4ns landsting kan for nirvarande inte han-
tera samordningsnummer. Ett utvecklingsarbete pagér for att gbra det méjligt.

Enligt Hélso- och sjukvardslagen far en vardgivare inte neka en patient ome-
delbar vard for att dennes identitet inte kan faststéllas. Vardgivaren maste ta
fram rutiner sé att patientjournal kan fras pé ett sékert sétt 4ven under sddana
omsténdigheter. Detta géller ocksé om patienten saknar eller inte kan uppge
personnummer. Det dr da reservnummer anvénds inom varden. Det finns ingen
forfattningsreglering om hur ett reservnummer ska konstrueras. Hur ett reserv-
nummer utformas kan dérfor variera mellan landstingen och regionerna. Det
kan ocksa vara mdjligt att en patient kan ha olika reservnummer vid varje vérd-
tillfdlle. Ambitionen inom varden dr att undvika detta.

Socialstyrelsen har faststillt rutiner f6r informationshantering och journalforing
inom varden. Vérdgivaren ska sékerstilla att patientjournalen kan utgtra ett
underlag for uppfoljning av vardens resultat och kvalitet. Det ska vara méjligt
att fora patientjournal dven om patientens identitet inte kan faststéllas eller nér
patient saknar svenskt personnummer. Journalen ska innehalla de uppgifter
som behovs for att ge patienten en god och sdker vard. Vardgivaren ska dven ha
sékra rutiner for att undvika att patienter forvéxlas eller att patienter kan uppge
falsk identitet. En patientjournal ska alltid innehélla uppgifter om patientens
identitet - enligt patientdatalagen.

Inom Stockholms léns landsting finns sérskilda rutiner for identitetskontroll av
de personer som soker vard. I regel styrker en patient sin identitet genom en le-
_ gitimationshandling. Dessutom kontrolleras att personen har ritt till subvent-
ionerad vérd. Personaluppgiftsregistret ger omedelbar information om patien-
tens folkbokféringsstatus. Ett av syftena med den noggranna identitets-
kontrollen &r att minska olovlig identitetsanvéndning. Den identitetskontroll
som genomfors ska alltid dokumenteras av vardpersonalen. Det dr av stor vikt
att denna identitetskontroll gors pa ett korrekt sétt och att gillande rutinerna
foljs.

Om en person saknar identitetshandling eller om identitetshandlingen miss-
ténks vara falsk eller tillhéra ndgon annan finns sérskilda rutiner som vérdper-
sonalen ska folja. Utgdngspunkten dr att alla som soker véard har ritt till en akut
bedomning och vard. Ingen kan nekas akutvéard pa grund av att personen saknar
legitimation eller att vardgivaren missténker att id-uppgifterna #r falska. Det
finns olika kontrollrutiner som vérdpersonalen ska f6lja. Om det rader tvek-
samheter om personens identitet uppréttas en journal med reservnummer. Vissa
vardinsatser kan inte utforas om patientens identitet inte dr kédind som utfér-



dande av vissa intyg for réttsvéisendet, sterilisering med mera. Den enskilde kan
fa betala hela vardkostnaden om hen inte kan eller vill styrka sin identitet.
Summan kan terbetalas om identiteten senare kan faststéllas och att personen
har rétt till subventionerad vérd. I vissa fall ska polisanméilan &vervigas. Det
finns ocksa sérskilda rutiner om en person blivit utsatt fér olovlig identitetsan-
véndning.

I Stockholms léns landsting anvéndes 54 060 reservnummer inom vérden &r
2017. Av dessa var 22 702 asylstkande med reservnummer. I denna uppgift in-
gar dven hélsoundersdkningar for asylsokande. Dessa uppgifter avser inte anta-
let personer eftersom en person kan ha flera reservnummer. Patientndmnden
har inte fatt in ndgon anmélan sedan ar 2011 om att fel patient behandlats nér
reservnummer anvinds. Diaremot har drenden kommit in varfor reservnummer
anvinds inom vérden i allménhet och 1 specifika fall.

