Anféranden vid Region Stockholms fullmdktiges sammantrdde den 10 december 2019

Ordforanden: Varmt vilkomna till dagens fullmaktigesammantrade efter en stund av teknisk
utmaning och omstart av systemet! I vantan péa att ni kan logga in igen tjuvstartar vi med
traditionell manuell hantering av interpellationerna. Jag ska dessutom halla mitt traditionsenliga
inledningsanforande; det tycker jag kdnns viktigt. Nar vi kommer fram till interpellationerna far
Jonas och Ella vifta som man gjorde forr i tiden. Om andra vill tala far de ocksa vifta, sa ska vi i
presidiet foroka halla tiden manuellt. Detta blir jattemysigt! Julen handlar ju mycket om
traditioner och detta ar det sista fullmaktigemotet fore jul — ja, ni fattar! Jag som dessutom
kommer frén ett till del konservativt parti tycker att detta ar fantastiskt.

Detta ar som sagt det sista sammantradet fore julavslutningen. Vi ska séklart anvianda dagen for att
fira det. I dag ska vi ocksa fira att demokratin fyller 100 &r, som en del av det firande som riksdagen
genomfor 2018—2022. Vid fikabordet utanfor fullmiktigesalen har ni, om ni beho6ver stracka lite pa
benen, mojlighet att ta del av den affischutstéllning som ar framtagen for detta firande. Den som
vill ta del av Annu mer material kan ga in pa riksdagens sirskilda hemsida for firandet av
demokratin, firademokratin.riksdagen.se. Dar finns mycket spannande material.

Firandet ar kopplat till allmén och lika rostratt och darmed inférandet av kvinnlig rostratt, som
ocksa gav den storsta 6kningen genom hela historien av antalet rostberattigade. I eftermiddag har
ni majlighet att titta pa utstallningen samtidigt som ni firar med den sirskilda bulle som presidiet
har bestallt till dagens firande. Denna bulle ar specialkomponerad. Den signalerar tydligt den
kringliga vidg som den kvinnliga rostratten tog innan den infordes. Det vore kanske att ta i att
benamna inforandet av kvinnlig rostratt som att plocka russinen ur kakan. Darfor valde vi i stallet
att stoppa in russin i kakan. Det kan ocksa vara sé att bullen ar gul till fargen. Jag har dock inte
riktigt kunna uttyda symboliken i det. Bullen ar dock som sagt speciellt framtagen for dagen och
kan avnjutas fran 14-tiden och framat.

Arets present har ni ocksi méjlighet att anvinda for att lite ytterligare fordjupa er i demokratin, om
ni s onskar. Vi kdnde att det finns ménga demokratiskt engagerade ménniskor har och ville darfor
inte inforskaffa ndgot som eventuellt redan finns i folks bibliotek. Om man redan kanner sig
demokratiskt fullard och behover slappna av med nagot annat ar det sjalvklart fritt fram att
anvanda presenten till det.

Var spaning for dagen ar att fullméktige inte kommer att umgas jittelange. Folk kanske vill hem
och baka sina egna demokratibullar. Darmed har vi inte planerat for ndgon middag. Jag har
forstatt att nagra har varit valdigt engagerade och undrat om vi inte far nagot julbord i ar. Jag kan
darfor beratta att presidiet har statt uppe sedan tidigt i morse for att se till att ni kan fa detta till
lunch i stéllet. Eller nej, det ar forstas koket som kommer att fixa det hela och gora det jattebra.
Alla blir nog tryggare av det. Julbordet som lunch har man mgjlighet att avnjuta fran ungefar

kl. 11.30. Alla har fatt en lunchbiljett som ni far ta med er, precis som ni brukar gora vid
middagarna har. Det dar kommer ni nog att kunna reda ut.

Jag forklarar harmed fullmiktigemotet 6ppnat.

§ 197 Interpellation 2019:33 av Jonas Lindberg (V) om restnoteringar av léiikemedel

Anforande nr 1
Jonas Lindberg (V): God morgon! Jag maste siga att ordféranden 6ppnar motena valdigt
trevligt varje gang. Det lattar upp stimningen har inne.

Jag skrev min interpellation for att fragan gor mig valdigt bekymrad. Hela tiden aterkommer
problemen med likemedelsleveranser och restnoteringar. Intensivvardsavdelningar har plotsligt
statt utan viktiga narkosmedel eller andra livsavgorande liakemedel som ska stoppa blédningar.
Patienter som har dykt upp for att fa onkologiska behandlingar har fatt reda pa att cellgifterna varit
slut, och de har fatt vinda i dorren. Det har forekommit att litium har varit slut i hela landet.



Allt detta blir ett enormt arbetsmiljoproblem for sjukskoterskor inne pa sjukhus. De far lagga ned
avsevard tid for att ringa runt till olika vardavdelningar for att leta reda pa ratt preparat. Det har
funnits ldkare som har varit tvungna att 4gna mycket tid till att 4ndra ordinationer hit och dit for
att olika preparat restnoterats fran en dag till en annan. Detta dr alltsé inte bara en patientfara utan
ocksa ett arbetsmiljoproblem for vardens personal, som hanterar och administrerar likemedel.
Detta problem har mer eller mindre fordubblats varje ar de senaste aren. Lakemedelsverket sager
att man inte ser nagon ljusning pa problemet.

I interpellationssvaret nimns olika orsaker till att problemet har eskalerat. Flera av dem ar ytterst
relevanta. Jag tror att en faktor ar att lakemedelsforetag har valdigt mycket makt och tillats hélla
pa preparat valdigt 1ange. Men de tva kanske viktigaste orsakerna tycker jag inte berors i
interpellationssvaret. Dels handlar det om att man har gatt 6ver till ett just-in-time-tank. I detta
synsatt tinker man sig nog, i teorin, att samtidigt som ett preparat lamnar en hylla ska det pa en
gang fyllas pa av en leverantor. Det dr delvis samma tank som ligger bakom det stora haveri som
nyligen intraffade vad gillde sjukvardsmateriel till vara grannregioner. Dels handlar det om
avregleringen av apoteksmarknaden. Det dr nog Kristdemokraternas samsta bedrift nir de intog
Socialdepartementet. Nar Apotekets monopol upphorde 2009 forsvann den lagstadgade
skyldigheten som det statliga Apoteket har haft, ndmligen att ansvara for landets
lakemedelsforsorjning.

Jag tycker att man bor se sjukvéardssystemet som en helhet och inte outsourca vare sig
materielforsorjning eller lakemedelsleveranser till externa foretag, som inte riktigt verkar under
samma lagstiftning som hilso- och sjukvardssystemet. Jag tycker att vi har inne bor inse att
avregleringen av apoteksverksamheten ar ett haveri och att det hela bor utredas av en statlig
kriskommission. Som politiskt parti har inne kan man dska detta genom att vanda sig till sina
foretradare i riksdagen och sdga att detta inte blev bra och att det méste éndras.

Anforande nr 2

Regionradet Bohlin (KD): Ordforande, presidium, ledamoter, ahorare! Jag tycker forst och
framst att vi ska halla oss till den fraga som interpellationen avser. Jag kan dock kommentera det
som Jonas sidger om apoteksmonopolet. Om man fragar svenska folket skulle de nog siga att det
har ar en av de basta reformer som gjorts pa sjukvardsomradet under detta &rhundrade. Jag tror
inte att Jonas representerar befolkningen i denna fraga.

Liakemedel star for ungefar 10 procent av var totala budget. I faktiska siffror handlar det om
ungefir 6 Y2 miljard kronor, vilket dr mycket pengar. Likemedel dr dessutom en av de vanligaste
behandlingsformer som finns inom sjukvérden.

Det ar ett problem att 1ikemedel restnoteras och inte finns i lager. Det har en inverkan pa
patienten. Sa ar det. Men for att kunna diskutera fragan mer pa djupet maste man forsta att detta
inte ar ett problem enbart for Region Stockholm. Fragan har savil en nationell dimension som en
nordisk, en europeisk och en global dimension. Den 6kande méngden restnoteringar ar nagot som
vi tar pa storsta allvar, och vi arbetar naturligtvis kontinuerligt med att fa ned och fa bort dem.

Enligt Likemedelsverket 6kar antalet restnoteringar tyvirr varje ar. Ar 2018 var det ungefir 700.
Alla dr inte lika allvarliga, men det innebar 4nda en oro och en otrygghet for patienten. Sa vill vi
inte ha det. Som jag skriver i interpellationssvaret finns det ménga olika skal till att det forhaller sig
pa detta sitt. Ett ar bland annat att Sverige ar en ganska liten marknad, och ibland prioriteras
storre marknader. Men att tro att lakemedelsbolag skulle sitta och tjuvhélla pa cancerlikemedel till
patienter tycker jag tyder pa en marklig manniskosyn. Likemedelsbolag utgors inte av robotar och
maskiner utan styrs av manniskor som du och jag.

Det finns som sagt anledningar till att 6kningen fortsatter. De flesta orsaker ligger tyvarr utanfor
Sverige. Trots det finns det naturligtvis saker som vi kan gora for att sdkra tillgangen till lakemedel
for vara patienter. Fragan ar viktig nationellt sett. Det finns en stor gemensam vilja att 16sa
situationen. SKR och alla regioner for en kontinuerlig dialog med framfor allt myndigheter sdsom
Lakemedelsverket samt med lakemedelsindustrin. Beredskap och lagerhantering av vaccin ar ocksa



ett viktigt omrade i detta.

Pa regional niva handlar det om en tit dialog med dels leverantorer och producenter, dels Apoex
och lakemedelsforetag. Det gor vi for att i god tid kunna forvarna om eventuella restsituationer. Det
handlar ocksd om kommunikation och dialog med varden. Likemedelsforsorjningsforvaltningen
informerar i varden genom janusinfo.se. Region Stockholm har avtal och riktlinjer f6r samarbetet
med leverantoren Apoex for att kunna férbereda sig och vidta atgiarder for olika restsituationer som
vi kan hamna i.

Anforande nr 3
Lars Harms-Ringdahl (MP): God morgon ordférande, ledamoter, dhorare! Forst vill jag
tacka for en viktig interpellation och ett utforligt svar. Jag tycker att denna debatt ar viktig.

Jag kan lagga till att patientnamnden tog upp restnoteringar som ett sarskilt principarende i varas.
Da gillde det dels brist pa cytostatika; vi hade fatt ett antal sddana fall. Dels gillde det
aterkommande problem med likemedelsbrister vid intensivvardsavdelningarna i Stock-
holmsregionen. I stort sett alla avdelningar har problem med brister. Detta innebar problem bade
for patientsakerheten och for den personal som ska hantera akuta situationer under mycket
stressiga forhallanden.

Vi har manga exempel pa vad som gors och forslag pa atgarder som skulle kunna vidtas. Det finns
dock fortfarande problem, och de minskar inte, utan 6kar. Jag funderar darfor pa vad vi i regionen
mer kan gora. En generell mgjlighet ar att tydligt beakta hanteringen av l1akemedelsbrister i den
planerade handlingsplanen for patientsiakerhet. Inriktningen skulle vara att skapa ett mer
samordnat stod for de personer som ar satta att hantera bristsituationen och som maéste gora det
med mycket korta tidsmarginaler. Att stodja dem sa mycket som majligt tror jag kan vara en viktig
atgird. Nu loser var och en detta pa egen hand.

Handlingsplanen kommer att tas upp i fullmiktige under varen. Nu diskuteras den i virdens
kunskapsstyrningsndmnd och i patientndmnden. Jag hoppas att vi far ett bra forslag utifran detta.

Anforande nr 4

Henrik Akerlund (SD): Ordférande, fullmiktige, ledaméter! Jag tycker att det hir 4r en
intressant interpellation och instimmer i den beskrivning som Jonas Lindberg ger i sin skrivelse. I
mitt eget arbete som sjukskoterska ar problemen med brist pa likemedel en realitet, och det ar den
verklighet som jag verkar i. Ett konkret exempel pa detta kan vara nir jag under ett arbetspass ska
behandla en patient med antibiotika. Vid beredningen av en sérskild antibiotika kan jag uppticka
att ratt styrka saknas. Vad man da ofta far gora ar att 6vervaga att vélja en annan styrka eller
iordningsstilla detta pa ett annat sitt. Alternativet kan ocksa vara att ge sig ut till en annan
avdelning for att 1ana ett lakemedel av motsvarande styrka. Man ska veta att bada dessa alternativ
tar mycket onodig tid frin det patientnira arbetet, sarskilt om man har en stressig situation pa
avdelningen med mycket att gora.

Vi far hora att bristen pa lakemedel blir alltmer omfattande pa sjukhusen i regionerna. Som
tidigare ndmnts forekommer sa kallade restnoteringar alltmer. Sarskilt restnoteringar av
antibiotika har 6kat varje ar, och inget tyder pa att problemet kommer att minska.

Tidningen Dagens Medicin skrev i en artikel i juli 2018 att detta sedan en tid inte har varit en
sarskilt prioriterad fraga — det vill sidga problem med likemedelsbrist — men pa grund av att
problemet blir alltmer omfattande i regionen har det foranlett en osiakerhet géllande hur problemet
ska kunna hanteras i handelse av eventuell nationell kris. Aven Riksrevisionen har i en tidigare
granskningsrapport till regionen framhallit att vid handelse av nationell kris och katastrof saknas
en beredskap for en god lakemedelsforsorjning. De har gjort en bedomning och patalat att de
rekommenderade dtgarder som senare har vidtagits ar otillrackliga.



Detta vicker saklart vissa farhagor hos mig da problemet aldrig tidigare har varit s har
omfattande. Jag tror att vi alla forstar att detta medfor en potentiell sdkerhetsrisk och en oro hos
patienterna men aven ett olidligt stort merarbete for bade sjukskoterskor och ldkare. Ett forslag
som lyfts fram inom regionerna for att man om mojligt ska kunna komma till ratta med problemen
ar att sdtta mer press pa liakemedelsforetagen genom en mojlighet att utkriava vite av dem om de
inte kan tillverka och leverera lakemedel i god tid. Detta ar ndgot som gors i manga andra lander,
bland annat i vart nordiska grannland Finland. Dar har konceptet varit vildigt lyckosamt. Det har
ar nagot som Sverigedemokraterna i regionen ser positivt pa.

Sammantaget ar detta sjalvfallet en fraga av mycket stor betydelse for hilso- och sjukvarden i
Region Stockholm. Pa vardpersonalens vignar hoppas vi i Sverigedemokraterna att konkreta
brister genom detta ses over och atgiardas inom rimlig tid.

Anforande nr 5

Jonas Lindberg (V): Ordférande, ledamoéter! En passus ar att man faktiskt vid flera tillfallen
efter apotekets avreglering har fragat svenska folket vad de anser. Det visar sig att de anser att bade
kvaliteten och servicen har forsamrats ganska mycket. Priserna har gatt upp, trots att fler apotek
forvisso har tillkommit i stan. Jag sdager “stan” for det giller inte ute pa landsbygden.

Lat mig aterga till Amnet och Stockholm. Restnoterade lakemedel hanger ihop med avregleringen
genom var lagerhushéllning. Riksrevisionen konstaterade i en rapport redan 2018 att det inte hade
vidtagits atgirder for att kompensera for den lagstadgade skyldigheten att halla med lager. I sin
risk- och sdrbarhetsanalys fran 2010 betonade Socialstyrelsen att landstingen — det vill sdga det
som i dag ar regioner — dven har ansvar for hilso- och sjukvardens férsorjning av lakemedel vid
allvarlig handelse. I statens offentliga utredningar konstaterar man 2013 att det saknas ett
kontinuerligt, strukturerat och samordnat arbete for att etablera en gemensam ambitionsniva nar
det giller att uppratthalla nodvandig tillgang till 1ikemedel och sjukvardsmateriel. Nagon har sagt
att vi behover 1dmna just-in-time-tanket och i stillet ga over till ett just-in-case-tdnk. Det sdger
nagot. Vi behover lagerhushéallning vad géller likemedel.

I en masteruppsats med titeln Ldkemedelsforsorjning i Sveriges landsting — En modell for
sourcingbeslut kan man lasa att trots att majoriteten av vira regioner i dag outsourcar
lakemedelsforsorjning foresprakar majoriteten hantering i egen regi. Man tar upp att det troligtvis
ar bade billigare och att vardkvaliteten och vardkedjan skulle paverkas positivt. Det kan darfor
diskuteras om de landsting som i dag outsourcar hela lakemedelsforsorjningen verkligen har
uppnétt de tankta fordelarna. Majoriteten av landstingen tar dven upp besviren med att en extern
aktor tolkar kravspecifikationerna i upphandlingen gynnsamt for dem sjilva och ddrmed endast
utfor det arbete som specifikt avtalats i upphandlingen for att begransa deras nédvandiga
arbetskrav och framja det som ar mest kostnadseffektivt ur deras perspektiv. I samband med detta
tar nio landsting upp att hanteringen av lakemedelshantering i egen regi skapar eller kan skapa
storre flexibilitet att fordela resurserna battre.

Som jag sade tidigare ar lakemedelsforsorjningen och hanteringen av den en del av hilso- och
sjukvarden och maste verka i samklang och utifran den lagstiftning och prioritering som styr
varden. Att avreglera hela marknaden och lagga ansvaret pa externa privata aktorer utan skyldighet
till lagerhushallning 4r i sig orsaken till de problem vi méste hantera i dag. Det ar ditt eget parti,
Ella, som ar ansvarigt for att vi i dag har stora problem med likemedelsforsorjningen i Sverige. Det
tycker jag att man bor ha en insikt om och se, och dven formedla detta uppat till sin partiledning.

Anfoérande nr 6
Regionradet Bohlin (KD): Ordférande, presidium, ledamoter, &horare! Jag konstaterar att Jonas
Lindberg fran Vinstern forsvarar ett system som Sverige enbart delade med Kuba, Nordkorea och

Albanien. Men det ar bra att Vansterpartiet ar s 6ppet och drligt med var man star — grattis till
det!



Region Stockholm har avtal och riktlinjer for samarbetet med den leverantor, Apoex, som vi anlitat
for att kunna forbereda oss och vidta atgarder om det blir restsituationer. Detta arbete méste
naturligtvis ske i nira samverkan med bestéallaren. Det géller framfor allt lakemedel med en
bristande leveranssikerhet fran tillverkare och lakemedel som Region Stockholm bedémer som
vardkritiska.

Nar det giller lagerhallning ar det inte sa enkelt som Jonas Lindberg forsoker fa det att 1ata. Dels
har vi inte kapacitet att halla stora lager. Dels kan vissa likemedel dessutom beskrivas som
farskvara, om man uttrycker sig lite slarvigt. Det finns namligen lakemedel som inte kan _
lagerh&llas utan méste férbrukas inom en kort tid. Det giller framfér allt nya likemedel. Aven
nagra av de biologiska lakemedlen har en sddan egenskap att de helt enkelt blir otjanliga om man
skulle lagerhalla dem.

Lat mig ga vidare till vad vi gor for att minska effekterna och st6tta varden nar det géller
lakemedelsbrister. Vi har samverkan med ldkemedelsleverantoren Apoex. Det finns tva veckovisa
telefonmoten nar det framfor allt giller cytostatikaldkemedel. Vi har ocksa en néra dialog med
lakemedelsforetagen. Vi har veckouppfoljningar for status av lakemedel pa avtal for Region
Stockholm. Vi har ocksé tita kontakter med likemedelsforetagen, vilket ibland gor att Region
Stockholm hinner agera innan en restsituation skulle bli kritisk. Detta dr naturligtvis positivt.

Kan man utéva nagon form av patryckning pa lakemedelsbolag? Ja, det kan man gora, och det gor
vi ocksé eftersom vi har avtal. Foljer man inte dem har vi mojlighet att bryta dem. Men Sverige och
Region Stockholm ar samtidigt en liten aktor. Det ar i detta sammanhang som samverkan ar viktig.
Darfor ar ocksa Sveriges Kommuner och Regioner, SKR, med i dialogen. Det ar viktigt, for vi som
ensam region kommer inte att klara av att 10sa situationen. Man maste forsta att detta ar en fraga
som har implikationer pa nationell, nordisk, europeisk och global niva. Det ar sd virlden ser ut i
dag.

Jag ar ledsen att Jonas Lindberg inte kan inse att vi i regionen inte kan 16sa problemen sjilva. Vi
gor dock allt vi kan for att manniskor ska fa tillgang till trygga och siakra ldkemedel i tid.

Anforande nr 7

Annika Linde (L): Jag maste understryka att detta dr ett internationellt problem. EU tar upp
det i dag. Minst 1 000 fabriker i Kina som producerar ravaror till ladkemedel har stidngts under de
senaste aren pa grund av miljofaktorer. Finland har ett system for likemedelshantering som lite
grann liknar det system vi hade forut. Enligt de senaste siffror jag har hade de en 27 sidor lang lista
pa 800 lakemedel som fattas dér. I den artikel som jag har framfér mig 4r Monika Fagerholm ett
exempel pa ndgon som inte fick medicin for sin bréstcancer. Hon lyckades fa det i Sverige.

Detta problem ar enormt, och det kan inte 16sas pd annat satt 4n genom internationellt samarbete.

Forutom att fabriker i Kina har monterats ned, och ibland ocksa exploderat, finns dessutom en
vaxande medelklass i hela viarlden. Forutom allt annat som vi har och som de vill ha vill de ocksé ha
vara lakemedel. I exempelvis Indien producerar man en del egna ladkemedel med substanser som ar
likartade dem vi har. Men dessa likemedel vill Indiens medel- och 6verklass inte ha, eftersom de
inte litar pd dem. De koper i stillet upp europeiska likemedel.

Vi maste arbeta jattehart for att fa fram mer ravaror. Vi maste arbeta jattehart for att fa fram
tillrackligt med lakemedel for oss och for varlden. Samtidigt dr det naturligtvis jatteviktigt att vi
héller reda pa vad som inte finns i Sverige och ser till att man nir det ar restnoterat latt far
leveranser fran de stillen dir det eventuellt finns. Jag tror dock att detta ar ett problem som vi
kommer att ta upp gang pa gang och bli alltmer ridda for. Detta ar nagot som vi méste jobba
mycket hart for pa ett internationellt plan.



Anférande nr 8

Susanne Nordling (MP): Fru ordférande, fullmaktigeledamoter, dhorare! Detta dr en valdigt
viktig fraga, och den ar inte ny. S& sent som 2013 genomforde Food and Drug Administration i USA
ett stort strategiarbete med ett globalt grepp. Man tittade pa en strategisk plan med ett antal
atgarder, tidiga varningar, rad for att forebygga kvalitets- och tillverkningsproblem — det vill sdga
ett samverkansrad med tillverkarna — kommunikation vid brist och lagindring om tidig anmalan
vid forestaende restsituation. Efter det har fragan valdigt tydligt lyfts upp i Frankrike, som har haft
flera hundra ldkemedel restnoterade pa sjukhus och apotek under 2019. Polen, Belgien, Italien och
Nederldnderna talar om dessa fragor och menar att vi kanske maste ha en lakemedelstillverkare
inom EU som forser oss i Europa med de absolut mest nodvandiga ldkemedlen.

Ar 2018 sade Riksrevisionen att inga aktiviteter hade skett i Sverige under de senaste tio ren. Det
betyder att vi har vildigt manga aktiva politiska partier som under denna tid borde ha gjort mer.

For att ta det riktigt nara psykiatrin: I somras var litium en stor bristvara och restnoterades. Detta
lakemedel anvinds vid bipolar sjukdom. Det finns 24 000 anvindare runt om i landet. Om man
inte far tillgang till medicinen mar man vildigt déligt, och risken ar stor att man tar sitt liv om det
blir en blir en instabilitet i sjukdomen.

Detta gor att vi méaste ta upp det har till MSB-niva. MSB har aktiverats. Vi i Region Stockholm har
ocksa aktiverat oss. Vi har Apoex, Laikemedelsverket, som har sin restlista, och vi har vacciner i
anslutning till Smittskydd Stockholm. Vi har alltsé en god kontroll. Men jag forstar att pa den
enskilda avdelningen pa ett sjukhus handlar det om sjukhusets lagerhéllning och att det finns
utspritt pa olika avdelningar.

Ett annat grepp som ocksa gors i Sverige ar LIF:s stora kartlaggningsarbete som genomforts under
varen, sommaren och hosten. Man har dar tittat pa tillgdngen. Det pagar alltsa ett arbete som
nationellt och internationellt kommer att f en l6sning.

I Region Stockholm har vi i budgeten for 2019 ett beslut om att en utredning ska genomféras om
sdakrad tillgang till lakemedel vid kriser och h6jd beredskap for de diagnoser som riskerar att oka i
samband med framtida klimatférandringar. Detta ar en viktig fraga, som vi i Miljopartiet
prioriterar.

Anforande nr 9

Mehdi Oguzsoy (V): Ordforande, fullmiktige! Interpellanten stiller viktiga och avgorande
fragor om en sa oerhort viktig funktion som leverans av lakemedel. Som alla andra livsviktiga
samhallsfunktioner dr dven denna funktion privatiserad och konkurrensutsatt. Resultatet har blivit
att regionens sjukvardsverksamhet dr en marknad som inte fungerar pa ett tillfredsstillande satt.
Det okar risken for patienterna att inte i tid fi den medicinska behandling som de har ratt till, och
det forsamrar deras chans att inom rimlig tid bli botade. Det skapar kaos och forvirring. Dessutom
stjals dyrbar tid fran vardpersonal.

Det svar som vi far pa interpellationen ar l6jevickande. Man menar att man har battre
kommunikation med leverantéren. Man sager att man driver fragan pa SKR-niva, och havdar att
brexit delvis 4r en forklaring till att det inte fungerar pa ett tillfredsstéllande sitt. Vidare sigs att
det finns internationella orsaker och att fler konkurrerar om samma vara, vilket 4ven Annika Linde
tog upp. D4 ar det desto viktigare att man tar tag i problemet och driver det hela i egen regi.

Lat mig ta exemplet Uppsala som inte fick materiel i tid. Varfor drabbade det just Uppsala och inte

Stockholm eller ndgon annan region, aven om ytterligare nagra var i farozonen? Jo, det beror delvis
pa att de som utfor dessa tjanster at oss har andra premisser och andra syften att driva verksamhet
an om vi skulle ha radighet att driva detta i egen regi. Da skulle vi kunna sikerstilla att patienterna
far korrekt medicin i tid.



Anférande nr 10

Jonas Lindberg (V): Sjalvklart ar fragan global och europeisk. Det dr den absolut. Den ar pa
manga sétt aven komplex. Men desto viktigare ar det d& vad vi gor lokalt och nationellt. Har vi gjort
saker som har underlattat det hela for oss sa att vi kan hantera den brist som ar global eller har vi
gjort det svérare for oss? Faktum &r att sedan Apotekets monopol upphérde 2009 har dven den
lagstadgade skyldigheten som det statliga Apoteket haft for att ansvara for landets
lakemedelsforsorjning upphort. Det medfor saklart konsekvenser som vi i dag maste hantera.

Det ar intressant att Sovjetunionen tas upp. En hudldkare i Karlstad har skrivit pa foljande sitt,
apropa den avreglering som anses vara sa fantastisk: Fass har blivit som en sovjetisk matsedel forr
i tiden med manga fina ratter pA menyn. Men néstan inget gar att bestélla, for allt ar slut. Nar
kyparen i det gamla Sovjet hade skakat pa huvudet ndgra ganger frigade man diskret vad som
fanns hemma. DA fick man ett par flaskor vodka pa bordet som skoljdes ned med rysk champagne.

Tyvarr har apoteken i Sverige inte kommit pa att de kan distansera patienterna med vodka och
vanskap, utan tipsar dem i stillet att ringa till huvudmottagningen och be om ett recept pa ett
likvardigt preparat tills det tillfalligt restnoterade har kommit tillbaka.

Anférande nr 11

Regionradet Bohlin (KD): Ordforande, presidium, ledamoter! Jag vet knappt om jag ska skratta
eller grata. Menar Vansterpartiet pa allvar att vi skulle borja tillverka vartenda lakemedel i egen
regi? Vi later val det forbli obesvarat, eftersom Jonas inte har nagon talartid kvar.

Vad gor da foretagen? Jo, nér en restnotering riskerar att uppsta ar man enligt lag skyldig att
rapportera till Likemedelsverket om det bestar under en tidsperiod pa mer an tre veckor. Foretaget
och innehavaren av ett for forsdljning godkant ladkemedel méste gora en anmalan till
Likemedelsverkets e-tjanst for restnoteringar. Da kan Likemedelsverket agera, och det gor man
ocksa.

Jag har tidigare ocksa redogjort for alla de atgarder som vi gor i regionen. Det handlar bland annat
om veckovisa méten, framfor allt vad géller cytostatikalikemedel, och om det arbete som sker pa
SKR och pa Europanivi. Aven kommissionen har uppmirksammat frigan och har tagit initiativ for
att det ska bli battre kommunikation och dialog med patienter runt om i EU som riskerar att fa
lakemedel som ar restnoterade.

Anférande nr 12

Aram El Khoury (KD): Ordforande, ledaméter! Jag kunde inte lata bli att ga upp i talarstolen
och sdga nagra ord. Jag jobbar sjilv inom apoteksbranschen och blir forvadnad 6ver synen pa
omregleringen och likemedelsforsiljningen i Sverige. Det ar helt otroligt!

Jag vet inte om du, Jonas, har insikt i hur det fungerar inom apoteksvarlden. Den lake-
medelsforsorjning som vi talar om géller inte bara i Sverige, utan dven i Frankrike, Belgien, Polen,
Italien och andra lander har man haft stora problem med forsorjningen av livsnodvandiga
lakemedel, sdsom cancerlikemedel, litium, som du namnde, och dven insulin, antibiotika och till
och med blodtrycksmediciner. Detta ar inget som ar specifikt for Sverige. I Frankrike och
Nederldnderna har man till och med foreslagit att det borde finnas nagon offentligt dgd europeisk
lakemedelstillverkare. Dessa betingelser giller alltsa inte bara for Sverige.

Avseende Sverige har det sedan apoteksmonopolet avreglerades tillkommit ndrmare 500 apotek,
som har 6ppnat 6ver hela landet och darmed dven i glesbygden. Vad giller servicegraden vid direkt
expediering av lakemedel visar en omfattande studie fran Apoteksforeningen att servicegraden
ligger pa Gver 95 procent. Det innebar att nar du gar till apoteket far du i 95 fall av 100 med dig alla
dina lakemedel. Det hir ingen lag siffra. Nar man lyssnar till dig tror man kanske att det bara
handlar om en servicegrad pa 5 eller 10 procent.



Man kan adven tala om tillgdnglighet och 6kat 6ppethéllande. Tidigare var det bara Apoteket
Scheele och Apotek Mariatorget som hade oppet sent — Scheele hade 6ppet dygnet runt och
Mariatorget till kl. 22. Hur manga ar det nu som ...

(Ordforanden: Ursikta, men ar detta kopplat till restnoteringar av lakemedel inom
sjukvérden?)

Tack for papekandet, fru ordférande! Absolut. Det 4r samma sak inom sjukvarden. Sjilva
problematiken beror inte pa ledningen eller apoteksmonopolet, som tagits upp hiar ménga ganger,
utan det ar ett centralt och europeiskt forhallande och nagot som vi sjilva inte kan paverka sarskilt
mycket.

Ordforanden: Ursdkta, Aram, att du fick kli skott 4ven for 6vriga. Det har varit en balansgang
har som ibland har fungerat och ibland inte.

Anforande nr 13
Lowisa Anderzon (S): Fru ordférande! Vi far se om jag klarar av balansgangen.

Forst och framst vill jag sdaga att hur mycket vi hiar inne an diskuterar detta och hur stora planer vi
an har ar ju det har ett problem for patienterna. Du ar kanske kroniker och har mediciner som du
star pa och kanske till och med har bestallt fardtjanst for att ka till apoteket for att f nya
mediciner. Men nar du kommer till apoteket har de inte din medicin diar. D4 méste du bestilla en
ny fardtjanstresa for att aka till nasta apotek for att kunna kolla om din medicin finns dar.
Avregleringen fungerar absolut inte for patienterna.

Nir du sedan har din medicin, som du har haft dag ut och dag in och &r ut och &r in, och kanner dig
hemma med den blir den plotsligt restnoterad.

(Ordforanden: Ursikta, Lowisa! Det handlar om likemedel inom vara verksamheter.)
Just det. Men det ar ju personal fran regionen som skriver de recept som jag hamtar ut.

(Ordforanden: Interpellationen handlar om hur vara verksamheter kan arbeta med problemet
med restnoterade ldkemedel. Jag tolkar Jonas Lindbergs fragestillning som att den handlar om nar
man befinner sig pa sjukhus eller inom vérden.)

Jag forstar det. Det handlar om tillfallet just da. Men nir du sedan kommer hem och inte har fatt
ett nytt recept ar du fortfarande fast i det gamla och kommer inte att kunna anvianda det. Allt
hanger ihop. Jag ber om ursakt, fru ordférande, men det har blir en ldng historia, och det blir
foljdproblem for patienten.

Visst, det ar jattekrangligt pa sjukhusen, men det blir inte mindre knoligt for patienten eller
kunden nir denne kommer hem.

Ordforanden: Det ir alldeles utmarkt. Ni ar varmt vialkomna att aterkomma med en
interpellation om detta. Da kan vi diskutera hur Region Stockholm eventuellt kan agera vad géller
problematik och restnoteringar inom apoteken.

Det finns som sagt inte alltid en helt tydlig linje att halla. Har forsokte jag dnda att tydligt satta ned
foten. Det kinns pa sitt sédtt ocksd som en bra julavslutning.



§ 198 Interpellation 2019:34 av Lina El Yafi (V) om tunnelbanans trafiklednings-
central

Anforande nr 14
Lina El Yafi (V): Ordférande, ledamoter, ahorare! Syftet med denna interpellation ar att
synliggora arbetsmiljon for trafikledare som arbetar natt.

Trafikledare arbetar med att leda och kontrollera driften i tagtrafiken i tunnelbanan. De har
sakerhetstjanst, vilket innebar att de méaste vara utvilade och skérpta. Ett misstag kan i varsta fall
leda till att sakerheten dventyras. Arbetsbordan ar hog, och den har 6kat de senaste aren.

Skyddsorganisationen pd MTR har gjort en anmalan till Arbetsmiljoverket, dar det framgar att
nattpersonalen har en arbetstid pa upp till 8 timmar och 40 minuter utan inplanerade raster eller
pauser. Forutom detta rader en hog arbetsbelastning och stress.

I interpellationssvaret star det att medarbetarna kan ta ut sin rast nar de sjilva anser att det passar
dem. Det hdnvisas till mobila trafikledare som vid behov kan gé in som stod. Problemet ar att detta
inte stimmer med verkligheten. Den minimibemanning om tva trafikledare som MTR forsvarar
gor att det inte finns nagra rastavlosare. Man far antingen ata sin mat framfor datorn eller lamna
sina kollegor ensamma. I basta fall hinner man sitta sin mat i mikron innan man beho6ver rusa ivig
for att hjalpa till.

De yttre trafikledarna som kor trafikledningsbilar, som det ocksa héanvisas till i inter-
pellationssvaret, dras in nar det fattas folk. Dessutom behover de vara ute i trafiken for att hjalpa
till vid trafikstorningar, vaxelfel eller tillbud. I svaret hanvisas aven till arbetsmarknadens parter.
Ja, de har forsokt 16sa det hela. Men om den ena parten inte vill gér det inte. MTR menar att det
inte finns nagra problem. De ser det snarare som en ekonomisk fraga dn ett arbetsmiljéproblem.

Kristoffer Tamsons! Du lagger i interpellationssvaret ansvaret pa arbetsgivaren och
arbetsmarknadens parter. Men du ar huvudansvarig for kollektivtrafiken. Tycker du inte att det ar
lage att lyssna pa personalen och skyddsombuden som slar larm och varnar for en ohédlsosam
arbetsmiljo, som i virsta fall kan leda till olyckor?

Anforande nr 15

Regionradet Tamsons (M): Ordférande, fullméktige, dhorare! Arbetsmiljofragorna ar A och O.
Det ar nagot som vi under senare ar har jobbat vildigt malmedvetet med. De ar en viktig del i hur
vi kravstiller den trafik som vi upphandlar. Det 4r ocksa en valdigt viktig del i hur vi ser till att
géllande lagar och regler inom arbetsmiljoomradet f6ljs nar det géller var verksamhet. Det ar
dessutom en viktig del i hur vi f6ljer upp vara trafikavtal och hur vi varderar och utvirderar dem.
Manga ganger vet vi att en omfattande verksamhet kan skapa och innehélla friktion och annat. Da
ar det viktigt att vi far fakta pa bordet och att vi langsiktigt foljer upp utvecklingen sé att jobbet
gors pa ett bra satt och att vi vet att de lagar och regler inom arbetsmiljoomradet som finns ocksa
foljs pa ett bra satt.

Det gors matningar, index 6ver medarbetarngjdhet, lopande revisioner och méanatliga
uppfoljningar med vara olika parter for att vi ska kunna se till att detta skots bra. Detta ar en viktig
ordning. Vi vill ju att var trafik ska kdnnetecknas av att vara savil hel och ren som snygg, trygg och
punktlig. Den ska dven kdnnetecknas av att ha god arbetsmiljo.

Ar det ett arbete som under senare ar har burit frukt? M&hinda kan den bild jag nu visar tala for
sig sjilv. Den visar medarbetarngjdhetsindex med en svarsfrekvens pa 80 procent bland
medarbetarna i tunnelbanan. Det har varit en stadig 6kning. Det ar viktigt att se den, tycker jag.
Det ar ocksa viktigt att vi har operatorer som vi foljer upp och som ocksa jobbar med dessa fragor.
Darfor ar det gladjande att var tunnelbana och operatoren for tunnelbanan har vunnit utmarkelsen
Svensk Kvalitet, bland annat for arbetsmiljofragorna, och har gjort det inte bara en utan tva
ganger, senast 2018.



Nir det giller den fraga som interpellanten tar upp kan vi konstatera att politiken ska akta sig for
att ga in i detaljfragor, framfor allt nar de ar foremal for dialog mellan parterna och ar pagaende
arenden. Det kan dock framhaéllas att det d&rende som fragestillaren tar upp faller inom ramarna for
overenskommet kollektivavtal mellan parterna. Ingen av parterna har opponerat mot det gallande
kollektivavtalet. Enligt detta avtal dr det mojligt att ta ut rast nar det passar, nar man sa vill. Det
finns mobila trafikledare som kan g in vid behov. Dartill ar detta ndgot som har fungerat tidigare.

Ibland uppstar friktion. DA ar det viktigt att vi ser till att det kan 16sas. Men 14t oss inte i ena
stunden i denna forsamling sdga att vi tycker att det ar viktigt att svensk ordning ska gilla pa
arbetsmarknaden och att det ar viktigt att sla vakt om att svenska lagar och regler samt
kollektivavtal ska gilla, for att i andra stunden, nar en part sager att den inte tycker att
kollektivavtalet fungerar, springa ivig och havda att politisk detaljreglering ska till. Jag tror inte att
det gynnar oss.

Lat oss i stillet sla vakt om den svenska modellen. Och 1t oss har konstatera att det finns en dialog
mellan parterna och ett pagdende drende. Sedan far vi ser var det landar.

Anforande nr 16

Maria Mustonen (V): Ordférande, fullméktige! Jag skulle vilja l14gga stor vikt vid regionens
roll som bestillare. Som bestallare vill man ju vara siaker pa att det fungerar bra, att allt fungerar
for medarbetarna och att det ar bra for sakerheten.

Sa som vi har fatt situationen beskriven for oss fran trafikledarna dventyras sikerheten. Nar man
gor underhéllsarbete nattetid ansvarar en enda trafikledare for sitt omrade. Denna person maste
sitta pa plats i 8 timmar och 40 minuter i strack, ofta utan majlighet att dta eller ga pa toaletten.
Jag blir valdigt orolig nar jag hor sidana beskrivningar fran verkligheten.

Det ar bra att du, Kristoffer, hanvisar till den svenska modellen och kollektivavtalen, som vi alla
tycker ar bra. Men om vi har en verklighet som inte stimmer 6verens med det som ar avtalat ar
nagot fel, och da har vi i regionen bestillaransvar for detta. Det handlar inte om detaljstyrning,
utan sddana fragor maéste tas pa allvar.

Har har vi en medarbetargrupp som ar valdigt engagerad i sitt arbete, som stiller upp och har hog
sjuknarvaro. De vet att om de uteblir fran jobbet stéller de till det f6r sina kollegor, och det vill de
inte gora.

Detta dr en ekonomisk fraga for operatoren. Man har slimmat organisationen till
bristningsgransen, och det ar inte hallbart i 1angden. Det ar heller ingen bra affir att branna ut folk
som jobbar och vill gora ett bra jobb.

Jag vill stilla en friga till dig, Kristoffer: Ar du trygg med den situation som trafikledarna
beskriver?

Anforande nr 17

Lina El Yafi (V): Duhinvisar till att de foljer lagar och regler. Da vill jag ldsa hur det star i
arbetstidslagen 13 §: "Nattarbetande vars arbete innebar sarskilda risker eller stor fysisk eller
mental anstrangning far dock inte arbeta mer an atta timmar under varje period om tjugofyra
timmar som de utfor arbete under natt. Avvikelse far goras tillfalligtvis, om det foranleds av nagot
sarskilt forhallande som inte har kunnat forutses av arbetsgivaren, under férutsiattning att
arbetstagaren ges motsvarande kompensationsledighet.” Sa har ser det ut, och detta f6ljs inte. Det
har ar fakta. De arbetar mer &n atta timmar, och de har ocksa uttryckt att de far ta ut 6vertid, vilket
innebar att de arbetat mer an detta.

Du visade siffror pa en enkit om nojda medarbetare, men det har ocksa gjorts en enkit av
skyddsombuden. Den visar helt andra siffror an de du visade upp. MTR menar att sjukfranvaron
inte ar hog och att bemanningen ar god, men facken ger en helt annan bild. De menar att



medarbetare inte sjukskriver sig utan gar till arbetet anda. De har alltsé en hog sjuknarvaro, precis
som Maria sade.

P4 grund av den déliga arbetsmiljon dr det manga i dag som inte arbetar som trafikledare trots att
de egentligen skulle vilja det. De arbetar kanske som forare eller slutar pa grund av den daliga
arbetsmiljon. S& har ser det ut pA MTR, och det ser ut sa pa flera arbetsplatser i kollektivtrafiken.
Det ar underbemanning och en okad stress.