Avslutningsvis vill jag framhélla att vardpersonal har skyldighet att ge vard till
personer som saknar identitetshandlingar och att man dven har skyldighet att
dokumentera denna vard i journal. Da #r det viktigt att det finns reservrutiner
for att kunna dokumentera och ge en siker vard &ven om patientens identitet
inte &r kénd. De rutiner som finns inom véarden for identitetskontroll av patien-
ter dr vél genomarbetade och ligger pa en rimlig nivé for att garantera en pati-
entsiker vard. Aven de atgirder som genomfors inom varden om identiteten
inte kan faststéllas dr vl forankrade.

Det dr dock viktigt att stindigt forbéttra dessa rutiner eftersom den snabba tek-
niska utvecklingen kan mojliggora forbittringar av systemen. Det géller dven
att halla jimna steg med vissa av de brottsliga aktiviteter som férekommer
inom omradet och forsvéra dessa. Nér reservnummer anvénds finns det alltid
en viss risk for forvéxlingar exempelvis om en patient fors till ett annat sjukhus
och olika system for reservnummer anvénds. Det skulle dérfor vara Snskvért
om gemensamma rutiner for reservidentiteter tillimpades for samtliga lands-
tinget och regioner i Sverige. Ett arbete att ta fram sadana rutiner pagar.

Dirmed anser jag interpellationen besvarad.

Anna Starbrink
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Kristoffer Tamsons (M) 2018-03-08

Svar pa interpellation 2018:04 av Viktor Ellstrom (S) om
trafiknimndens 6kande konsultkostnader !

Viktor Ellstrom (S) har stallt féljander fragor till mig:

1. Hur lyckad tycker du att konsultvixlingen inom
trafikforvaltningen har varit hittills?

2. Varfor okar konsultkostnaderna trots forsok att fi dem att
minska?

Som svar vill jag anfora foljande:

Inom trafikférvaltningen pagar ett intensivt planerings- och
projekteringsarbete for att bland annat bygga 46 nya sparstationer,
med tillhorande infrastruktur. Darfor pagar ett omfattande arbete
med savil rekrytering som att véaxla konsulter till anstélld personal.
Antalet beslutade tjanster for konsultvaxling inom
trafikforvaltningen uppgar till 189. Vixling har hittills skett per
december 2017 med 79 tjanster raknat fran halvaret 2015, varav 44
under 2017. Den genomsnittliga besparingen per vaxling berdknas till
450 000 kr per &r, motsvarande 35 miljoner kronor.

Nar avtalet med ZeroChaos ingicks resulterade det i en prissankning
om drygt 10 procent mot prisnivan i tidigare avtalsstruktur. Utifran
denna niva har priserna pressats ytterligare i avtalet med ca 5
procent. Det skall séttas i sitt ssmmanhang dar konsultmarknaden
befinner sig i hogkonjunktur med 10 procent 6kade priser under
motsvarande period.

Hade trafikforvaltningen anvént tidigare ramavtal och foljt
prisutvecklingen pa marknaden, skulle saledes priserna varit 25
procent hogre dn vad de ar idag. Under avtalsperioden har
prisutvecklingen i avtalet alltsa varit 15 procent bittre in marknaden
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i ovrigt. Totalt satt innebar nuvarande avtal att konsultkostnaderna i
kronor och 6ren siankts med 480 miljoner kronor per ar.

Under aret kommer ett nytt séitt att méta och folja upp
konsultink6pen att inféras inom trafikforvaltningen, vilket har som
syfte att skapa dnnu battre transparens och jamférbarhet for att
optimera inkopen for en dn mer kostnadseffektiv leverans.

Avtalet har ocksd bidragit till att fler smé och medelstora foretag (s.k.
SME-foretag) har kommit in som tjansteleverantorer, vilket i sin tur
har bidragit till en god konkurrens pad marknaden, en méarkbar fordel
sarskilt under hogkonjunktur.

Det kan ddrmed konstateras att det har varit ett gott arbete med
konsultvaxling som ocksa har burit frukt, sévél i verksamheten som
for skattebetalarna, och som samtidigt har pressat kostnaderna med
nastan en halv miljard &rligen. Men bagen ar ordentligt spand och vi
ar inte i mal an utan ska fortsitta effektivisera konsultkostnaderna
och stérka trafikforvaltningens bestallarkompetens, sarskilt pa
strategisk viktiga poster.