Vii Viansterpartiet vill stilla hogre krav vid upphandlingar vad géller arbetsvillkor och bemanning.
Vi vill driva tunnelbanan — pa sikt all kollektivtrafik — i egen regi. Da kan vi prioritera arbetsmiljon
for personalen, och darmed kan trafikanterna kinna sig trygga i kollektivtrafiken.

Anforande nr 18

Regionradet Tamsons (M): Ordférande, regionfullmiktige! Jag har varit med ganska lange inom
politiken, inte minst inom trafikpolitiken, och jag har varit ute mycket i vira verksamheter. Jag ar
nog ute narmare varje vecka for att traffa de medarbetare som utfor stordad i var verksamhet. Jag
kan konstatera att det ibland ar slitigt och att man ibland far vara med om situationer som
verkligen ar stressiga och som stéller den vardag man kdnner pa dnda om man inte ar van vid att
behéarska sddana situationer. Detta géller pa ménga arbetsplatser, och det giller ocksa i var
kollektivtrafik. Den ar ju valdigt viktig och beror och ror s manga manniskor.

Utover att mota alla dessa fantastiska medarbetare har jag ocksa gang efter annan fran denna
talarstol hort hur Vansterpartiet gar upp och vittnar om att allt ar elande, att alla medarbetare
misstror sin arbetsplats och att de inte vill ga till jobbet. Trots detta kan vi pa min bild se fakta fran
medarbetarindex tala sitt tydliga sprak och dven hora det pa annat hall. Det gar &t ratt hall. Vi har
fler n6jda medarbetare. Vi vinner utmarkelser for bland annat arbetsmiljoarbetet i och runt
tunnelbanan.

Om det ar sa att Vansterpartiet, som har stér i talarstolen, alltid talar sanning innebar det att alla
andra far med osanning, det vill siga alla oberoende granskare och aktorer samt vara egna
revisioner, olika avstimningsméten och utvarderingar som vara experter pa trafikforvaltningen
gor. Vi kan sjilva vilja vem vi vill tro pa.

Jag tror mycket pa vara medarbetare. Jag tror mycket pa dem som genomfor all den granskning
som gors. Darmed inte sagt att det inte uppstar friktioner ibland. Lat oss da backa tillbaka och
fundera Gver om det dr inom ramarna for avtalat kollektivavtal. Om det ar s ar det en fraga for
parterna att hantera. Aven i annat fall 4r det en sak for parterna att hantera. Friktioner uppstar pa
arbetsplatser.

Om man kan sin svenska modell vil — och jag har studerat den nogsamt i olika roller — vet man att
kollektivavtalet slar lagstiftningen. Vi har en arbetsmarknadslagstiftning i Sverige som ar
dispositiv. Vi har dlagt parterna att i valdigt hog utstrackning teckna avtal inom ramarna for
kollektivavtalen om hur man vill lagga upp arbetet och pé vilket sétt detta ska fungera. Detta kan
man respektera och markera att man star upp for och tror pa denna modell, 4ven nar friktion
uppstar. I annat fall vill man ha en annan modell. Da vill man ha en modell dar man bara overlédter
till marknadskrafterna eller politiken att exakt bestimma hur arbetet ska ldggas upp, hur
schemalidggningen ska ga till och hur lonesittningen ska ske.

Det finns samhéllen som har provat denna modell. Jag ar helt 6vertygad om att de fackliga
foretradare som finns i tunnelbanan inte skulle vilja att jag gick dit varje dag och lade upp deras
arbete, satte deras 10n och exakt bestamde hur det ska ga till pa deras arbetsplats. Tviartom ska vi
ha fortroende for att det finns duktiga och dugliga medarbetare och duktiga och dugliga
arbetsledare. Lat oss ha fortroende for dem, ocksa nar friktion uppstar pa en enskild avdelning
eller en enskild del av var verksamhet.



Anforande nr 19

Lina El Yafi (V): Man kan gé in och kolla pa den 6:6A som har gjorts av skyddsorganisationen.
Dar hianvisas dessutom till en enkét som visar helt andra svar dn de du lyfter fram. Pa fragan
”Anser du att stressen pa din arbetsplats ar h6g?” svarade 37 procent att de ansag att det var
stressigt och 28 procent att det var mycket stressigt. Pa fragan "Hur upplever du nivin pa den
mentala anstrangningen eller sirskilda risker som kan uppsté i samband med hog
arbetsbelastning/stress?” svarade 49 procent att det var riskfyllt och 46 procent att det fanns en
stor risk.

Som vi har sagt ar det har en arbetsgrupp som ar oerhort lojal, som stéller upp for sina
medarbetare nar det fattas personal, vilket det gjorde under sommaren. D4 gick man in och tackte
upp vakanser genom att sitta kvar och jobba pa trafikledningen. Nér ni tar er lunch i dag kan ni
garna fundera pa vad det innebar att faktiskt kunna sitta ned och ata i lugn och ro. Det har handlar
om en grupp som har ansvar for var tunnelbana, for trafikanter, for resenérer.

Anfoérande nr 20

Maria Mustonen (V):Jagvill sdga till Kristoffer Tamsons att Viansterpartiet anser att vi har
en valdigt bra kollektivtrafik i Region Stockholm. Det ar tack vare alla de fantastiska medarbetare
som jobbar i kollektivtrafiken, de som kor vara tunnelbanetag, jobbar i trafikledningen,
underhaller var infrastruktur. Vi har aldrig nagonsin sagt att allt ar elande, men nar vi far ganska
tydliga signaler om att allt inte ar bra for medarbetarna ska vi som ansvariga politiker ta vart
ansvar. Du svarar inte pa min fraga: Kanner du dig trygg, Kristoffer?

Anforande nr 21

Lisa Rasmussen (V): Fruordférande, presidium, ahorare och fullmaktigeledamoter! Man
kan diskutera vad som ar partsrelationer, men en sak som vi gjort genom upphandling ar att vi
exkluderat den ena parten fran en viktig fraga, och det ar priset for upphandlingen. Det har
begriansat mojligheten for arbetsgivaren MTR att kunna skapa en sdker arbetsmiljoé pa nétterna. De
hanvisar ndmligen till ekonomiska fragor nir de svarar den andra parten, det vill sdga att de inte
kan fa den vinstmarginal som de behover fa for att gora sina aktiedgare nojda, vilket ar rimligt nar
man ar ett aktiebolag. Det ar det som ar problemet.

Vi har kringgatt den ena partens mojligheter att som part fullgéra sitt uppdrag i den héar fragan.
Det ar en sidkerhetsfraga vi tar upp. Det medarbetarindex som visades upp ar genomsnittet for all
personal, men nu pratar vi om ett specifikt problem och det ar nattarbetet for trafikledarna. Jag
kan tycka att det inte kdnns roligt att dka kollektivt pa vissa tider om det ar under dessa
forutsattningar folk far jobba. Darfor tycker jag att det ar ett politiskt ansvar. Vi har kopt ett avtal
dar de inte kan gora battre, inte kan ge battre sikerhet.

Anforande nr 22

Regionradet Tamsons (M): Ordférande, fullméktige! Jag har full respekt for att Vansterpartiets
idé om hur vart samhalle ska organiseras och se ut ar en annan modell, men den modellen kommer
inte att fungera om man tror att ingen ndgonsin 6ver huvud taget behover ta hansyn till
ekonomiska realiteter nar det giller partsamverkan pa arbetsmarknaden. Det ar en vildigt viktig
modell for hur hela var samhallsekonomi ser ut, oaktat man tror pa marknadsekonomi eller
planekonomi. Det finns ett begriansat antal resurser att hushélla med, och de far man férsoka
fordela efter basta forméaga.

Nair det giller den andra fragan, om jag kidnner mig trygg och sédker i kollektivtrafiken, ar mitt svar
pa fragan ja, absolut. Jag har kunnat se, tycker jag, hur punktlighet och driftssdkerhet inte minst i
var tunnelbana gatt upp under &ren. Vi har ocksa kunnat se hur medarbetarna trivs battre pa sin
arbetsplats, vilket framgar av den statistik jag visade tidigare, samt hur kundngjdheten kraftigt
Okat. Jag kidnner mig trygg. Jag kinner mig siker pa vad som i praktiken ar Europas bista
tunnelbana, som dessutom star pa troskeln till att bli &nnu battre.



Anforande nr 23

Lisa Rasmussen (V): Det ar markligt att redan i det andra arendet vi i dag diskuterar hamnar
vi i ndgon av de gamla Oststaterna eller i de nuvarande kommuniststaterna. Jag undrar om det inte
ar sa att varje gdng man har déligt med argument s& borjar man prata om interpellantens, den som
stiller fragan, politik i stillet for att svara pa fragan. Men det talar vil for vilka svar man har, att
man inte har ndgra utan méste prata om annat.

Faktum &r, Tamsons, att du nu sdger att ekonomin ar begransad. Med andra ord har du erkant att
var budget och daliga upphandlingar ar viktigare dn sikerheten pa natten.

Anforande nr 24

Regionradet Tamsons (M): Svaret pa fragan ar nej. For varje ar som gar satsar vi mer och mer
pa var kollektivtrafik, inklusive var tunnelbana. Det finns séledes inga ekonomiska begransningar i
den meningen. Daremot maste vi alltid vrida och vinda pa varje krona for att fa ut basta och mesta
trafik utifran de resurser vi har till forfogande. Samhéllsekonomin &r inte oandlig.
Hushéllsekonomin &r inte odndlig. Det dr sanningen. Det dr A och O i politiken och hemma vid
koksbordet.

Anforande nr 25

Regionradet Sjostrom (S): Ordforande, ledamoter och ahorare! Jag hade egentligen inte tankt
gd upp i debatten, dven om jag i mangt och mycket delar den problembild som Vansterpartiet ger
nar det giller arbetsmiljofrdgorna, men jag tycker att Kristoffer ar svaret skyldig pa en del punkter.
Systematiskt genom &dren, med tanke pa Lisas senaste inldgg, har de borgerliga partierna med
Moderaterna i spetsen sagt nej till kollektivavtalsliknande villkor, senast i varas nar vi i de nya
bussupphandlingarna ville l14gga in ett nytt kriterium, ett om god arbetsgivare. Vi har ménga fina
kriterier, fyra stycken, men inget av dem har med nagonting om arbetsgivarskapet, att de parter
som vi upphandlar ska vara goda arbetsgivare. Det sade ni ocksé nej till.

Nir jag for ndgra trafikndimndssammantriaden sedan stillde en rak friga angéende den stora
affaren gillande arbetstunnlar genom att fraga var forvaltningschef om det stills nagra
kollektivavtalsliknande krav pa entreprenadupphandlingarna var svaret nej, det gors inte pa nagra
upphandlingar, inte heller i trafikforvaltningen. Det ar klart, Kristoffer, att det spelar roll.

Naér jag for ndgot ar sedan traffade bussforetagen diskuterade vi fragan om arbetstider. Det var
relaterat till att de saknar personal. De kan inte rekrytera framfor allt yngre personer som
busschaufforer. En av de saker som de lokaliserat dr att de har ganska delade dagar. Darfor fragade
jag om det inte vore en arbetsgivarsak, konkurrensmaissigt, att sdga att man ska se till att
arbetsvillkoren blir battre. Nej, svarade de, det kan vi inte gora med mindre 4n att ni talar om
redan i upphandlingen att det ar det som kravs, for da kan vi som marknadsaktorer spela pa
liknande villkor. Det ar klart att den ena parten riknar bort sig om man helt plotsligt ska svara upp
mot att vara den goda arbetsgivaren samtidigt som den andra parten inte ar det och kan fa mycket
storre vinstmarginaler.

Jag hade som sagt inte tankt ga upp i debatten, men det ar klart att saker och ting hanger ihop,
Kristoffer, och du har politiskt ansvar.

Anférande nr 26

Regionradet Tamsons (M): Vi har ett gemensamt ansvar att héalla oss till fakta och inte glida pa
sanningen. Jag haller i min hand en uppforandekod for leverantorer, socialt ansvarstagande i
offentlig upphandling, som giller alla de upphandlingar vi gor i Region Stockholm. Har har jag en
hel packe med olika bestammelser och regelverk som vi lagger till grund for vara upphandlingar
och for uppfoljningar avdesamma och som galler arbetsmiljo och villkor for dem som arbetar hos
vara operatorer. Sa kom inte en gang till och hiavda att detta inte sker!



Ska vi ha en serios diskussion om viktiga fragor som ror medarbetarna i kollektivirafiken far man
endera se till att fara med sanning eller vara béttre palast om det dr diar skon klammer.

Anforande nr 27

Regionradet Sjostrom (S): Jag tror att du fanns med i rummet, Kristoffer, eftersom du ledde
sammantradet. Det fanns ganska manga ledamoter dar. Jag tycker att du i sa fall ska stilla en
foljdfraga till den forvaltningschef som sorterar direkt under trafiknimnden och som gav ett
entydigt och klart svar pa min fraga. Vi har ett rejalt glapp i var organisation om
forvaltningscheferna, med ansvar for mangmiljardbelopp, inte vet vilka krav som stélls vid
upphandlingar. I sa fall, Kristoffer, har du ett jobb att gora.

Anforande nr 28

Regionradet Eriksson (MP): Fru ordférande! Med tanke pa vad som sades i den forra debatten
om att forflytta sig fran A&mnet vill jag sdga att vi nu tagit oss fran trafikledarna pa MTR till
gravandet av tunnlar for utbyggd tunnelbana. Det kan i ssmmanhanget kanske ses som en
forflyttning amnesmassigt, men likvl skulle jag vilja sdga att nar det giller upphandlingar har vi,
precis som Kristoffer meddelade, ett centralt regelverk i regionen som alla ar skyldiga att f6lja och
som vi som upphandlare ocksa ar skyldiga att folja nar vi kravstéller.

Jag kan notera att en enkel googling visar, och jag tror att det vore ganska uppseendeviackande om
nagon hade ndgon annan information, att alla de operatorer som vi har upphandlade i
kollektivtrafiken, de som utfor vara tjanster i dag, har giallande kollektivavtal inom alla sina
verksamheter, for alla sina yrkesgrupper. Darmed tycker jag att det ar ganska rimligt att vi hanvisar
den hir fragan till att hanteras mellan de faktiska parterna, atminstone vad géller den
ursprungsfraga som stilldes i interpellationen.

§ 199 Interpellation 2019:35 av Tuva Lund (S) om sammanhallen vard for skora dldre

Anforande nr 29

Tuva Lund (S): Ordforande, fullmiktige och ahorare! Jag vill borja med att tacka Ella for
svaret. Revisorerna skriver i sin rapport att namnden inte sakerstallt planering och styrning av den
geriatriska varden utifran multisjukas behov, att det saknas en helhetssyn, att ersittningarna och
avtalen ar utformade pa ett siatt som gor att samverkan inte sker i tillracklig utstrackning och att
uppfoljningen behover utvecklas.

Revisorerna kritiserar ocksa att vardval geriatrik infordes utan tillrackliga analyser av vad det far
for konsekvenser for de multisjukas vardkedjor. Det ar sammantaget en mycket allvarlig kritik som
revisorerna riktar i sin rapport.

Jag tycker inte att mina fragestéallningar besvaras fullt ut i interpellationssvaret. Till exempel
saknar jag ett resonemang kring min forsta fraga, om regionradet anser att det finns en tillracklig
helhetssyn 6ver de dldres vardkedjor, fordelning av vard och tillganglighet till vard for multisjuka
aldre. I svaret hanvisar regionradet till uppdragsrelaterad ersattning, vilket ar precis det system
som revisorerna menar inte fungerar och som inte leder till samverkan. Frigan kvarstir darfor: Ar
regionradet beredd att utreda hur vi kan fa till en ersiattning som leder till samverkan?

Av svaret framgar ocksé att ekonomiska incitament inte ir okomplicerade. Det kan jag halla med
om, men vi vet att trots all god vilja dr det pengar som styr vad som gors och vad som inte gérs. Om
vi ar Overens om att samverkan ar en avgorande del for att fa till en fungerande vard for multisjuka
maste vi dven vaga ta tag i de komplicerade fragorna och hitta viagar framaét.

I svaret lyfts dven upp att forvaltningen ser 6ver dldremottagningar och att det pagar ett arbete
med att ta fram en primarvardsstrategi. Det ar gott s, men det sitter fingret pa aterkommande
problem som jag tycker att den har regionen har. I stillet for att se helheten viljer man att ga in
och titta pa enskilda delar. Det jag efterfragar ar att vi lyfter blicken och ser helheten, alla de delar



som ingar i och paverkar multisjuka dldres vardkedjor.

Anforande nr 30

Regionradet Bohlin (KD): Ordférande, presidium och ledaméter! Sveriges befolkning blir allt
aldre, det ar ingen hemlighet, och sa ar fallet ocksé i var region. Gruppen 6ver 80 ar ar den som
okar mest av alla aldersgrupper. Jag tackar for frigan som Tuva Lund har stillt om sammanhallen
vard for skora dldre. Det ar oerhort viktigt med tydliga vardkedjor, sarskilt for multisjuka dldre
som kan ha méanga olika vardkontakter och ocksa ett stort vardbehov. Jag vill pAminna om det
uppdrag som hilso- och sjukvardsforvaltningen har fatt. Vi har gett ett uppdrag om att verkstilla
sammanhallen vard for dldre. Utvecklingsarbetet i sammanhéllen seniorvard innebar att varden
vidareutvecklas och att dldres samlade vardbehov i storre utstrackning tas om hand som en helhet.

Nar det giller sammanhallen vard for dldre ingar dar flera delar. Vardval geriatrik ar en del, men
det handlar ocksa om LUS, lagen om utskrivningsklara, dar vara dldre som ar klara pa ett
akutsjukhus inom slutenvarden ska komma tillbaka till kommunerna, och dar maste det finnas ett
gott mottagande. Kommunerna ska finnas med och planera for de virdbehov som kan uppsta pa
lokal niva. Dar behovs dven primarvarden. Samverkan mellan kommun och region ar helt
avgorande har.

Nasta ar kommer Sollentuna sjukhus att 6ppnas. Dar blir det 150 nya vardplatser for aldre, alltsa
geriatrisk bade 6ppen- och slutenvard. Det ar ocksa gladjande att vi kommer att kunna 6ppna 74
nya vardplatser tack vare att en fristdende aktor visat intresse for att vara med i vardvalet. Det blir i
Vérberg i Skarholmen.

Vid sidan av den specialiserade dldresjukvarden, alltsa geriatriken, finns det ménga patienter som
inte behover specialistvard utan de tas om hand i primérvarden. I den priméarvardsstrategi som
foreslas finns en rad olika atgirder for att stirka huslakarmottagningarnas roll nar det kommer till
lokalt samarbete mellan kommun och stadsdelar.

Jag vill &ven ndmna dldremottagningarna. I dag ir majoriteten av vara vardcentraler,
primarvardsenheter, sa kallade dldremottagningar. Vart mal ar att alla ska kunna bli
aldremottagningar, att det ska finnas en sarskild kompetens for att kunna ta hand om sjuka och
skora dldre. Det giller alla som fyllt 75 ar. Det ar ocksa mycket enklare att komma i kontakt med
aldremottagningarna via telefon eller digitalt.

Det ar svart att fa relevanta resultatmétt. Tuva ndmnde sjalv att ersattningsmodeller ar svara och
komplexa. De idr stora och komplicerade system som inte alltid faller vl ut, men vi forsoker hela
tiden ersatta varden pa sa satt att patienten hamnar i centrum. Négot annat incitament ar helt
enkelt inte ratt.

Jag dterkommer girna i mitt nista inlagg om exakt hur vi styr och ger incitamenten.

Anforande nr 31

Christine Lorne (C): Ordforande, ledamoter och ahorare! Det ar viktiga och relevanta fragor
vi diskuterar i dag. Tack for det! De &r viktiga inte bara for de aldre i sig utan ocksa for deras
nirstdende. Om det ar nagot vi vet sa ar det att ménga dldre som ar sjuka har anhorigvardare,
nirstdende, som lider nir patienterna lider. Det ar alltsa en viktig fraga, och vi dr pa den pa alla
sétt och vis.

Som Ella séger ar det svart att hitta ett optimalt satt att styra och ersitta varden dar vi anvander
ekonomiska incitament men samtidigt vill limna sa mycket styrande som mojligt till professionen.
Det ar en balansgang, men min upplevelse ar att det blir battre och béttre.

Det som ocksa ar positivt ar att vi i samband med till exempel upphandlingen av Sollentuna
sjukhus har med det utékade uppdraget som kommer att gilla om sammanhéllen vard. Dar far
patienterna en helhetslosning. Man har inte bara patienten i fokus utan faktiskt patientfokuset. Pa



sa satt skapar man en situation dar patienterna kianner sig trygga. Det kan handla om att de
kommer att ha en fast vardkontakt. De har ett telefonnummer som de kan ringa och na nagon
dygnet runt. Om det ar nagot jag ser som positivt i detta, utifran min erfarenhet av alla ar jag
jobbat som sjukskoterska, sa ar det just mojligheten att kunna ringa nagon dygnet runt. Man
kanske sitter dar en kvall och funderar: Hur var det nu, vilken tablett skulle jag ta? I stallet for att
det slutar pa akuten kan man ringa ett telefonsamtal och prata med négon som vet vad det handlar
om. Det ar mycket som blir battre.

Négot annat som jag tycker ocksa ar vildigt bra ar att det ingar en remiss-rehabfunktion i detta.
Man ska kunna komma hem pa hembesok bade for vard och for rehab med exempelvis
fysioterapeut. Jag kanske kan ndmna lite om folkhélsa ocksa, for i folkhalsorapporten som nyligen
kom ser man att av de som ar 6ver 65 ar och far en hoftfraktur ar det bara tre av fem som lever
efter tva ar. Dar har vi verkligen nagot att jobba vidare med.

Det hér ar en viktig fraga och jag instimmer i Ellas svar.

Anforande nr 32

Bengt Larsson (V): Presidium, fullmaktige och dhorare! Att vara multisjuk ar ett heltidsarbete
i dag. Man har ldkare pa ett stille, man kanske ska pa provtagning pa ett annat stille, rontgen pa
ett tredje stille och sedan kanske man ska dka fardtjanst mellan stillena, och ibland kommer inte
fardtjansten. Det ar alltsa besvarligt. Vi talar om en stor patientgrupp, ungefar 70 procent av
patienterna som besoker ett akutsjukhus. Manga ar over 85 ar. Det ar 12 procent av befolkningen i
regionen.

Vi vet att nér det géller varden for 65+ leder hilften av besoken pa akutmottagningen till
inskrivning pa sjukhus. 13 procent av alla vardtillfallen leder till utskrivningsplanering. For den
aktuella patientgruppen leder 15 procent av besoken pa akutmottagningen till férnyat besok inom
10 dagar och 24 procent inom 30 dagar. Lanets olika FoU-miljoer nar det giller dldreomradet har
tittat pa hur detta med tryggt mottagande fungerar, vilket det hinvisas till i svaret. Tva viktiga
slutsatser kom de fram till. Narhet till geriatrik ger en trygg situation och korta kontaktvagar nar
det giller medicinska fragor. Det dr den ena delen. Nar de tittat pa det trygga mottagandet i
kommunerna kan konstateras att det hittills inte lett till battre funktionsformaga, fordrgjd flytt till
vard- och omsorgsboende eller 6kad 6verlevnad efter 9o dagar efter en sjukhusvistelse, det vill siga
helt jamforbart och i nivd med att ha ordinarie hemtjanst. Det finns alltsa lite att jobba pa.

Om jag gar in och tittar pa revisorernas rapport kan jag konstatera att det saknas en analys, vilket
tidigare talare talat om, nar det giller den sammanhéllna varden och vardvalet. Man riskerar att
splittra upp patientgruppen pa olika vardenheter. En uppf6ljning behover utvecklas. Vi kan alltsa
konstatera att det i dagslaget rader stora brister vad giller vardkedjan for dldre. Regionradet
konstaterar i sitt skriftliga svar att det inte 4r okomplicerat att styra med ersiattningsmodeller, att
det ger oonskade bieffekter och ar ett trubbigt instrument. I svaret berors i alltfor liten del hur man
ska utforma uppf6ljningen. Man namner att det ska ske som en utveckling i en larande dialog i
stillet for att man foljer upp avtal.

Anforande nr 33

Catarina Carbell (S): Ordférande, fullmiktige och dhorare! Vi dldre kdnner djup oro.
Kommer det att finnas vard for oss dldre? Geriatriska varden vid Bromma sjukhus hotas av att
husen ska siljas, och Sabbatsberg, Dalen och Handen finns pa listan. Kommer det att finnas
personal till att skota om oss? De senaste katastrofala varslen av 800 personer gor oss djupt
oroade. Att tro att vardcentralerna ska anstélla alla dem &r inte troligt, inte enligt vad de sjdlva
sdger, och de har ju sina egna foretag att ta hansyn till ekonomiskt. Det dr ocksé en fraga om
utrymmen for personalen att jobba i.

Nej, vi behover utveckling, inte avveckling. Vi behover god och nira vard, och i stéllet for
utforsaljningar och stora varsel behovs satsningar pa battre samverkan mellan regionens
vardspersonal och kommunernas hemtjanstpersonal. Personalen maste ha kunskaper i dldres



sjukdomar och lara sig att se sjukdomstecknen. De behéver kompetensutveckling. De maste fa
mojlighet att utbyta erfarenheter med varandra under arbetstid. De méste uppskattas efter
fortjanst, och varslen ska inte vara nodvandiga for att kunna genomfora forandringar.

Att vi skulle bli s& ménga har vi alla vetat i manga ar, sa egentligen har vi haft gott om tid pa oss att
forbereda i stillet for att fortfarande utreda. Jag vill & mangas vagnar framfora att vi dldre kanner
en djup oro.

Anforande nr 34

Regionradet Alkurdi (S): Ordforande! I interpellationssvaret stér att det kan finnas flera olika
anledningar till att en dldre patient aterinliaggs med kort intervall. Darfor kanner jag mig fragandes
och undrar hur det blir med de enorma sjukhusvarslen som sker med anledning av de blagronas
budget. Hur fort kommer personalen pa sjukhusen att tvingas jobba for att se till att producera?
Hur ménga dldre kommer att bli utskrivna alldeles for tidigt och sedan bli tvungna att dka in igen
for att fa den vard de behover?

I den sa kallade omstillningen, som jag vill hivda i verkligheten dr en nedmontering, ger man inte
resurser till sjukhusen och inte heller till primarvarden. Faktum ar att nér det géller var egen-regi-
verksamhet, ocksa nar det kommer till geriatriken, forsvarar man deras mojligheter att ta hand om
vara svart sjuka dldre. Dartill sager revisorerna klart och tydligt att just systematiken med att
splittra upp varden for vara svart sjuka dldre héller inte. Den méste dndras. Det méste bli mer
sammanhallen vard, det maste till uppfoljningar och man maste titta pa hur helheten inom
vardkedjan ser ut.

De aldremottagningar vi har i regionen namndes tidigare, aldremottagningar som i princip handlar
om att det finns ett direktnummer. Det kravs lite mer for att sdkerstilla varden for véra dldre. Det
kravs mer dn bara ett direktnummer. Det kravs geriatriker, en fast 1akarkontakt och en egen
vardansvarig. Det kravs att man har utbildning och fortbildning pa véara vardcentraler sa att de
dldre kan kidnna trygghet och fa den vard de behover. Det kravs en sammanhallen vard.

Anforande nr 35

Tuva Lund (S): Nar jag lyssnar pa Ella inser jag att vi i grunden ar 6verens om att fa till en
sammanhallen vard for multisjuka dldre. Men ibland kdnns det som att i fragor som vi ar mest
overens om tenderar vi att st mest still. Som sagt, jag har respekt for att det hir dr komplicerat.
Det ir inte enkelt. Men om vi inte borjar nagonstans kommer vi inte heller nagon vart.

Nu har vi en revisionsrapport som synat nimndens arbete, som ger konkreta forslag pa hur vi kan
utvecklas och som kan ge oss vigledning om var ndgonstans vi kan borja. Lat oss anvianda oss av
det.

Jag deltog i regionens dialogkonferens om sammanhallen vard, och dar framstélldes de
ekonomiska incitamenten som en nédvandighet for att fa till samverkan. Jag maste saga att jag ar
besviken Over att rapporten lamnas néstan helt utan atgiarder. Fragan handlar om avtal, om
ersattning, om samverkan, men bakom alla dessa ord finns det manniskor, regionens mest skora
manniskor som fortjanar att fa en vard som fungerar och som gor det latt for dem att vara sjuka sa
att den sista tiden i livet sa 1angt det dr mojligt blir en bra tid trots att man ar multisjuk.

Vi socialdemokrater ar beredda att ge skarpa uppdrag for att se Gver ersittningar och skapa
incitament sa att samverkan faktiskt sker. Vi vill inféra vardsamverkan Stockholm dar vi gifter
samman regionens vard med kommunernas omsorg sa att vi forenklar for de dldre. Vi vill skapa
mer sammanhaéllen vard for de dldre och utreda vilka vardval som kan slds samman sa att dldre far
mer sammanhéllna vardkedjor. Framfor allt vill vi fa fram en helhetssyn av styrning och ledning
samt organisering av varden sa att den byggs utifran de multisjukas behov. Vi star pa de aldres
sida, och trots att det ar svart ar vi beredda att agera for att de dldre ska fa en béattre vard. Det
tycker vi att de dldre ar varda.



Anforande nr 36

Ann-Marie Stromberg (V): Ordférande och fullmiktige! Ja, jag dr ocksa bekymrad. Jag har
turen att sjélv vara vildigt frisk, men det géller inte alla i min omféngsrika bekantskapskrets som
ar dldre dn jag och nu behover vard. Nar jag hor deras beskrivning av hur det fungerar tanker jag
narmast pa uttrycket “ju fler kockar, desto samre soppa”. Det ar vildigt manga inblandade. Det kan
lata bra att man far vélja vardcentral, men ibland har olika vardcentraler avtal med olika
rontgenmottagningar och olika provtagningsstillen. Ibland behéver man ockséa besoka specialist
och dessa mottagningar ligger inte alltid pa samma stélle utan det blir ett evigt &kande med
vantetider och ibland med en fardtjanst som inte passar tider och ibland inte kommer alls. Det blir
valdiga logistikproblem.

Min partikompis sade att det ar ett heltidsarbete att vara multisjuk. Ja, verkligen, och jag kan
tillagga att det ibland ocksa ar ett heltidsarbete att vara anhorig till en multisjuk. Framfor allt giller
det kvinnor. Det ar fruar som inte heller sjidlva ar helt unga, det ar dottrar, det ar svardottrar som
blir de som far samordna logistiken. Sedan tillkommer andra samarbetspartners, hemsjukvarden
ska in, och sa har man hemtjansten som ocksé ska in och sa finns samordningen dem emellan.
Vildigt ménga vardas namligen hemma trots omfattande vardbehov i och med att
kvarboendeprincipen enligt min uppfattning ibland drivs ndrmast in absurdum. D4 kan vi anvinda
ett annat slitet talesitt, "nir krubban ar tom bits histarna”.

Jag vill inte kritisera fotfolket vare sig inom hemtjansten eller inom sjukvarden, for de gor nog sa
gatt de kan, men manga ganger ar det ett valdigt anstrangt lage. Det ar stor personalomsattning
och manga och svara fall, och da blir det latt informationsmissar. Buden gar inte fram, och mitt
emellan har vi multisjuka dldre. Problemen kommer dessutom att 6ka, for nu kommer 40-
talisterna upp i dessa aldrar och far storre vardbehov, blir multisjuka och behéver mer insatser.
Sedan kommer vi 50-talister, och ocksa vi ar ganska ménga.

Jag ar bekymrad 6ver utvecklingen. Det beh6vs en samsyn. Det finns en god vilja, det vill jag inte
frankdnna er, men det ar valdigt manga inblandade. Sjukvarden ar pressad, och det dr den
kommunala hemtjansten ocksa.

Anforande nr 37

Regionradet Bohlin (KD): Ordforande, presidium och ledaméter! Det har med vardkedjor ar
otroligt viktigt. Det som komplicerar just den har fragan ar att vi har olika huvudmén som ska vara
med och hjilpa till sd att vara dldre far den absolut bésta varden. Det ar inte omojligt att 16sa, men,
som sagt, det komplicerar en del. Vi har kommunerna som har hand om omsorgen, och vi har
regionerna som har hand om sjukvardsinsatserna.

Nar det giller aterinldggning kan det finnas méanga skal till att en patient som blivit slutbehandlad
och kommit hem faktiskt behover aterinldggas kort efter att man blev utskriven. Det kan bero pa
flera saker. Patienten kan ha blivit hastigt saimre eller inte fatt tillracklig hjalp av primarvérd eller
kommun. Det ar har det blir svart i och med att vi har den uppdelning som vi har i Sverige med
kommuner och regioner. Regionen i det har fallet dger inte hela vardkedjan. Det gor inte heller de
geriatriska vardgivarna. Men det som regionen ska gora, maste gora, och som vi ocksa gor med en
sammanhallen seniorvard ar att vi skapar ratt incitament till att samverka. Jag tycker att man
ocksa ska paminna om etiken och en kodex inom det professionella, att man vill och ska samverka
runt en patient for patientens basta och inte enbart for att eventuellt fa en peng for det.

Att styra ersattningsmodellerna ar inte helt okomplicerat. Det ar ett rubbigt styrsystem men det ar
endast en liten delkomponent i den totala styrning som sker harifran. Vi har ju dven hilso- och
sjukvardslagen.

Inom geriatriken har vi en uppdragsrelaterad ersattning som ska tacka kostnader for bland annat
samverkan med andra vardgivare. I de upphandlade avtalen finns specifika krav pa samverkan
med andra aktorer. Det kan utga vite om aktorerna inte uppfyller det som regionen alagt dem att
gora.



Jag vill pAminna Talla Alkurdi om att dldremottagningar inte bara ir en direkttelefon. D4 har man
inte forstatt vad en dldremottagning ar. Vi sager att dar ska finnas geriatrisk kompetens antingen
pa plats eller pa en telefonjour eller att man ska kunna samverka mellan olika dldremottagningar.
Jag har varit pd manga dldremottagningar runt om i regionen, och jag vill uppmana alla att gora
samma sak for att titta pa vad en dldremottagning ar. De dr namligen fantastiskt duktiga pa att
samverka kring den aldre patienten.

D4 kanske motargumentet frdn oppositionen ar att vi saknar geriatriker. Det ar darfor vi bygger ut
ST-platserna just inom geriatriken. Det giller dven allminldkaromradet och psykiatrin, for vi har
sett ar har finns brister. Jag ar den forsta att erkdnna att vi har en hel del forbattringspotential och
mojligheter att gora varden for vara skora dldre battre, men med en sammanhallen seniorvard har
vi tagit ett steg pd vagen. Jag tycker inte att man, som det uttryckts fran talarstolen, ska vara radd
och orolig for att inte fi den vdrd man behover pa dldre dagar.

Anforande nr 38

Fredrik Wallén (KD): Ordforande! Det hir ar en bred och viktig diskussion i ett svart Amne.
Ella Bohlin har pa ett i mitt tycke mycket fint sitt forklarat hur komplicerat det kan vara, hur
manga aktorer som ar inblandade och att det sdkert dr ndgot som vi for patientens basta ska kunna
jobba med langt in i framtiden. Har finns ingen quick-fix, sarskilt med tanke pa hur demografin
utvecklas och behoven okar.

Det ar ingen tvekan om att det ar ndgot som vi i koalitionen i Region Stockholm jobbar mycket hart
med. Det ar nog sd, om jag ska namna det lite forsiktigt, att stora problem ar svéra att hantera. Jag
vagar pasta att det finns ingen som gor det battre dn vi. Det ar roligt att hora att det finns en
grundldggande samsyn med oppositionen. Da kanske vi kan hitta de breda konsensuslosningarna.
Det handlar verkligen om manniskor med stora behov i samhaillet som vi utifran lite olika
infallsvinklar nog alla vill hjalpa pa absolut basta sitt.

Jag gick upp i talarstolen lite forsiktigt med tanke pa ordférandes tidigare uppmaning att vi ska
hélla oss till &mnet, men det har ar en bred fraga. Det har refererats till firdtjdnsten ett antal
ganger, och lat mig som en sakupplysning namna att nar det handlar om transporter till och fran
olika vardinsatser sa ar det sjukresor vi pratar om. Det dr samma avtal som for vara
fardtjanstresor, men av de 11 000 resorna inom vart fairdtjanstavtal som utfors varje dag aret runt i
var stora region ar ungefir 2 500 resor sjukresor och darmed négot som vardgivarna ska arbeta
med. Det ar bara ett litet papekande som kan spela en viss roll i denna stora, breda och viktiga
diskussion.

I sammanhanget bér man dven komma ihag att precis som det inte alltid ar sa att alla vardinsatser
fungerar sa bra som vi skulle vilja i det enskilda fallet sa fungerar det &nda for det mesta bra. Sa ar
det nar det giller sjukresorna ocksa. Nio ganger av tio kommer de i tid och fram dit de ska. Vi vill
naturligtvis att det ska vara tio ganger av tio, men 90 procent ar dven det mycket bra. Jag brukar
alltid utmana den har forsamlingen att hanvisa &t nagot hall dar det fungerar battre sé ska jag aka
dit och forsoka lara mig nagot. Jag har hittills aldrig fatt ndgon sddan hanvisning.

Anforande nr 39

Regionradet Alkurdi (S): Socialdemokraterna ar det enda parti som har regionrad som
representanter i regionstyrelsens pensionarsrad. Dar framkommer klart och tydligt kritik mot
dldremottagningarna just for att det brister i kvalitet. Man skulle alltsd behova se till att sdkra
kvaliteten inom dldremottagningarna.

Dartill vill jag pdpeka betraffande virdmarknadssystemet att vi sett pa andra omraden hur det
forsvarar for utbildningen och kompetensférsorjningen. Hur tanker man gora har? Hur blir det
har?

Dessutom vill jag pAminna om att en sammanhallen vard innebar att ocksa sdkra vara egen-regi-
verksamheter. Jag star upp for dem. Det ar jag arlig med. Det blir vildigt problematiskt nar halso-



och sjukvirdsnamnden en gang fattade beslut om att Sollentuna sjukhus skulle ha egen-regi-
verksamhet inom geriatriken och det sedan visar sig att ersiattningsnivierna ar s laga att de inte
klarar av det utan tvingas i stillet upphandla. Det skapar ett annu mer komplicerat lage nar det
kommer till att genomfora samverkan och sammanhallen vard for vara dldre.

Anforande nr 40

Bengt Larsson (V): Visst kan det vara befogat, Ella, att man skrivs in igen pa ett akutsjukhus,
men inte i de volymer som jag beskrev. Det visar att det finns ett systemfel. Nar det giller
samverkan mellan regioner och kommuner, tidigare landsting och kommuner, 4r det en friga som
diskuterats sedan 9o-talet. Redan nir det gillde Adel, Psykadel och habilitering, de delarna,
initierade man diskussionen. Man har alltsé diskuterat detta i valdigt manga ar.

Nar det giller fardtjansten, Fredrik, vill jag ndmna att jag ar ordforande i en stor volontarforening
pé Sodermalm, och vi fér vildigt manga forfrigningar frdn aldre personer som vill ha ledsagning av
volontérer till SOS och andra inrdttningar eftersom fardtjansten inte fungerar.

Anforande nr 41

Tuva Lund (S): Ordférande! For just den hir patientgruppen ar samverkan avgorande. Det tror
jag att forskningen och de flesta andra ar 6verens om. Problemet med den ersattningsmodell vi har
i dag ar att det ar samverkan lite som fritt valt arbete. Jag haller med Fredrik om att det inte finns
néagon quick-fix, inte heller finns det bara en 16sning, men om vi inte borjar utreda, experimentera
och leta efter losningar kommer vi inte framat.

Lat oss fundera pa vad vi kan utreda och vilka 16sningar vi kan hitta. Jag har tidigare motionerat
om gemensamma hemgangsteam mellan region och kommuner. Hemsjukvarden, hur tar vi vidare
den fragan? Har finns mycket att gora, och med ratt instillning borde vi kunna komma framat.

Anforande nr 42

Regionradet Bohlin (KD): Ordforande, presidium och ledamdéter! Det ar trakigt att som Talla gor
doma ut Sollentuna innan vi ens har borjat anvanda det. Sollentuna sjukhus 6ppnas i var. Det
kommer att bli 150 nya geriatriska platser. Vi ger ett unikt uppdrag om en sammanhallen
seniorvard for dldre. Det har inte provats pa det sattet tidigare. Det ar trakigt att behova konstatera
att oppositionen domer ut det innan vi ens har borjat. Lét oss i stéllet se pa det med mdgjligheternas
ogon, utviardera det och se om det dr nagot som kan fungera pa fler enheter.

§ 200 Interpellation 2019:36 av Ann-Marie Stromberg (V) om glasogonbidrag for
diplopi (dubbelseende)

Anforande nr 43

Ann-Marie Stromberg (V): Jag far tacka for svaret dven om jag ar besviken pa det. Jag
hade hoppats pé ett lite mer utforligt svar. Om forsamlingen inte vet vad diplopi ar kan jag beraitta
att det ar en synskada som kan stilla till en hel del problem i vardagslivet i form av dubbelseende.
Nir man till exempel gér i trappor ser man varken hur breda trappstegen ar eller hur hoga de ar,
vilket gor att man riskerar att snubbla och skada sig. Dessutom medfor det en méngd andra
problem i vardagslivet. Det ar alltsa viktigt att man har de speciella glaségonen som kan justera
synskadan. Sddana glasdgon ar dyra. Det kan handla om 5 000, 6 000, 7 000 kronor, lite beroende
pa hur svar funktionsvariation man har.

Jag ar forvanad 6ver att det skulle vara ett argument att det finns andra optiker dn de som regionen
har avtal med som har ldgre priser. Jag trodde att ni i majoriteten var for valfrihet, men sé ar det
tydligen inte nar det giller de som har behov av denna speciella typ av glasogon. Om det finns
optiker som har ldgre priser kanske det vore idé att omforhandla avtalet sa att dessa optiker i s fall
kommer med i avtalet. Sedan far man ju inte bidrag for hela glasogonkostnaden, utan man far en
del av kostnaden. Det beror pa hur komplicerade glasogonen ar. Det kan handla om att man far



bidrag med 1 000 kronor och sedan kanske totalkostnaden dr 5 000 kronor. Men da fiar man i alla
fall bidrag till en del av kostnaden.