Darmed anser jag interpellationen besvarad

Stockholm den 8 mars 2018

Kristoffer Tamsons

Fel! Hittar inte referenskalla.
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Svar pa interpellation 2018:06 av Mats Arkhem (SD) om
tryggheten i kollektivtrafiken

Mats Arkhem (SD) har stallt foljande fragor till mig:

1. Vad ar orsaken till otryggheten inom kollektivtrafiken hos
Stockholms kvinnor?

-2, Vilka atgarder avser Stockholms lans landsting att vidta for att
minska otryggheten inom Stockholms kollektivtrafik?

3. Vilka ekonomiska och personella resurser ar Stockholms lans
landsting villigt att avsitta for att skyndsamt 6ka tryggheten i
Stockholms kollektivtrafik?

Som svar vill jag anfora foljande:

Att manniskor som ror sig i kollektivirafiken upplever otrygghet ar
tecken pa ett samhille som mar allt simre. Vi har under de senaste
aren fatt 1asa tidningsrubriker som ofta malar upp en bild av ett
samhiélle som inte mar bra, med en poliskris, en brottslighet som
vixer och biter sig fast samt en ovilja hos regeringen att 16sa dessa
problem. Detta leder ssmmantaget till ett otryggare Sverige. Det ar
oacceptabelt.

Kollektivtrafiken ska vara en trygg plats for alla, bade resenérer och
personal. Vi utokar vara trygghetssatsningar for att mota en vixande
otrygghet. Tyvirr inte som ett komplement till véra rattsvardande
myndigheter utan snarare pa grund av bristen pa deras narvaro.
Trygghet borjar och slutar just i detta. Narvaro av personer pa
perronger och i vagnarna och bussarna.

Jag har vid upprepade tillfallen papekat behovet av en aterinford
tunnelbanepolis. Tunnelbanan idag ar en mindre stad med 6ver 1,3



Jt Stockholms lans landsting 2 (2)

INTERPELLATIONSSVAR LS 2018-0234

miljoner péstigande varje dag, utan en egen polis. Det ir som att hela
Skéne lan skulle std utan en enda polis. I New York finns idag runt
2.500 poliser med sdrskilt uppdrag att bevaka just tunnelbanans 469
stationer. Skulle det 6verforas till en svensk kontext dir tunnelbanan
har 100 stationer innebar det att det skulle finnas ca 500 poliser med
detta uppdrag. Idag har vi noll tunnelbanepoliser i Stockholm.

Att skapa en trygg och siker miljo for resande i kollektivtrafiken ar
mycket viktigt. Forutom de cirka 350 ordningsvakterna som arbetar i
kollektivtrafiken med att uppratthalla den allméinna ordningen i
kollektivtrafiken s& finns det runt 250 ytterligare trygghetsresurser.
Detta i form av véktare, trygghetsvardar och ungdomsvirdar som ska
arbeta med sékerhets- och trygghetsskapande samt med allehanda
service till resenirerna. Allt som allt finns det sledes cirka 600
trygghetsresurser runt om i kollektivtrafiken.

Trygghetsvardarna ska bidra till att skapa trygghet for SL:s resenirer
och motverka konflikter och stérande beteende. Ungdomsvirdarna
arbetar nara ungdomar for att kunna avstyra och férebygga allehanda
oroligheter i kollektivtrafiken. Vaktarna ansvarar for allmanna
bevakningstjanster sdsom egendomsbevakning av tunnelbana,
pendeltag, lokalbanor och annan infrastruktur.

Trots att vara trygghetsresurser, tillsammans med
Trygghetscentralen som arbetar dygnet runt, &ret runt, gor ett
mycket viktigt arbete finns det andra insatser som méste till for att
ytterligare 6ka tryggheten. Vi beh6ver fa majlighet av regeringen att
ut6ka var kamerabevakning utanfor stationsentréer, fa ett forstarkt
lagskydd for de som arbetar i kollektivtrafiken samt ett
aterupprattade av tunnelbanepolisen, tillsammans med
klotteravdelningen inom polisen och specialutbildade 4klagare.

Totalt uppgér trygghetssatsningarna i SL-trafiken till cirka 220
miljoner arligen, och vi ska alltid vara redo att gora mer och prova
alla goda forslag for 6kad trygghet och sikerhet i kollektivtrafiken.

Darmed anser jag interpellationen besvarad

Stockholm den 8 mars 2018

Kristoffer Tamsons

Fel! Hittar inte referenskilla.