Att séga att det inte skulle spela nagon storre roll for dem som behover sddana glaségon — det ar
klart att det spelar roll om man blir av med bidraget och far betala hela kostnaden sjalv. Om jag far
vara lite halvtaskig kan jag siga att en tusenlapp kanske inte ar ndgon stor kostnad om man ar
regionrad, men jag lovar att for fattigpensionirer, av vilka ménga ar kvinnor, ar en tusenlapp en
stor kostnad. Sa visst spelar det roll.

Jag hade ocksa velat hora lite om hur stora kostnader det egentligen handlar om. Hur ménga ror
det sig om? Vad dr det man sparar pa i det har beslutet?

Som tidigare kommunpolitiker kan jag dven tycka att det ar lite markligt att det i dessa fall, nar det
géller riktlinjer och policybeslut, fattas tjainstemannabeslut. Jag ar van fran kommunalpolitiken att
riktlinjer och policyer dr politiska beslut. De ska fattas av politiker d&ven om det alla ganger kanske
inte handlar om jattemycket pengar eller om jéttestora klientgrupper. Det handlar om riktlinjer
som séger vad vi politiker i staden eller i regionen ska prioritera, vad vi ska lamna bidrag till.

Som sagt, tack for svaret, men jag ar besviken. Jag hade hoppats pa ett mer utforligt och
analyserande svar.

Anforande nr 44

Regionradet Starbrink (L): Ordforande, fullmiktige! Tack, Ann-Marie Stromberg, for din
interpellation! Det ar trékigt att du 4r missnojd med svaret. Nu stiller du nya fragor, som du inte
stillde i din interpellation. Det var lite svart att forutse att du ville ha svar pa fragor som inte fanns
med i interpellationen, men det gar sakert att komplettera med siffror och annat i efterhand, om du
tycker att det kdnns angeléget.

Sa till sakfragan. Som ni kan se av det skriftliga svaret har fragan om sérskilt bidrag for ett tillstand
som kraver sarskilda glasogon foregatts av en diskussion och en 6versyn pa tjinstemannaniva, och
man har kommit fram till att det system vi har inte varit sarskilt effektivt och heller inte varit till
stort gagn for patienterna. Tvartom har vi haft en hog kostnadsniva pa dessa glasogon genom det
avtal som regionen, landstinget pa sin tid, tecknat, vilket bidragit till att det varit alldeles for hoga
kostnader for patienterna.

Det ar vil sa att vart uppdrag till syvende och sist ar att gora 6verviganden om vad som ar
prioriterat. Det dr ocksa uppdraget till forvaltningen att se till att vi anvéinder skattemedlen pa ett
satt som ar effektivt och motiverat for att skapa s bra hilsa och s& goda forutsiattningar som
mojligt for invénarna i var region. Jag bedomer att forvaltningens egen analys av detta, och det
beslut som man fattat, ar helt i linje med det uppdraget.

Sedan kan man naturligtvis tycka att vi har tokiga delegationsordningar i regionen. Da far man ta
tag i den fragan. Vi beslutar arligen om delegationsordning i vara nimnder, och om jag minns ratt
har Vansterpartiet inte haft ndgra synpunkter pa den delegationsordning som géller. Det gar
forstds bra att komma tillbaka med era konkreta forslag pa hur ni mer i detalj vill styra upp
delegationsordningarna i regionen. Men sa ldnge ni rostar for de forslag som ligger pa bordet i de
olika nimnder som har att besluta om delegationsordningar ar det lite svart att ta kritiken pa
jattestort allvar. Vi ar givetvis beredda att lyssna om ni kommer med konkreta férslag framaover.

Anforande nr 45

Ann-Marie Stromberg (V): Nublir jag &nnu mer férvanad, att patienterna inte skulle ha
nagot gagn av nuvarande system. Jag tycker nog att man gagnas av att man far bidrag. Att man
skulle gagnas av att detta bidrag togs bort later for mig vildigt ologiskt. Daremot skulle man kanske
ha gagnats mer av ett avtal som inneburit att man kunnat kopa sina glasogon hos en optiker som
har lagre priser. Men da hade det vil snarare handlat om omférhandling av avtalet.



Vad giller delegationsordning vill jag siga att jag 4r ny i denna forsamling och tyckte kanske inte
att delegationsordning var det forsta jag som helt ny ersattare skulle ta itu med. Men jag ska tanka
pa det du sade, Anna. Jag kanske aterkommer senare med dndringsforslag om jag far gruppen med
mig, vilket jag nog kan fa.

§ 201 Fragestund
Fraga 1

Anforande nr 46

Regionradet Alkurdi (S): Ordforande! Efter beskeden om att flera sjukhus varslar hundratals av
vardpersonalen pa vara sjukhus reagerar inte bara lakarna, underskoterskorna och
sjukskoterskorna utan dven Inspektionen for vard och omsorg, Ivo. Myndigheten har meddelat att
man kommer att granska hur varslen paverkar patientsikerheten och tillgédngligheten till varden i
var region. Det ska de gora pa grund av sin oro for vad de stora neddragningarna kommer att
innebédra. Det dr med anledning av detta som jag stiller min fraga till ansvarigt regionrad: Kanner
du dig trygg med att patientsdkerheten inte kommer att forsamras av att 6ver 800 ldkare och
underskoterskor samt viktig stodpersonal varslas pa lanets akutsjukhus?

Anforande nr 47

Regionradet Starbrink (L): Ordforande! Tack, Talla, for din fraga! Ja, det stammer att Ivo sdger
sig vilja granska detta. Det ar alldeles utmarkt att vi far en blick utifrdn pa den forandring som nu
sker. Som Ivo har sagt beror det alltsa pa det aktuella varslet. Det kommer att ta lite tid innan
formerna for forandringarna konkretiseras.

Vad giller din fraga om jag kinner mig trygg med att patientsikerheten inte kommer att forsamras
svarar jag: Ja, jag kinner mig trygg med det ledarskap som finns pa vara sjukhus. Jag kdnner mig
trygg med de besked som sjukhusen har gett, det vill sdga att patientsikerheten alltid ar prioriterad
och att man anpassar verksamheten sa att patientsdkerheten inte ska utmanas. Man siger ocksa att
man inte kommer att genomf6ra forandringar som man ser paverkar patientsikerheten negativt.
Mitt fortroende for sjukhusens arbete med detta ar stort.

Jag vill ocksa sdga nagra ord om varfor forandringarna gors. Hilso- och sjukvarden befinner sig i
stor omstallning. Vi har haft en stor samsyn om tagen kring det som giller framtidens halso- och
sjukvard. Detta har vi haft alltsedan 2011. Forandringen har pagéatt under en lang tid. Valdigt
manga patienter far i dag vard utanfor akutsjukhusen. Detta kraver forstas en omstéllning inne pa
akutsjukhusen. Nér farre patienter ar dar behéver man naturligtvis ocksa se 6ver bemanningen.

Jag tycker att vi i regionen ska vara sjalvkritiska. En stor del av forandringen borde ha genomforts
kontinuerligt och tidigare. Sa har inte skett. Darfor kravs nu ett kraftfullt tag. Detta har ocksa
tvingats fram av ekonomiska realiteter, som bland annat beror pa den kostnadsutjamning som
regeringen har drivit igenom i riksdagen och som mycket starkt paverkar Region Stockholms
ekonomiska forutsattningar.

Anforande nr 48

Regionradet Alkurdi (S): Rekordvarslen pa vara akutsjukhus beror inte pa utomstaende
héndelser, utan det ar aratal av marknadfiering och dyra privatiseringsexperiment som har lett till
detta. Nu har det visat sig att en sadan prioritering leder till att vi inte bara har 6verbelaggningar pa
sjukhusen utan att man just pa éverbelagda sjukhus kommer att behova varsla narmare 800 av
vardpersonalen. Det ar vildigt alarmerande.

Detta handlar inte om ledarskapet pa sjukhusen, utan egentligen om styrningen inom regionen och
vilka forutsattningar man ger vardverksamheterna att sikerstilla att de levererar jamlik vard som
ar patientsiker. Aterigen blir jag fundersam Gver om man ser konsekvenserna av ett sddant
rekordvarsel som detta och vad det kommer att innebara. Ser man riskerna nar man bedriver det



slags politik som innebar en nedmontering av varden?

Anforande nr 49

Regionradet Starbrink (L): Ordférande! Du har fullkomligt fastnat i ditt mantra, Talla Alkurdi,
om dyra experiment. Men i verkligheten innebar din politik att ni vill ta 400 miljoner fran 6ppen
specialistvard, till exempel gynekologi, och féra in dessa pengar till sjukhusen igen utan att berétta
var patienterna inom den Oppna specialistvarden ska fa sin vard. Det ar ni som bedriver en
nedmonteringspolitik, dir manniskor i stort behov av specialistvard ska fornekas den for att du har
blivit helt fixerad vid att bekdmpa de privata alternativen. Det 4r samma privata alternativ som gor
att vi i Stockholm har bland de kortaste kderna i landet.

Fraga 2

Anforande nr 50

Jonas Lindberg (V): Lat mig anknyta lite till det som togs upp har tidigare. Ni har utat sett
sagt att varslen ar en konsekvens av och en del i vardens omstillning till en nira vard och att
patienterna dr ndgon annanstans. Distriktsldkarforeningen siger att er sa kallade
primarvardssatsning inte ens tar hansyn till I16neutvecklingen samtidigt som priméarvarden alaggs
fler uppdrag. ASTH, som verkligen ar en viktig komponent i den nira varden, har inte fatt nagot
resurstillskott sedan 2015, och dé sinktes ersattningen. Om det vore sd att varsel och forstérkt nara
vard gick hand i hand borde det rimligtvis synas i resursokningen. Ar det inte annars lite
lurendrejeri att pasta att varslen hanger ihop med den nara varden?

Anforande nr 51

Regionradet Starbrink (L): Ordférande! Tack, Jonas, for frigan! Precis som vi tog upp i den
foregdende fragan har en stor omstillning av hilso- och sjukvarden paborjats de senaste aren. Vi
kallar den for framtidens hilso- och sjukvard, och omstéllningen stracker sig fram till 2025. En
stor del av den vard som tidigare har getts inne pa akutsjukhusen ges i dag utanfér dem, och
mycket resurser har forflyttats till virden utanfor akutsjukhusen. Den forandring som nu gors och
de varsel som laggs beror naturligtvis delvis pa denna omstallning, som i stora delar redan har
gjorts men som inte har fatt effekt inne pa sjukhusen. Detta dr en nédvindig forandring. Som jag
tidigare sade borde den ha gjorts mycket tidigare.

Detta ar dock bara en del av forklaringen. Den andra delen av forklaringen till att detta kommer nu
och att det gors i form av varsel ar de ekonomiskt forandrade forutsattningarna for Region
Stockholm. Det beror delvis pa en dimpning av skatteintdkterna. Men i hog grad beror det pa att
ditt parti tillsammans med Socialdemokraterna och flera andra har drivit igenom en férandring av
kostnadsutjamningen som slar stenhart mot Stockholm. Det ar lite lurendrejeri att inte namna det,
tycker jag, nar man forsoker méla upp en bild av att de forandringar som nu gors inte skulle vara
nodvandiga pa grund av det ekonomiska lage som rader. Ditt parti ar i hogsta grad delansvarigt i
detta.

Jag tycker ocksa att det ar lite lurendrejeri att, som Viansterpartiet brukar gora, saga att vi ska ta
pengarna fran Oppen specialistvard och annan vard dar det finns vardval och fora 6ver dessa
pengar till, far man forutsitta, exempelvis sjukhusvard. Det skulle nimligen innebara mindre vard
for patienterna, och det ar faktiskt lite "lurendrejeriigt”.

Anforande nr 52

Jonas Lindberg (V): Nej, mindre vard for patienterna blir det for dem som g pa avdelning
14 pa Sodertélje sjukhus som nu stanger igen pa grund av besparingar som ni utsitter detta
sjukhus for. Om det ar sa att sjukhusen hade mindre att géra, som du sager, varfor ar
belaggningsgraden inte 50 procent? Det borde eka tomt. Varfor kraver ni i hilso- och
sjukvardsndmndens verksamhetsplan for 2020 att sjukhusen ska producera 10 procent mer
vardtillfillen och 4 procent fler besok for mindre pengar? Det ar fullstandigt orimligt. Jag tycker att



man ska vara arlig och siga att det handlar om en besparing pa sjukhusen och inte om en
omstéllning till nira vard.

Om mitt parti hade bestamt har i landet hade den offentliga valfarden och den offentliga
sjukvérden haft betydligt mer resurser. Det som ditt parti har sett till i regeringséverenskommelsen
ar att sdnka skatter for det absolut rikaste skiktet i samhallet. Det sker samtidigt som vi méaste
avskeda folk fran socialtjanst och sjukhus. Det om nagonting ar en vildigt tydlig prioritering.

Anforande nr 53

Regionradet Starbrink (L): Hade ditt parti haft egen majoritet och fétt styra landet hade det
som jag vill kalla de valstindsskapande krafterna inte funnits. D& hade det privata naringslivet,
som ar de som finansierar valfarden, inte kunnat verka, och du hade inte haft ndgra pengar att
fordela, hur jamlikt ditt fordelningssystem &n hade varit.

Sjukhusen far en tuff budget nésta ar. Det kan vi inte sidga nagot annat om. Men det ar inte sant nar
man kallar det besparing nir det handlar om en utokning av budgeten med 1 %2 procent for de
flesta och 2 /2 procent for ett av sjukhusen. Daremot innebar det ett kraftigt krav pa sjukhusen att
dampa sin kostnadsutveckling. Om man inte gor det kommer underskotten pa sjukhusen att vixa,
och vi kommer i framtiden, som inte ligger langt borta, att std infér en mycket tuffare situation. Jag
tycker att det ar ansvarsfullt att sjukhusen nu agerar. Jag onskar bara att det hade hant lite
tidigare.

Fraga 3

Anforande nr 54

Gabriel Kroon (SD): Under de senaste manaderna har nirmare tusen personer — likare och
underskoterskor — fatt beskedet att de inte 1angre behovs pa vara akutsjukhus. Majoritetens
sjukvardspolitiker har framfort att detta ar ett naturligt steg i omstallningsprocessen mot
framtidens sjukvard dar alltmer vard flyttar ut fran sjukhusen. Majoriteten har bantat ned
sjukhusen och ldmnat sjukhusstyrelserna utan nagot annat val an att varsla personalen. Samtidigt
vittnar bade den personal som ar kvar och den personal som blivit varslad om en slitsam och
sonderstressad arbetsmiljo.

Som ett resultat av detta bildades sjukvardsupproret som bestar av tusentals, om inte tiotusentals,
av den patientnara vardpersonalen. Pa 16rdag denna vecka kommer ldkare, sjukskoterskor och
annan vardpersonal att demonstrera mot nedskidrningarna. Sverigedemokraterna kommer att vara
ute och delta. Min fraga till dig, Irene Svenonius, dr om dven du som ansvarigt regionrad kommer
att infinna dig vid sjukvardsupprorets demonstration den 14 december?

Anforande nr 55

Regionradet Svenonius (M): Herr ordférande! Tack, Gabriel, for fragan! Vara medarbetare runt
om i Stockholmsvarden gor fantastiska insatser. De gor hela skillnaden for alla vara patienter. Det
ar otroligt viktigt att vi ser till att de som jobbar vardnara far ett mycket storre inflytande over sin
arbetssituation. Jag ser ocksa att det ar helt nodviandigt att vi genomfor forandringarna for en god
och nira vard, for patienterna behover en vard som ar ndarmare dem. Alltmer av varden kan
bedrivas utanfor akutsjukhusen. Da ar det ocksa naturligt att vi ser till att det finns fler anstéllda i
varden utanfor akutsjukhusen och att de ekonomiska resurserna foljer med dit.

Jag traffar manga anstillda inom varden. Jag ar ute pa vardbesok, och jag traffar personal for att
fika. Samma dag som varslen lades for Sodersjukhusets del hade jag sedan lange ett planerat mote
med ett par av de anstéllda ute i verksamheten. Jag maste halla denna lina 6ppen, eftersom det ar
viktigt for mig att veta hur man tanker och kianner. Detta kommer jag att fortsatta med.

Jag undrar dock 6ver nagot, Gabriel. Berattar du, nir du tréaffar de vardanstallda, att din
vardbudget for 2020 ser nistan likadan ut som majoritetens budget som nu har beslutats? Berattar



du for dem att du inte har nagra pengar for att stoppa minskningarna av anstillda? Det har du i
alla fall inte sédvida du inte tar bort pengar fran den goda och nara varden. Berittar du for dem att
Sverigedemokraternas inflytande nationellt sett har inneburit att vi kommer att betala 4,2
miljarder i skatteutjamning? Det motsvarar hela Danderyds sjukhus.

Anforande nr 56

Gabriel Kroon (SD): Tack for svaret, Irene! Jag fick dock inte svar pa den fraga som jag
stallde. Kommer du att delta vid demonstrationen pa lordag och lyssna in vardpersonalen? Jag har
snart suttit ett &r har i regionfullmiaktige, och jag har hort manga fina ord yttras i denna sal. Det
finns méanga Viljeinriktningar Men det kdnns som att vi har glomt bort att lyssna pa dem som
verkligen Jobbar med vara patienter. I sjukvardsupprorets grupp pa nitet — jag rekommenderar dig
verkligen att ga in dar och lasa — kan man ldsa om personal som inte hinner dta lunch och personal
som blir tillsagd att bita ihop och springa lite snabbare. Ovanpa detta varslas personal.

Sverigedemokraterna tycker att det ar vildigt viktigt att vara ute och méta personal. Men framfor
allt ser vi, vilket ocksd kommer till uttryck i var budget, att det handlar om prioriteringar. Det
handlar inte om att bara skjuta till mer pengar utan om att se 6ver hur pengarna ska fordelas. Det
ar dar vi skiljer oss fran majoriteten.

Men aterigen, Irene: Kommer jag att mota dig pa sjukvardsupprorets demonstration pa lordag?

Anforande nr 57

Regionradet Svenonius (M): Jag noterar att du, Gabriel Kroon, inte vill beratta for alla vara

42 000 vardanstillda att Sverigedemokraterna dr med och tar bort 4,2 miljarder fran detta lan. Det
motsvarar 6 000 sjukskéterskor. Detta tycker jag att du ska beritta for dem pa lordag.

Jag dker runt i lanet och traffar vardanstillda och fackliga organisationer, foretradare i stora och
sma grupper. Nar, var och hur jag gor det kommer jag nog aldrig riktigt att samrada med dig,
Gabriel Kroon, om. Men jag kan garantera dig att mitt fokus ligger pa att vi ska ha vard i tid for alla
vara patienter. Utbyggnaden av den goda och nira varden ar avgorande. Vi ska dartill se till att vi
har en god arbetsmiljo for de anstillda som finns i hela Stockholmsvéarden.

Fraga 4

Anforande nr 58

Regionradet Sjostrom (S): Ordférande, ledamoter, &horare! Jag tror att du, Kristoffer, precis
som jag har uppmarksammat att missnojet med pendeltagstrafiken i Trangsund och Skogas har
okat sedan systemet med skip stop infordes. For Nyndshamnsborna ar daremot skip stop ett
framsteg och en forutsattning for attraktivare resor.

Skogas och Trangsund ar tva stationer med manga pastigande, och det ar vildigt trangt under
rusningstrafiken. For att 6ka bada kapaciteten och turtitheten foreslar vi socialdemokrater att
trafiken utokas med tva tag i hogtrafik fran 15-minuterstrafik till 10-minuerstrafik pd Nynasbanans
linje 43. Detta kommer att underlatta ménniskors livspussel, 6ka tryggheten och inte minst minska
trangseln pa stationerna. Resenirer utmed hela linjen ned till Vasterhaninge skulle ddrmed fa en
snabbare och attraktivare kollektivtrafik.

Min fraga till dig 4r: Ar du beredd att utreda méjligheten att utoka antalet tig pa linje 43 under
hogtrafik sa att det blir 10-minuterstrafik i stillet for 15-minuterstrafik dnda fram till
Viasterhaninge?



Anforande nr 59

Regionradet Tamsons (M): Ordférande, fullméktige! Nar vi hade fullméaktigesammantrade med
anledning av budgeten lovade Socialdemokraterna att infora 10-minuterstrafik i hela
pendeltagssystemet. Det visade sig kosta 720 miljoner i driften, ndgot de saknade, och narmare 70
miljarder i nya investeringar, varav 10 miljarder var investeringar i nya depaer och nya tag, ocksa
négot de saknade. Nu har de nyktrat till ndgot och siger: Lat oss i alla fall titta pa méjligheten att
infora 10-minuterstrafik pa Nynasbanan. De séger att de vill utreda detta.

Jens Sjostrom har redan varit ute i tidningarna och sagt att detta ska inforas, och jag betraktar det
som ett skarpt 16fte. Men till skillnad fréan Jens Sjostrom far jag inte ivig och lovar saker och ting
som jag inte har pengar till och som inte ar genomforbart. Darfor har jag nu ocksé 1atit genomfora
en snabbutredning om precis det som Jens Sjostrom efterfragar, det vill siga mdjligheten att infora
10-minuterstrafik pa den stricka som han foreslar. Enligt forvaltningen ar detta inte tekniskt
mojligt, med mindre an att Jens Sjostroms regering bygger fardigt Citybanan och utvecklar
kapaciteten pa jairnvéigen. Jag vet att Jens Sjostrom & sin sida da skulle siaga ungefar sa har, vilket
han framfort i tidningarna: Lat oss strunta i fakta och krava att Citybanans kapacitet testas.

Mina vanner! Sa dar kan man inte bedriva jarnvagstrafik. Det leder till kaos pa sparen om man
trycker in fler tig dn kapaciteten tillater och om man trycker in tidtabeller som robustheten inte
klarar. D4 vintar en jattefin tidtabell i praktiken, men robusthet och kapacitet utebli. Det som
kravs for en utokad tagtrafik ar att tagen finns, att lokforarna finns, att tdig kommer och avgar i tid
och att det finns en fungerande jarnviag. Jens Sjostrom kan st dar med sin tidtabell, men tdget
kommer inte att komma och reseniarerna kommer att sta och frysa pa perrongen. Loften ar fina att
stilla ut, men om man nagon gang vill ta ansvar och regera maste man ga till fakta och kunna
leverera finansiering, teknik och kapacitet som mojliggor att det man sager ocksa gar att genomfora
i praktiken.

Anforande nr 60
Regionradet Sj6strom (S): Ordférande! Ja, Kristoffer, du har uppfattat det ratt — det ar ett 16fte
till resenérerna for framtiden.

Citybanan skulle leda till att skapa mer kapacitet for bland annat regiontagen. Den skulle separera
pendeltagstrafiken for att kunna 6ka trafiken och robustheten. Vi skulle kunna ga fran 16 taglagen
vid Stockholm City per timme till 20 efter 6ppnandet, och sedan 24 stycken &r 2030. I en senare
bedomning har man sagt att det skulle vara realistiskt med 20 taglagen i dagslaget. Allt detta
kommer fran forvaltningen. I dag dr det dock fortfarande 16, trots den investering pa 17 miljarder
som nu ar genomford i Citybanan. Tycker du att det ar rimligt att vi inte far pang for pengarna, som
man brukar sdga i denna sal, for den stora summa som inte bara vara egna kommuner och var egen
region utan ocksa storregionen och staten har satsat?

Enligt samma utredning som foreslog skip stop blev det ett haveri pa de flesta stéllen, men det
fanns ocksa ett annat forslag. Det innebar ett inforande av 10-minuterstrafik pa bland annat denna
stracka, vilket nu borde goras.

Anforande nr 61

Regionradet Tamsons (M): Jag har varit extremt kritisk mot den socialdemokratiska regeringen
som inte har byggt fardigt Citybanan, utan har lamnat oss med en jairnviag med brister och med en
citybana som inte har utlovad kapacitet. Denna regering kommer jag att jaga tills den levererar en
jarnvag som fungerar och som i Citybanan har en kapacitet som gor att regeringen till oss i var
region och till vara pendlare levererar vad vi har blivit lovade och vad vi har betalat for. Detta
arbete fortsitter. Om Socialdemokraterna nu ar redo att hoppa upp pa vagnen och fara ut i detta
arbete ar de varmt vialkomna att ansluta sig.

Vad géller den andra fragan hanvisar jag till en promemoria fran trafikforvaltningen den 9
december 2019. I den star det att det som Jens Sjostrom har lovat i tidningarna inte ar tekniskt
mojligt att genomfora om man inte ska skapa stora storningar i natet och stora risker for



forseningar i jarnvagstrafiken. Det vill vi inte ha. Det ska vara ordning och reda i
pendeltagstrafiken, dven om vi tyvarr har en regering som gor sitt yttersta for att motsatsen ska
rada.

Fraga 5

Anfoérande nr 62

Regionradet Sehlin (V): Den 13 november kl. 14.02 publicerade Dagens industri en artikel om att
tunnelbanan blir 9 miljarder dyrare och forsenas med ett till tva ar. Detta skrevs med anledning av
att en rapport som majoriteten har tagit fram har lackt ut. Alla ledaméter i trafiknamnden fick
ocksa ett mejl fran forvaltningen dar det stod foljande: "Nya kostnadsbedomningar visar att en rad
tillkommande samhéllskrav kommer att 6ka kostnaderna for utbyggnaden med 9 miljarder
kronor.” Kristoffer intervjuades i medierna och sade att de nya sikerhetskraven ar en del i
kostnadsokningen.

Jag undrar darfor om du, Kristoffer, stéar fast vid att det ar nya sdkerhetskrav som utgor en del av
fordyringen av den nya tunnelbanan.

Anforande nr 63

Regionradet Tamsons (M): Tack, Anna Sehlin, for din fraga! Vi kan konstatera att vi har en
gemensam utmaning att ta tag i. Vi behover kavla upp armarna tillsammans med alla de parter
som vill fa tunnelbanan utbyggd och se till att vi kommer framaét i detta projekt.

Det ar ju inte jag som hittar pa sddana hir saker, utan jag har bara citerat forvaltningen for utbyggd
tunnelbana som pa Region Stockholms hemsida i ett uttalande siger att huvuddelen av
kostnadsokningen pa ca 9 miljarder kronor beror pa skiarpta nationella krav. Det handlar framfor
allt om miljo- och sdkerhetskrav. I botten finns ocksa en promemoria som upprattades av
forvaltningen for utbyggd tunnelbana den 19 november 2019 dar man gar igenom arbetet och tittar
pa de fordyringar som dtminstone for mig ar ett tydligt bevis. Dar star det att i myndighetsdialog
under 2014, i samradsforum med berérda kommuner och myndigheter, om sakerhetsfragor, dar
Transportstyrelsen, raddningstjansten, lansstyrelsen, polisen, kommunerna, Arbetsmiljoverket
med flera deltagit, samt i separata moten med raddningstjansten har med tiden framkommit
tydliga krav, inte minst forst fran raddningstjansten, om en korbar servicetunnel.

Detta dr nagot som i ett senare steg fors vidare i upprattade handlingar fran Transportstyrelsen om
inriktningen for foreskrifter om tunnelbanan, TFS 2013-164. Dar uttrycker man tydligt att exempel
pa referensobjekt for de nya foreskrifterna ar Citybanan i Stockholm, Citytunneln i Malmo och
Vistlanken i Goteborg. Inriktningen ar att den befintliga tunnelbanan inte till alla delar kan utgora
ett referensobjekt for de sikerhetsnivier som ska forskrivas.

Allt detta sammantaget har legat till grund for ett gediget arbete som forvaltningen for utbyggd
tunnelbana har utfort tillsammans med den styrelse dar alla parter sitter vad géller att forsoka
mota alla nya och tillkommande krav. Till detta kommer ocksa en mangd olika miljokrav som har
utdomts i miljodomar. De har inneburit en senare framdrift av tunnlarna dn vad som hade varit
onskvart.

Detta ar orsaken till merparten av fordyringarna, i varje fall enligt de fakta som jag har tagit del av.

Anforande nr 64

Regionradet Sehlin (V): Tack for svaret, Kristoffer! Vid trafiknimndens senaste ssmmantrade
fick vi en foredragning av forvaltningen for utbyggd tunnelbana. Dar framgick att 4 514 000 000
kronor ar kopplade till den tredje tunneln, som &r en extra tunnel for tunnelbanan sa att man kan
utrymma den. Det innebar en 6kad bergsvolym pa 55 procent. Detta medfor séklart en stor
kostnad. Men den extra sdkerhetstunneln — den tredje tunneln — var kiand redan 2015.



Min fraga kvarstér. Dessa sdkerhets- och miljokrav var kinda tidigare. Hur kan de vara orsak till
den fordyring som uppdagats 2019?

Det har ocksé gjorts en genomlysning av projektet. Man har inom projektet minskat sina kostnader
med 1 575 000 000 kronor genom ett minskat antal entréer, uppgéngar, hissar och rulltrappor
samt optimering av ventilation och teknikrum. En 6versyn har alltsa gjorts for att man ska kunna
minska kostnaderna i projektet.

Jag far inte ihop det hela.

Anforande nr 65

Regionradet Tamsons (M): Jag kan hjilpa dig att f4 ihop det har. Detta ar krav som har kommit
fram med tiden. Orsaken &r att uppdaterade sidkerhetskrav vid utbyggnaden av tunnelbanan helt
enkelt inte fanns nar vi borjade bygga tunnelbanan. Kom ih&g att vi inte har byggt ut tunnelbanan
pa over 40 ar. Vi har i myndighetsdialogen varit tvungna att bygga upp mycket av kontakten med
myndigheter eftersom vi inte vill bygga en anldggning som nir den star klar riskerar att fa
underkint av Transportstyrelsen och alla de statliga myndigheterna som inte har uppdaterat sina
regelverk. Vi har fort en kontinuerlig myndighetsdialog med dem for att utverka en konstruktion
och design av vara tunnlar och var tunnelbana som moéter krav som dr pa vag eller som vi vet
kommer att stillas.

Det har handlar inte om en fordyring som finns har och nu, utan om négot som kommer att
komma givet de krav som vi motts och mots av infor tunnelbanans utbyggnad. Det kan tyckas
beklagligt. Aven 2016 tittade man pa majligheten att optimera kostnaderna for detta. Men rigorésa
siakerhetskrav och myndighetskrav ar ingenting man lattvindigt kan tumma pa.

Fraga 6

Anférande nr 66

Helen Schoultz (SD): I dag, den 10 december, fordndras mgjligheterna for manga manniskor
att kunna komma i kontakt med 1177, var sjukvardsupplysning och sjukvardsradgivning.
Mojligheten att né 1177 utan olika bank-id-16sningar upphor i dag. For oss som sitter i denna sal
blir det kanske inte nagot storre problem. Men det finns faktiskt andra ménniskor som nu kommer
att fa det avsevart svérare att logga in nar sms-funktionen férsvinner.

I framtidens sjukvard kommer 1177 att vara dnnu viktigare &dn vad det ar i dag. Det ska fungera som
ett nav i sjukvarden genom att styra de vardsokande som behover rad, vard, stod och ratt till
vardinsats i ratt vardmiljo. Med den 6kade digitaliseringen kommer 1177 ocksa att spela en allt
viktigare roll for att se till att vardan kan effektiviseras. Den adldre generationen, manniskor med
funktionsvariationer och manniskor som inte ar folkbokforda i Sverige kommer att fi storre
problem nar funktionen med sms och losenord forsvinner.

Anser du, Anna, att tillgangen till 1177 forblir tillracklig d&ven for dem som inte har tillgang till
bank-id?

Anforande nr 67
Regionradet Starbrink (L): Ordférande! Tack for en fraga som ar hogaktuell!

Precis som du beskriver ar det fran och med i dag inte langre mojligt att logga in pa alla de sitt som
man tidigare har kunnat gora. Det dr inte regionen som har fattat besluten, utan det har Inera
gjort. Det hela ar en balansging mellan att sdkerstilla var integritet och att ha en enkelhet i
systemet. Det har blivit uppenbart att vi méaste sitta var integritet allra framst. Det gor att nagra
faktiskt kan komma i klam, vilket ar valdigt olyckligt. Allt detta beror pa att vi i Sverige inte har ett
gemensamt system for det héar utan overlater till bankerna att hantera bank-id.



Ar det ménga som drabbas? Nej, det ir det inte. Vid ungefir 0,32 procent av alla inloggningar i
Stockholms lan anviands funktionen med sms och 16senord. Andelen minskar stadigt. Det ar alltsa
en liten grupp. Men jag tycker 4nda att det ar viktigt att vi driver pa for en utveckling dar alla
manniskor kan anvinda de digitala tjansterna, for dem vill vi se mer av i framtiden inom halso- och
sjukvarden men dven inom valfarden i stort.

Tillsammans med ovriga regioner samarbetar vi i SKR, Sveriges Kommuner och Regioner, och
driver pa i fragan gentemot regeringen. Staten behover ta ett 6vergripande ansvar for att fa fram en
bra infrastruktur med e-legitimation som kan omfatta alla. Det ska inte vara som i dag da ansvaret
vilar pa bankerna.

Anforande nr 68

Helen Schoultz (SD): Tack for svaret, Anna! Jag vill verkligen att de medborgare som tidigare
har loggat in pa 1177 med sms-funktionen ska kunna kinna sig trygga genom att de fortsiattningsvis
med enkelhet ska komma i kontakt med 1177 i den utstrackning som de behover. Jag kdnner mig
inte lika 6vertygad som du om att sa ar fallet.

Detta borde ha utretts mycket tidigare, och det borde ha funnits tydligare svar och losningar. Att en
grupp som redan ir utsatt nu far det Annu svarare att pa egen hand klara av sina vardkontakter ar
faktiskt inte okej. Jag forstar inte hur man bara kunde glomma bort en grupp ménniskor, aven om
du kallar dem for "bara 0,32 procent”. Jag forstar heller inte varfor man helt enkelt inte har valt att
ta tillracklig hojd for detta. Vad jag dock forstar ar att manga fler nu kommer att fa det svarare och
att det blir mycket jobbigare for dem att komma i kontakt med sina vardkontakter. S borde det
inte vara.

Anforande nr 69

Regionradet Starbrink (L): Jag vill betona att alla dven i fortsattningen naturligtvis har
mojlighet att komma i kontakt med 1177 via telefon. Via vardgivarna ska man ocksa kunna komma
at sina journalanteckningar.

Jag tycker att fragan ar komplicerad. Vi i regionen rar inte 6ver den. Vi har inte mojlighet att
hantera fragan, eftersom det ar en statlig angeldgenhet. Nagra av partierna har har drivit pa i
fragan, eftersom vi behover sikerstilla att alla har tillgang till digitala tjanster. Det ar en
jamlikhetsfraga och ocksé en frihetsfraga for valdigt manga manniskor. Men nar vi maste vilja
mellan att sikerstilla en hog integritetsniva eller att ha enkelhet uppstar en malkonflikt. Den
bedomning som hittills har gjorts av, tror jag, alla regioner, 4ven om inte alla regioner sjalva har
fattat beslutet, ar att integriteten méste séttas hogst. Det dr for osdkert med sms-inloggningar. Det
ar for latt att komma at sin partners eller sin vins mobiltelefon och anvinda den pa ett felaktigt
satt.

Fraga 7

Anforande nr 70

Robert Johansson (S): Ordférande, kira fullmaktige och dhorare! Ett av mélen for
framtidens hilso- och sjukvard ar god kvalitet och delaktighet. Ett exempel pa hur det uttrycker sig
ar fler enkelsalar. Det skapar en privat sfar for patienten och dennes familj, men framfor allt
minskar det risken for vardrelaterade infektioner och smittor. Inom den somatiska varden stéller
man darfor om till mer vard i enkelsal. Inom den psykiatriska varden talar man till och med om att
det ska vara enkelrum for alla.

Redan i dag lyckas vi inte fa det antal vardplatser som vi har bestéllt och behover 6ppna. Flera
hundra platser ar stingda. I framtidsplanen stér f6ljande att 14sa: "Inom slutenvard finns
regelmassigt en skillnad mellan antalet faststillda vardplatser och antalet disponibla vardplatser.
Detta beror pa faktorer som exempelvis utbrott av smitta, fastighetsrelaterade storningar, huruvida
sjukhuset har enkelrum, maojlighet att rekrytera personal, semesterstingning mm. Det medfor att



antalet disponibla vardplatser ibland ar betydligt farre an faststillda vardplatser.”

Med anledning av detta vill jag fraga ansvarigt regionrad: Haller du med om att enkelsalar pa vara
sjukhus kraver hogre bemanning an flerbaddssalar?

Anforande nr 71

Regionradet Svenonius (M): Herr ordforande! Tack, Robert, for fragan! Vi har byggt dessa
enkelrum, och det finns en utveckling mot allt fler enkelrum, av precis de skil som du tar upp,
namligen for patienternas skull. Man far mer privat utrymme och far inte hela sitt liv utlagt for alla
sangkamrater runt omkring, sdésom man far i ett flerbdddsrum. Det handlar ocksd om
vardrelaterade infektioner. Dartill handlar det om mgjligheter att bedriva varden pa ett nytt satt
dar alla vardprofessioner kan komma till patienten inne pa salen i stillet for att man flyttar
patienten till andra rum och expeditioner. Sammantaget gor detta att virden kan bedrivas pa ett
annat satt.

Om man fortsétter att bedriva varden pa samma séitt som innan man hade enkelrum finns risk att
det kan behovas fler anstillda. Detta sidger vardprofessionerna. Jag har ingen uppfattning om hur
bemanningen inne pa ett sjukhus exakt ska se ut. Detta maste de som leder verksamheten avgora
beroende pa vilken verksamhet man har. Jag kan dock konstatera att styrelserna for Danderyds
sjukhus, Sodertilje sjukhus och Sodersjukhuset har angett att om man reviderar arbetssatten, ser
over sin organisation, nyttjar modern 6vervakningsutrustning och ser 6ver vilken personalmix man
anvander ska man kunna klara 6vergang fran dubbelrum till enkelrum utan fler anstallda.

Anforande nr 72

Robert Johansson (S): Tack for svaret! Det ar bra att du har fértroende for sjukhus-
styrelserna. Men nir jag talar med underskoterskor och sjukskdterskor sager de att de inte delar
bilden att ny teknik ska 16sa detta, delvis for att tekniken bara levererar data och siffror nar det
ocksa kravs kunskap om patientens sjukdom och historik som maste analyseras tillsammans med
detta. Det klarar bara proffs av. Vissa saker kan tekniken och maskinerna inte beratta. Det handlar
om kroppsliga rorelser, ljud fran kroppen med mera. Det tydligaste exemplet pa behovet av det
manskliga 6gat ir pa en intensivvardsavdelning dir i princip alla patienter méste ha
minutévervakning. Detta giller dven pa flera olika avdelningar som inte dr intensivavdelningar
men som ocksa har vak. Ingen apparat kan heller ersitta kontakten niar ndgon ar ledsen eller har
angest.

Saledes tycker jag inte att svaret om teknik och it ar tillrdckligt, &ven om det kommer fran
sjukhusstyrelserna. Det blir som att koka soppa péa en spik.

Vi socialdemokrater har haft en paroll som 16d: Lat proffsen vara proffs. Jag tror att undertiteln pa
din bok ar Ldt proffsen skota vdrden. Dar ar vi alltsd 6verens. Men varfor far de inte gora det?
Varfor satts vara sjukhus pa en ineffektiv svaltkur?

Anforande nr 73

Regionradet Svenonius (M): Herr ordférande! Vara sjukhus bedriver en fantastisk verksamhet.
Vi har ledningar for sjukhusen som tillsammans med medarbetarna utvecklar sittet pa vilket man
bedriver varden. Infér exempelvis driftsdattningen av den nya byggnaden pa Danderyd har man
arbetat igenom hur processer ska se ut och hur man kan jobba annorlunda i en ny vardmiljo och
med enkelrum och ny teknik. Man kan gora saker tidigare och smartare dn vad man kunde gora
forut, och man kan flytta in vardproffsen till den sjukes rum i stillet for att man flyttar runt den
sjuke. Att behdva flytta runt sjuka personer tog tidigare vildigt mycket arbetstid fran personalen.
Nu flyttar man i stéllet in vardproffsen. Vissa saker tar mer tid, annat tar mindre tid. Den exakta
mixen och exakt hur ménga anstillda som behovs dr olika pa de olika vardavdelningarna och inom
olika delar av varden. Detta maste ledningarna avgora.



Fraga 8

Anforande nr 74

Jonas Lindberg (V): Vi har langa vintetider pa akutmottagningarna, trots att antalet besok
har sjunkit och blivit mindre. Att det stasar ihop sig handlar priméart om att det saknas vardplatser
inne pa sjukhuset. En hog andel av de patienter som man bedomer pa en akutmottagning laggs in.
Problemet ar kanske inte forst och framst att for manga i dag soker sig till akuten. Borde man
darfor inte snarare lagga resurserna pa en gedigen utredning som pa allvar tittar pa hur vi kan
oppna fler vardplatser i stéllet for att hoja troskeln in till en akutmottagning utan att den per
definition sanks ute i den 6vriga vardstrukturen?

Med anledning av detta vill jag frdga om Anna Starbrink anser att en utredning av ett remisstving
ar en bra vag att ga for att minska trycket pa akutsjukvarden.

Anforande nr 75

Regionradet Starbrink (L): Ordférande, fullmiktige! Tack, Jonas, for din fraga! Jag tror inte att
vart forslag om att gora en utredning om att anvinda fler remisser for akutsjukvard i Stockholm
kommer att 16sa alla problem pa akutsjukhusen eller ens pa akutmottagningarna. Men de tankar
som har forts fram bade tidigare i Goran Stiernstedts utredning om effektivare vard och det som vi
har sett nar vi har tittat pa vara vanner i Norge och hur deras system fungerar tycker jag att det
finns nagot valdigt klokt i. Vi behover en battre ordning for att hanvisa patienterna till ratt
vardniva.

Trots allt har nog en del patienter svart att hitta ratt i virden och vinder sig till de stora
akutmottagningarna. Dar kan de fa vinta manga timmar eftersom andra patienter blir prioriterade
fore. Det ar tdnkbart att en del av dem skulle kunna fa battre vard om de pa en gang hamnade pa
ratt vardniva.

Vi vill utreda en modell med ett slags mjukt remissforfarande, med inspiration fran Norge, dir man
som patient forstas i forsta hand kan vinda sig till sin husldkarmottagning. Nar den &r stiangd eller
om man av andra skil inte kan vinda sig dit skulle 1177 kunna fungera som den kanal som sedan
guidar vidare och ger besked om det for tillfallet 4r lampligt att &ka till de stora
akutmottagningarna. Kanske kan man fa battre vard pa en narakut, kanske behéver man komma
till gynakuten eller kanske ska man rent av fa en bil hem med en jourldkare. Jag ser detta framfor
allt som ett satt att hjdlpa patienterna ritt i varden. Den positiva bieffekten blir ocksa att
patienterna hamnar ratt och det underléttar forstas for hilso- och sjukvarden.

Anforande nr 76

Jonas Lindberg (V): I dag viander sig redan vildigt manga till 1177 Vardguiden. Dar kan man
fa radet och rekommendationen att soka sig till en akutmottagning eller en niarakut. Det som ett
mjukare remissforfarande skulle innebéara ar egentligen bara att man forpapprar det hela sa att det
blir mer byrakrati i systemet. Detta ar ocksé Distriktslakarforeningen valdigt skeptisk till. De
menar att det finns en vildigt stor skillnad mellan Norge och Sverige. I Norge har man en
primarvardskedja som ar battre rustad att hantera detta, vilket vi inte har i Sverige. Ar det ndgon
arbetsgrupp som man kanske inte ska belasta med mer administrativa uppgifter ar det
distriktsldkarna. I annat fall kommer nog den andel som sédger att de funderar pa att byta jobb 6ka
fran 50 procent till betydligt fler.

Jag tror att man maéste borja i ratt ande. Med detta forslag tror jag att man borjar i fel &nde. Man
behover borja med att dimensionera och resursforstarka primarvarden sé att den far ratt
forutsattningar innan man gar vidare med ett eventuellt remisstving. Det dr nog ocksa det som
Goran Stiernstedt menar i utredningen.



Anforande nr 77

Regionradet Starbrink (L): Sjalvklart behover vi utveckla primérvarden. Detta ar inte vad vi
borjar med, utan det ar ett steg pa vigen i en lang process som vi har kommit en bra bit pa. Vi
fattade under forsommaren beslut om en primarvardsstrategi. Vi arbetar nu for fullt med den i
dialog med ménga aktorer inom primarvarden men ocksa med patientféreningar och andra for att
konkretisera och gora en handlingsplan for att starka primarvarden. Det hir ar ett led i detta.

Vi behover naturligtvis utveckla varden pa manga sitt och inte bara jobba med en fréga i taget. Vi
behover klara av att se helheten. Darfor ar det rimligt att nu gora en utredning for att se vad som
kravs for att vi skulle kunna fa det att fungera lika bra har som det gor i Norge. Jag har uppfattat att
dina partivinner, och kanske ocksa du, tycker att Norge har en bra ordning. Vi vill garna inspireras
av detta och se hur vi kan ta de basta bitarna darifran till Stockholmssjukvarden.

Fraga 9

Anforande nr 78

Christina Wallmark (SD): I den gronbla budgeten for tillvaxt- och regionplanendmnden
gors stora satsningar pa utbyggd infrastruktur. Tunnelbanan kommer att byggas ut kraftigt, och det
pagar omfattande byggnationer runt om i Stockholm. Dessutom ska bussarna i stort 6verga till
eldrift. Alla dessa satsningar ar forstas positiva for Stockholms tillvaxt, men alla nimnda
satsningar ar ocksa oerhort energikravande. Ellevio har sedan lange flaggat for att stamnatet nar
sin maxkapacitet redan under ar 2021. Min fraga blir darfor: Har majoriteten sékerstallt en stabil
och nodvandig elforsorjning for sina budgetsatsningar?

Anforande nr 79

Regionradet Hemming (C): Tack for frdgan! Hur vi sdkerstiller eltillgangen i Stockholms-
regionen ar en oerhort viktig fraga. Man kan tolka fragan lite retoriskt, men 1at mig svara pa
huruvida vi har siakerstillt just dessa satsningar. Svaret ar ja satillvida att vad galler
tunnelbaneutbyggnaden ar forhoppningen att vi ska ha en forstarkt elkapacitet nar den tas i drift.
Elbussarna kommer ju ndrmare i tid, men bedomningen ar att de inte kommer att belasta nitet sa
mycket att detta inte dr genomforbart.

I den storre bilden, vilket kanske ar mest intressant i din fréga, har vi absolut — bade jag
personligen och tillvaxt- och regionplanenamnden — varit mycket aktiva i att verka for att
sikerstilla elkapaciteten och elférsorjningen i Stockholmsregionen pa kort och lang sikt. Man kan
sdga att fragan pa lang sikt varit kind under en tid. Dar finns atgirder pa vag i form av Stockholms
Strom, som ska vara klart 2028—-2030 och som kommer att 6ka elkapaciteten hér. Det dr inte helt
problemfritt dd mycket kan komma i viagen i form av 6verklaganden och annat som kan péaverka
tidslinjen. Detta ar atminstone planen.

Vad géller fragan pa kort sikt har den intensifierats genom de forandringar som gjorts i Stockholm
Exergis energiproduktion, ndgot som aviserades i slutet av forra aret och i borjan av detta ar. Dar
har en ganska febril aktivitet pagatt eftersom det finns mojligheter att 6ka elproduktionen lokalt i
Stockholmsomradet. Det har dock kravts ett komplicerat forhandlingsspel mellan Stockholm
Exergi, Ellevio och Svenska kraftnit for att sikerstilla detta. Jag terkommer med mer om detta i
nista runda.

Anférande nr 8o

Christina Wallmark (SD): Enligt Ellevio méter stamnéatet med nuvarande takt behovet och
efterfragan forst &r 2027. Om ingenting gors innebir det en stagnation i Stockholms tillvaxt pa sex
ar. Enligt Ellevio ar langa handldggningstider det storsta hindret for en snabbare utbyggnad av
stamnitet. Finns det nagon plan fran TRN:s sida for att paverka detta? Finns det ndgon plan B ifall
det skulle stagnera pa detta satt?



Anforande nr 81

Regionradet Hemming (C): Vi har sa att sdga ingen egen plan for elforsorjningen pa kort sikt i
Stockholmsregionen. Daremot har vi héllit oss noggrant informerade. Bland andra Irene Svenonius
och jag har skrivit ett 0ppet brev. Personligen har jag haft nara kontakt med styrelsen i Stockholm
Exergi. Kanske bland annat pa grund av de patryckningar vi har bidragit med men ocksa forstas att
maénga andra aktorer har haft ett starkt engagemang i detta — dven regeringen har beframjat en
overenskommelse — kom man tidigt i hostas fram till ett avtal mellan Stockholm Exergi och Ellevio.
Stockholm Exergi atar sig genom detta att leverera ett tilligg pa 320 megawatt till Stockholm.
Detta 16ser effektbristen under de nirmaste aren. Just nu star vi alltsa inte infor en akut effektbrist.

Fréga 1o

Anforande nr 82

Regionradet Alkurdi (S): I den budget som har antagits av det blagrona styret far primarvarden
en upprakning med 1,5 procent jaimfort med forra dret. Det ticker inte ens kostnads- eller
lonedkningarna som primarvarden star infor. Den offentligt drivna primarvarden avkravs
dessutom utokad avkastning som innebéar att man ska gora aterbetalningar till regionen. Detta
innebar direkta besparingar.

Lat mig aterge vad Liz Gref, som ar verksamhetschef pa Varby vardcentral, har meddelat Dagens
Nyheter. Hon séager att hon nyligen har fattat beslut om att det labb som man har pa vardcentralen
nasta ar ska bemannas av en person i stallet for tva personer. Budgeten gor att Varby vardcentral
maste strama at. Hon sager sa har: Vi ar inte ensamma, det finns vardcentraler som har det annu
varre tyvarr.”

Jag stiller min fraga till ansvarigt regionrad: Anser du att era nedskiarningar inom priméarvarden ar
forenliga med skrivningarna i planen for framtidens hilso- och sjukvard om en omstillning till god
och néra vard?

Anforande nr 83

Regionradet Starbrink (L): Ordforande! Tack, Talla Alkurdi, for din fraga! Vi har inte gjort
nagra nedskirningar i primarvarden, som du pastar. Tviartom har vi under mitt ledarskap under
flera ar i rad kraftigt 6kat resurserna till primarvarden. Jag tycker att vi ska fortsatta med det.

Vi har dock inte mer pengar i regionen an vad vi har. Nar ditt parti nationellt driver igenom en
kostnadsutjamning som drénerar Stockholm pa pengar finns det inte sd mycket mer pengar att
fordela. Eftersom du vill prata om véra olika budgetalternativ vill jag ocksa papeka att
Socialdemokraternas budgetforslag innebar en minskning av hélso- och sjukvardsnamndens
budget med 70 miljoner kronor.

Om du kliver ned frén dina hoga héstar kan vi garna diskutera hur vi skulle kunna utveckla
primarvarden mer i var region. Det behover vi gora. Over tid behover vi ocksa fortsatta att
forstarka primarvarden ekonomiskt.

Anforande nr 84

Regionradet Alkurdi (S): Jag tar mig an verkligheten. Det 4r den verklighet som ldkarna,
sjukskoterskorna, underskoterskorna och patienterna lever i. Och i den verkligheten innebar det
att det blir besparingar inom primarvarden, sirskilt med det avkastningskrav som ni lagt pa var
egenregiverksamhet. Det dr inte bara jag som menar detta, utan det har dven Ylva Sandstrém, som
ar ordforande for Distriktslakarforeningen i Stockholm, vid ett flertal tillfallen papekat for dig och
for majoriteten.

I min verklighet behover primarvarden utokade resurser. Darfor ger vi mer resurser till
primarvarden, alldeles oavsett om den drivs av regionen eller av privata aktorer. Dartill sdger vi nej
till det utékade avkastningskravet som ni och Sverigedemokraterna har lagt pa



egenregiverksamheterna.

Kom inte och sig att vi ger mindre till sjukvarden! Vi ger tvirtom 225 miljoner mer till sjukvarden.
Men jag tittar inte bara pa budgetposten for hilso- och sjukvardsndmnden. Jag tittar d&ven pa
Locum och péa det avkastningskrav som ni har lagt pa verksamheterna. I verkligheten innebar det
utokade resurser. Det vet ocksa du.

Anforande nr 85

Regionradet Starbrink (L): I verkligheten — om det nu ar den vi talar om — har ni nésta ar en
budget som ar 70 miljoner kronor lagre for halso- och sjukvardsndmnden. Lat oss dock lamna
sifferexercisen!

Vi behover arbeta for att utveckla primarvarden i var region liksom i landet i stort. Primérvardens
andel av sjukvarden ligger ganska stilla. Den har utokats nagot i var region under de senaste
decennierna. Det kriavs dock omfattande forandringar. D4 méaste vi kunna lamna den starka
sjukhusbetoning som vi har inom svensk hilso- och sjukvard for att utveckla den 6ppna varden och
inte minst primérvardens olika delar.

Vi har antagit en priméarvardsstrategi. Ni hade en del synpunkter, men jag tror att ni delade de
stora dragen. Vi alla var Overens om att detta var ratt riktning att ga. Det fanns flera prioriterade
omraden som vi alla kunde enas om. Lat oss diskutera detta framover! Hur konkretiserar vi detta?
Jag hoppas att ni inte kommer att satta er pa laktaren och bara pekar finger, utan ocksa bidrar med
konkreta forslag.

Fraga 11

Anfoérande nr 86

Bengt Larsson (V): Min friga om 1177 Vardguiden ar delvis likartad den som
Sverigedemokraterna stillde tidigare. Jag tankte kommentera delar av det svar som Anna
Starbrink d& gav.

Ar det en liten grupp vi talar om? Det beror vil p4 hur man definierar gruppen och utifrin vilket
underlag man berdknar detta. Du hade tittat pa sms-inloggningar. Man kan i stéllet titta pa hur
stor del av den dldre befolkningen som vi talar om. Sedan har vi ocksa funktionsnedsatta. Ungefar
12 procent av lanets befolkning &ar 85 ar eller édldre. I en rapport som slapptes forra veckan och som
heter Hur mar stockholmarna efter 65? konstaterar man att endast 20 procent avdem som &r 6ver
85 ar har nédgon tillgéng till internet eller liknande.

Min fraga ar: Kan du garantera att vi sakerstiller tillgdngligheten for alla grupper nar 1177
Vardguiden gar over till inloggning med bank-id for att man ska f tillgéng till journaler med mera?

Anforande nr 87

Regionradet Starbrink (L): Ordforande! Tack for fridgan! Detta ar inte ett beslut som regionen
har fattat. Jag personligen kan naturligtvis inte garantera att tillgdngligheten blir lika bra. Det var
vad jag tidigare ocksa forsokte beskriva. Det ar en malkonflikt i detta. Vill vi sdkerstélla en hog
integritet? Jag tror att det ar viktigt for trovardighetens skull och for att vi ska viga anvinda dessa
tjanster. Eller ska vi prioritera enkelhet i tillgidngligheten? Allt detta ar svart. Man kan komma till
olika slutsatser. Jag tror att de som har fattat beslutet viarderade just integriteten hogst. Ska vi ngja
oss med detta? Nej, det ska vi forstas inte gora. Vi maste fortsitta att arbeta for att hitta modeller
som fungerar bra i svensk kontext med svensk lagstiftning och med de mojligheter som tekniken i
dag erbjuder.

Jag ville beskriva att 0,32 procent av alla inloggningar sker med sms. Men det betyder inte att vi
ska avfiarda de personer som i dag inte har tillgang till bank-id. Det ar ett stort problem for
individen om &n inte pa totalen. Det ska vi ta pa storsta allvar. Jag tycker att saktfardigheten fran



statens sida att 16sa fragan om hur alla manniskor ska fa en bra digital tillganglighet ar
alarmerande. I dag har vi Gverlatit detta till bankerna. Jag tycker inte att det ar rimligt nar sa
mycket av var valfard och hur var demokrati fungerar bygger pa att ménniskor har en god tillgédng
till digitala tjanster.

Jag tror att vi kan ta i hand pa detta. Vi behover tillsammans jobba for att utveckla tillgdngligheten
for alla sa att grupper som pa olika satt kanske ar skora i vart samhalle inte stélls utanfor. Det ar
oacceptabelt. Men i det lage som vi befinner oss i nu tror jag att det ar ratt att vardera integriteten
sd hogt som man har gjort i detta beslut.

Anforande nr 88

Bengt Larsson (V): Du tog faktiskt orden ur min mun. Jag tackar for att du 6ppnar upp for
samverkan och samarbete i dessa fragor. Det ar oerhort viktigt att vi som politiker tar ansvar, stoter
pa och gemensamt gar fram nér vi ser att vissa grupper blir sirbehandlade eller hamnar pa
efterkilken. Tack for ditt svar!

Anforande nr 89

Regionradet Starbrink (L): Tack sjalv! Det ar bra nir vi kan diskutera fragor pa detta vis. Jag
vill bara komplettera med att mitt intryck ar att vi inte stdr ensamma i kampen. Alla regioner ser
att detta ar en fraga som behover l9sas. Tillsammans kommer vi i Sveriges Kommuner och
Regioner att driva pa for en forandring pa nationell niva.

§ 204 Annonsering av regionfullmiktige under 2020

Anforande nr 9o
Msciwoj Swigon (SD): Lite kort och gott om vad vi ska fatta beslut om i dag.

I dag annonserar Region Stockholm sina fullmiktigesammantraden i bland annat Dagens Nyheter
och Svenska Dagbladet. Det innebar en kostnad for regionen pa cirka 48 000 per gang. Om man
raknar ihop de pengarna under ar 2019 s var det ungefar 400 000 kronor som gick till den typen
av annonsering i tidningarna.

Sedan dndringarna i kommunallagen som tradde i kraft i januari 2018 ar regioner och kommuner
inte langre skyldiga att genom tidningar tillkdnnage fullmiktiges sammantraden, vilket sjalvklart
innebar en besparing om vi beslutar oss for att hélla regeringens och era 6vriga partiers i riksdagen
riktlinjer om att andra kommunallagen och gar tillbaka till att endast ha en digital annonstavla,
vilket vi redan har i dag.

Vi direktsander aven fullmiktiges sammantraden live och i arkiv. SA med det foreslar vi helt enkelt
att avsla forslaget med svaret att vi gor en besparing per ar som vi kanske kan lagga pa sjukvard
eller pa var kollektivtrafik.

Med det yrkar jag avslag pa forslaget!

Anforande nr 91
Marianne Berg Ekbom (V): Det hir med demokrati tycker vi alla ar jatteviktigt. Det
forutsitter jag att alla hér i salen tror pa och tinker pa hur vi skulle kunna utveckla den.

Att battre synliggora regionfullméktiges sammantraden skulle vara viktigt for invanarna, att kunna
se och forsté vad politiken fattar beslut om. Darmed yrkar jag bifall till Vansterpartiets forslag att
utveckla annonseringen helt enkelt!



Anforande nr 92

Regionradet Svenonius (M): Ordforande! Jag tycker att forslaget som har lagts pa fullméktiges
bord ar val avvagt. Det ar viktigt for det demokratiska samtalet att vi gor det tydligt att manniskor
kan ta del av nar fullmiaktige 4ger rum, att man vet var man kan hitta de drenden som vi fattar
beslut om och att regionen har bade fysisk och digital annonsering.

Jag tycker att det hela blir Annu mer ratt nar man landar mitt emellan de tva yrkandena som
namnts nyss i debatten. Det blir som vanligt en 1amplig kompromiss mellan de 6vriga fran var sitt
hall. Jag yrkar bifall till presidiets forslag!

Anforande nr 93
Msciwoj Swigon (SD): Jag tankte bara tilldgga att samtliga partier narvarande har faktiskt
var for det beslut som togs i Sveriges riksdag for att dndra just det har kravet.

Det ar sa att det hir kanske inte har sd mycket med demokrati att gora nar man skriver ett kort
inldgg att man har ett mote da och da nar det inda annonseras pa hemsidan. Det annonseras pa
Facebook och i alla andra kanaler. Det ar inte s att alla personer i Stockholms l4n ldser svenska
Dagbladet eller Dagens Nyheter.

De tidningarna ar ju inte heltackande kanaler. Man skulle kunna gora s att man i sa fall utokar det
for att tacka det helt, och da fir man med sig den digitala biten ocksa vilket man inte har i dag.

I sig ar ju den annonsering som vi har i dag redan bristfillig och tacker inte det demokratikrav som
ni forsoker stalla.

§ 206 Bordlagd motion 2019:2 av Talla Alkurdi (S) om nedliaggning av gynekologiska
mottagningar

Anforande nr 94

Regionradet Alkurdi (S): Ordforande, ledaméter och dhorare! Nar jag vickte den har motionen
i fullmaktige sa hade vi ju precis fatt beskedet om att gynmottagningen pa Handens narsjukhus
kommer att stingas. Den vardgivare som bedriv verksamheten anség inte att det var tillrackligt
lonsamt att bedriva gynmottagning i just Haninge. Den mottagningen tog emot kvinnor inte enbart
fran Haninge utan fran sydostra delen av lanet, bland annat fran Nyndshamn. Gynmottagningen i
Nyndshamn har drabbats av nedskarningar och kan héllas 6ppen endast en halv dag i veckan.

Det hir ar resultatet av 13 ars moderatstyre, skulle jag vilja hdvda, den hér synen att valfriheten for
vardbolagen gar fore patienternas intressen.

Men jag vill framhalla att kvinnor ska ha frihet att vélja gynmottagning. Kvinnor ska inte befinna
sig i en situation dar de blir bortvalda bedomda som olénsamma patienter. Det ar just av den
anledningen som vi vacker den har motionen dar vi sager att Region Stockholm maste kavla upp
armarna och sakerstilla att inga kvinnor avstar fran att soka vard pa grund av langa resor.
Regionens kvinnor ska kunna ha frihet att fa vard efter behov och den véarden ska vara tillganglig.

Lat mig beskriva hurdan situationen ar nir det géller ldnets gynmottagningar. Det finns

43 vardgivare inom vérdval gynekologi. Atta av dem finns i linets norra delar, 27 finns i
Stockholms stad och de flesta av dessa i innerstaden dessutom, atta ar beldgna i sodra delarna av
lanet. 95 procent dr privat drivna och 5 procent drivs i regionens egen regi.

Vi har sett hur gynmottagningen i Villingby har lagts ned pa grund av forandrade forutséttningar.
De kan helt enkelt inte fortsitta att bedriva vardverksamhet dér. I det laget har gynmottagningen i
Haisselby flyttat fran Hasselby till Vallingby, vilket innebéar att Hasselby darmed star utan
gynmottagning. Som jag papekade tidigare ar det sa att Nyndshamns kvinnor och Haninges
kvinnor blir tvungna att dka hela vagen till Globen for att 6ver huvud taget kunna séka gynvard.



Under de senaste aren har koerna till 1anets gynekologer 6kat lavinartat. Med 60 procent pa tva ar
har koerna inom gynekologin okat.

Det hir tycker jag ar vildigt anmarkningsvart och oroande. Och det ar just darfor vi foreslar i den
har motionen att regionens egenregi-verksamhet ska sikerstilla att det inte finns nagra vita flackar
i det har lanet, att regionen 6ppnar egna gynmottagningar och sikerstaller att det finns vard i hela
lanet.

Med detta yrkar jag bifall till motionen!

Anforande nr 95

Regionradet Ndssén (M): Fru ordférande, fullméktige! Vi moderater och koalitionen kommer
alltid att sla vakt om kvinnors ritt att vilja sin gynekolog. En del vill ha sin vard néra arbetsplatsen,
och en del kanske viljer en gynekolog néara bostaden.

Vérdvalet har inneburit att kvinnorna i 1anet har betydligt fler mottagningar att vinda sig till an
vad de hade innan vardvalet inférdes. Det finns mojlighet till basal gynekologi inne pa véara 209
olika husldkarmottagningar. Darutover finns det hjalp att fa pa barnmorskemottagning och
ungdomsmottagning. Det finns dessutom specialister inom gynekologi inom den sa kallade
nationella taxan. Darutover har vi 43 stycken mottagningar inom den specialiserade gynekologin.

I ménga andra lan skulle de vara valdigt, valdigt glada och stolta om de kunde erbjuda den
tillganglighet och det utbud och vard som vi har i Region Stockholm.

Vi har nyligen reviderat forfragningsunderlaget och forstarkt arbetet med upptickt av gynekologisk
cancer med mera — och detta rostade Socialdemokraterna nej till!

Fragan ar da vad alternativet ar till god tillganglighet och valfrihet for patienterna. Det framgar av
Socialdemokraternas budgetforslag, och det ar att vardval gynekologi ska laggas ned.

Hur blir det battre tillginglighet da 43 mottagningar 6ver hela lanet i sé fall ska l4ggas ned, och det
som tillkommer #r kanske en mottagning i Handen som SLSO ska starta. Ar det inte bittre? Nej,
det ar en tydlig och kraftig forsamring av den gynekologiska varden. Detta framgar i svaret pa
motionen, sa jag yrkar bifall till regionstyrelsens forslag!

Anforande nr 96
Liselott Vahermigi (S): Fru ordférande, fullmiktigeledaméter och dhorare!

Jag ar mycket missnojd med att vi som bor i Nyndshamn inte har ndgon gynekolog. Jag ringde till
Nynashamn, hanvisades till Sodertilje och av dem dar fick jag information om att de bara tar emot
akutfall och det gillde inte mig. De sade att de inte har resurser. De har inte heller resurser att
driva filialen i Nynidshamn s jag blev hanvisad till en privat klinik.

Jag har forsokt att fa tid eftersom jag har ett sddant vadrdbehov som kraver att jag ska bli undersokt
minst en gang per ar. Nu har jag fatt en tid, men det blir forst i var. Da har det gatt tva ar sedan min
senaste undersokning. Det har gor mig orolig.

Jag har forsokt att fa tid i Nyndshamn, men det gar inte. Nu har jag fatt en tid i Stockholm, men det
innebar att jag maste ta ledigt fran jobbet en hel dag och forlorar 16n. Det skulle ha varit ett vanligt
gynbesok som borde ga pa mindre dn en timme om jag hade kunnat fa hjalp har dar jag bor och
arbetar. Varfor kan inte vi som bor har i Nyndshamn fa vélja vart vi vill ga?

Det hér ar tre beskrivningar fran kvinnor som vi har moétt i Nynashamn och det ar bara nagra
exempel pa de beréittelser som vi har. Det ar vildigt bra, tycker jag, att vi r 6verens om att kvinnor
ska fa vilja gynekolog, men det maste vara reell valfrihet.



Vi har under ett &r ungefar samlat in namnunderskrifter, for vi vill ridda och dven utveckla den
gynmottagning som finns i Nyndshamn med fler 6ppettider sa att det faktiskt gar att vélja att ga till
gynekolog i Nynashamn om man bor dar. Det ar mer dn 2 500 personer som har skrivit under de
har namnlistorna. Jag vill rikta ett sarskilt tack till dem. De har engagerat sig i den har fragan
eftersom den ar viktig.

For oss socialdemokrater ar det sjalvklart att det dr Region Stockholms uppgift att ge bade
likvardig och tillgidnglig vard for alla invénare i hela lanet. Regionrddet Tobias Nassén, som jag har
haft dran att debattera med i skrift tidigare, sager att det ar mojligt for alla att vélja. Men i
realiteten ser jag tyvarr att det bara ar mgjligt for en del kvinnor i vart 1an att vilja.

Vi politiker har ansvar for att tillgodose att det finns halso- och sjukvard i hela lanet, det ar vart
ansvar. Darfor behover vi sakerstilla att det finns gynmottagningar i bAide Nynashamn och
Haninge och i flera andra delar av vart lan dir det inte finns den typen av vard i dag.

Jag som har latt att forflytta mig i ldnet har lattare att vilja, men jag vill att alla kvinnor ska fa
mojlighet att véilja det som passar dem utifran deras forutsiattningar. Jag hoppas att jag far
mojlighet att limna 6ver de har namnunderskrifterna till dig, Tobias, efter debatten, och med det
vill jag yrka bifall till Socialdemokraternas motion!

Anforande nr 97

Regionradet Nassén (M): Fru ordforande! Vi talar nu om specialiserad gynekologi. Det finns
mottagningar i halften av lanets kommuner. Halften av lanets kommuner har inte en fysisk
mottagning. Vi pratar trots allt om en specialiserad vardform. Nyndshamn har pa uppdrag av
Sodertélje sjukhus mottagning en dag i veckan. Det dr det besked som jag har fatt nar jag har fragat
verksamhetschefen. En dag i veckan bedrivs verksamhet dar och i 6vrigt 4r man vialkommen till
Sodertilje sjukhus eller till nigon av de andra mottagningarna.

Jag tror att farre kanske skulle ha skrivit pa listan eller gjort pa ett annat sitt om man visste att
alternativet var en total nedldggning av 43 valfria gynekologiska specialistmottagningar.

Anforande nr 98

Liselott Vahermaigi (S): Fru ordférande! Tobias, jag onskar att 14get var s som den
information som du har fatt sdger. Men det ar mojligtvis en halv dag i veckan som det ar 6ppet i
Nyndshamn och sa har det varit under lang tid.

Man kan inte registrera sig for nybesok. Man blir heller inte hanvisad till S6dertélje utan man blir
héanvisad nigonstans i Stockholm. Forut kunde man om man var kvinna i Nynashamn och behovde
besoka gynekolog mojligtvis &ka till Haninge, men den mojligheten finns inte langre. Om man bor i
Haninge sa kan man inte ga till nagon gynekolog dar. Detsamma galler for kvinnor i Tyreso.

Jag tanker att det anda ar i en ganska stor del av lanet som den har varden inte finns nara.

Anforande nr 99

Meeri Wasberg (S): Ordférande, ledamoter och dhorare! Jag har inte bara nojet att vara
ledamot har i vart regionfullméktige. Jag ar ocksd kommunstyrelsens ordférande i Haninge.
Haninge ar en kommun som gang efter annan har blivit utlovad mer och bittre, fortare och
snabbare. Men av det har vi inte sett nagonting. Vi har snarare sett det omvianda: mindre, farre,
langre ifran, svart att komma till.

Haninge ar en kommun som tar sitt utvecklingsansvar pa storsta allvar. Var kommun ar utpekad
som en regional stadskiarna. Det betyder att vi 1agger ner stor energi och kraft pa att fortsétta att
bygga fler bostiader och fa till stand fler arbetsplatsomréden.



Kommunen 6kar i antal invénare, vi har passerat 91 000 invanare. Vi har okat i antal arbets-
tillfallen till och med s& pass mycket att kommunen ar 2017 6kade négot i var arbetsplatskvot trots
att vi samtidigt hade en valdigt stor inflyttning.

Det dar sdger nagonting om att Haninge faktiskt klarar av sitt uppdrag med att jobba med att vara
en regional stadskidrna. Men det betyder ocksé att det stills krav pa regionen att gora sin del bade
nar det giller den fysiska, den harda, infrastrukturen och den mjuka infrastrukturen i form av
battre hilso- och sjukvérd. Det har vi inte sett ndgonting av.

Det dr nu ganska ménga ar sedan det fattades ett beromt handslag som handlade om ett
specialistcenter. Marken finns fortfarande kvar. Vi vantar fortfarande med spanning pa att
regionen tar kliv framat i frdgan om att kunna tillgodose inte bara Haninge och Haningeborna utan
faktiskt hela ostra Sodertorns behov av battre halso- och sjukvard. I det ssmmanhanget ar
gynekologi en av de specialiteter som faktiskt behover finnas i vart omrade.

Vi har manga kvinnor men ocksd manga man som naturligtvis har behov av god tillgidnglighet till
hilso- och sjukvard. Alla arbetar faktiskt inte nagon annanstans. Ménga arbetar paA hemmaplan i
Haninge. Det finns ocksd manga som pendlar in till Haninge och som arbetar dar.

Jag tycker ocksé, och nu kan jag méjligtvis uppfattas som nagot polemisk, att det ar klidsamt att
faktiskt 1asa vad som stér i att-satsen i motionen. Det star inte i att-satsen att alla vardval vad det
galler gynekologi ska laggas ned. Det star att regionen behover ta ansvar nar marknaden inte gor
det. Jag tror att det vore kladsamt att regionen tar sin del av ansvaret for hela den regionala
utvecklingen bade nar det giller den harda infrastrukturen och nar det galler den mjuka som
handlar om hilso- och sjukvérd och just i det har fallet talar vi ju om gynekologi.

Fran kommunens sida vet jag att vi gor vart jobb, och vi ar valdigt ihardiga och idoga och uthalliga i
det arbetet, men det vore ju skont att inte hela tiden sta pa héllplatsen och vianta pa att regionen
ska fa for sig att faktiskt se hela 6stra Sodertérn och de behov som de manniskor har som bor dar
och de arbetsgivare som faktiskt har sina anstillda dar och som kanske ocksé upplever problem
med att deras anstillda ska behova ta ledigt en hel dag frén jobbet for att kunna gora nagot som
kanske skulle ha gatt pa en timme annars.

Med detta langa, mojligtvis kianslofyllda anférande, yrkar jag bifall till Socialdemokraternas
motion!

Anforande nr 100
Jonas Lindberg (V): Tack for en vildigt bra motion och for att ni fortjanstfullt tar upp den
har fragan ur ett lokalt perspektiv och ett regionalt!

Viansterpartiet yrkar ocksa bifall till den har motionen, och jag ska fatta mig ganska kort.

Anledningen till att motionen behovs ar ju att vi ser problemen med lagen om valfrihet nar
politiken helt abdikerar. Man lagger 6ver makten att planera och bedriva sjukvéard i den har
regionen pa vardforetag.

Betyder da de har nedldggningarna att farre behover gynekologisk vard i den hér regionen? Det ar
ju sa man kan tolka de hir svaren. Nej, skulle jag vilja sdga. Det hir betyder att det ar foretag som
enligt lonsamhetskalkyler avgor om och niar man etablerar sig och ifall man lagger ned.

Det hir handlar egentligen inte om hénsyn till vardbehov. Det ar inte vi som lagger ned
gynekologisk 6ppenvard eller, som ni har sagt i budgetdebatten, namligen att det ar ert styrsystem
som orsakar att fungerande sjukvard laggs ned. Sedan vill ni inte ta ansvar for att fylla pa och bygga
upp och rusta regionen pa det satt som behovs.

Lagen om valfrihet ar ju ett styrsystem och en upphandlingsmodell som inte alls har med
patienters valfrihet och rattigheter att gora. Den bygger i stillet explicit pa bolagens rétt att



etablera sig och fa ritt till skattestod om man uppfyller vissa kriterier. Detta vet man orsakar
problem och brister.

Ni har sjilva ibland sagt att vardvalen inte ar felfria. Det hir ar uppenbarligen ett sidant omrade.
Da borde man, dven om man vill ha fortsatt vardval gynekologi, kunna bifalla den hiar motionen,
for den handlar om att regionen ska ga in och tar sitt ansvar och bygga ut sjukvard i de omraden
dar det behovs. Vad ar problemet med det? Bifall motionen!

Anforande nr 101

Regionradet Alkurdi (S): Jag tycker att det ar beklimmande att Moderaterna inte ser den oro
som finns bland lanets kvinnor nir de har sa ldnga resvagar till nirmaste gynmottagning.
Marknaden har valt bort dessa kvinnor och lagt ned gynmottagningar for att i stillet etablera sig i
innerstaden.

Varfor viljer inte den politiska majoriteten da att ta sitt ansvar och sédga: Vi sdkerstiller varden for
er. Vi forstar att god hélsa innebar frihet for individen och att det har faktiskt ar en
jamstalldhetsfraga att sakerstilla att alla lanets kvinnor far den vard de behover, att de inte avstar
fran att uppsoka en gynmottagning pa grund av langa restider.

Sa ar fallet i dag. Det ar oftast de svarast sjuka kvinnorna som inte gor det. Eller nar det galler
uppfoljning av en cancerbehandling. Jag har mott RCC och dar har de ocksa patalat problemen
med detta.

Jag hoppas innerligt att Tobias Nassén och hans kamrater forstar sitt ansvar och ser till att lanets
kvinnor far den vard de behover, for ar ju precis det som den hiar motionen handlar om. Den
handlar om att regionen ska sikerstilla varden.

Jag hoppas pa svar fran Tobias Ndssén som faktiskt innebar att han forstar sitt ansvar som
regionrad.

Anforande nr 102

Regionradet Ndssén (M): Fru ordférande, fullméktige! Jag tycker att det ar lite bekymmersamt
att det sker ett slags glidning. Det kanske inte ar helt ovanligt i den politiska debatten, men den ska
i alla fall vara faktabaserad.

Region Stockholm har bland landets basta tillganglighet och kortaste vantetider, och den vagen vill
vi naturligtvis fortsitta att ga. Jag har ocksa triaffat verksamhetschefen pa Sodertilje sjukhus som
har ansvar for mottagningen i Nyndshamn och han har med flera medarbetare samtidigt bekraftat
att mottagningen ar 6ppen en dag i veckan i Nynashamn.

For Vallingbys del fattade vi beslut som gynnade att mottagningen kunde vara kvar, men ett
hyresavtal 1opte ut och darfor flyttade den vardgivare som fanns. Nu finns en ny vardgivare med
utokat uppdrag. Talar man samtidigt om oron for uppfoljning av cancer och sa vidare sa ar det ju
valdigt markligt att man rostar nej till den revidering av vardvalet som innebar just det.

Jag ar ratt sa overtygad om att om en kvinna far den har informationen och det samtidigt ar battre
tillganglighet och tryggare vard med 43 olika specialistmottagningar 6ver lanet sa ar det bra.
Fragan ar om de finns kvar eller om de laggs ned. Det ar en drastisk besparing i
Socialdemokraternas budgetforslag. Man kan kanske inte bara hianvisa till att vi i den har motionen
sager si och s&, men pa forra motet yrkade vi nedlaggning pa det har vardvalet och i budgeten
sparar vi 400 miljoner kronor. Nagon ordning far det 4nda vara i ett parti, som négon sade.

Vi ska f6lja kommande eventuella lagforslag om vilka dtgarder som det gar att vidta sa vitt géller
vissa geografiska omréaden, och pa den punkten tror jag att vi 6ver partigranserna ar valdigt
intresserade av det nar det géller hur vardval kan arbeta pa det sittet.



Jag vill tacka for debatten i den har viktiga fragan och yrka bifall till regionstyrelsens forslag!

Anforande nr 103

Regionradet Alkurdi (S): Faktum ar, Tobias, att du inte svarar pa fragan om varfor ni avslar den
har motionen. Motionen handlar om att regionen ska sikerstilla varden i hela ldanet, och att alla
kvinnor i vart 14an ska ha god och tillgdnglig vard vid gynmottagningar.

Faktum &r, Tobias, att jag har pratat med lakaren i Vallingby som valde att stanga sin mottagning.
Han sade klart och tydligt att s& som systemet ar kan han inte anstilla fler specialister och med det
nya reviderade avtalet innebar det att han var tvungen att stinga. Alla specialister vinde sig
namligen till Stockholms innerstad, apropéa det system som du s girna vurmar for.

Det ar ett faktum att gynmottagningen i Haninge har lagts ned pa grund av olonsamhet. De menar
att det inte ar lonsamt att bedriva vard i Haninge, att det dr olonsamma patienter. Och nar det
giller 6ppettiderna i Nynashamn sé har de dragits ned valdigt kraftigt och kderna till
gynmottagningen har vixt med 60 procent. Svara pa fragan om hur du tanker sikerstilla varden
till lanets kvinnor!

Anforande nr 104
Regionradet Nassén (M): En del i svaret pa motionen ar att vi har ett sitt att styra och leda
sjukvarden som har lett till att vi har bland landets kortaste vantetider och basta tillganglighet.

Varje gang en lakare gar i pension eller det sker en forandring av en mottagning sa finns det inte
mojlighet eller kompetens — den ekonomin har inte négot av vara partier — for SLSO att inom varje
omrade 6ppna en mottagning. Men det ar ju det ni anser. Det ska vara egen regi 6ver hela linjen
och vardval gynekologi ska ldggas ned.

Tillgdngligheten och oron hos de hér patienterna blir absolut inte battre av att 43 olika
mottagningar tvingas stinga i enlighet med ert budgetforslag i stillet for att finnas kvar och
erbjuda vard varje dag till lanets kvinnor.

Anforande nr 105

Regionradet Alkurdi (S): Jag kan inte tolka ditt svar pa annat satt dn att du inte tanker trida in
och ta ditt ansvar som politiker, som hogste ansvarig for att sdkerstélla varden i Nynashamn, i
Haninge eller Visterort. Du 6verlamnar helt och héllet detta ansvar till marknaden.

For var del ar det sa att vi gar efter halso- och sjukvardslagens portalparagraf: jamlik vard pa lika
villkor. Det ar nagot som ni uppenbarligen inte efterstravar med det svaret.

Det ar klart att det ar vart ansvar att sakerstalla sjukvard i hela lanet. Det ar politikens ansvar att
sakerstilla att det finns resurser till det. Men det ar ndgot som du uppenbarligen inte &mnar gora.

Anforande nr 106

Regionradet Ndssén (M): Fru ordférande! Jag kan inte uppfatta det hela pa nagot annat sitt an
sa har. Med det har exemplet med gynekologi sa anser Socialdemokraterna att det i varje kommun
i hela lanet ska finnas en mottagning, annars ar varden inte jamlik.

Den andra fragan som hela detta fullméktige har landat i blir ett svar pa foljande fraga: Blir det
battre tillganglighet for de har kvinnorna om man stanger ett fungerande 43 mottagningar stort
vardval som finns 6ver hela lanet? Varannan kommun har en mottagning i dag. Jag tror inte att det
skulle bli battre. Det finns dessutom absolut inte finansiering for i ert budgetforslag for att klara av
att ticka de krav som fors fram om att det skulle vara annu fler mottagningar, kanske minst en i
varje kommun vad géller den hir specialiserade varden.



Anforande nr 107
Meeri Wasberg (S): I motionen star ingenting om att det ska finnas en i varje kommun. Men
det hade ju varit kladsamt med en pa 6stra Sodertorn atminstone.

§ 207 Motion 2019:6 av Anna Sehlin (V) om att infora ett regionalt lanecykelsystem i
Region Stockholm

Anforande nr 108

Regionradet Sehlin (V): Fru ordférande, ledamoter, ahorare! Den har motionen handlar om att
vi ska infora ett regionalt 1anecykelsystem. Det finns lanecykelsystem i kommuner i regionen, men
det finns ingen samordning mellan dem langre. Det fanns ett l&necykelsystem som fungerade i
flera kommuner, bland annat i Stockholms stad, Sundbyberg, Solna och Liding6, men just nu finns
det inte s mycket samordning mellan dem.

Den hir motionen ar ett satt att fa till stand ett regionalt lanecykelsystem som &r integrerat i
kollektivtrafiken. Det ar alltsd samma kort som man anvander till kollektivtrafiken, eller hur man
nu viserar sig i kollektivtrafiken, som anvinds for att fa ut en sadan har lanecykel. De har
lanecyklarna ska ocksa finnas vid kollektivtrafikknutpunkter. Man ska kunna hitta information om
dem via till exempel SL:s app, och de ska ses som en del av kollektivtrafiken, inte som separata
system som kommunerna har.

Det ar helt okej for oss att det ar kommunerna som upphandlar systemet, precis som det ar i dag.
De kan till och med vara reklamfinansierade. Nu horde ni vad jag sade — reklam. Oj, oj, oj, det
tycker vi inte om i vanliga fall, men det kan de vara, det ar helt okej. Poangen med den har
motionen ir att de ska vara funktionsintegrerade i kollektivtrafiken. Tyvarr har det varit sa att det
har funnits lanecykelsystem dar det har varit svart att hitta hallplatserna. De har inte legat precis
utanfor tunnelbanestationen utan kanske lite vid sidan om. Det har inte funnits information via SL
utan den informationen har man fatt hitta pa andra satt. Alla sddana hir saker finns det en otrolig
potential att gora battre.

Det ar namligen sé att vi har ett cykelkansli i regionen. Personalen dar har tittat lite pa
cykelpotentialen och det visar sig att den ar valdigt, valdigt stor. 70 procent av vira medborgare
skulle kunna cykla till jobbet pa 30 minuter, det ar vildigt bra, om alla vigar anviands, inte bara
nuvarande cykelvagar utan alla, hela infrastrukturen. Det finns en jattestor potential i cykling.

Det dr ocksa sa att det ar ganska trangt i kollektivtrafiken i dag. Om fler cyklade eller anvinde
cykeln till kombinationsresor s skulle det ocksa avlasta var egen kollektivtrafik, och till viss del
skulle det ocksa kunna avlasta vagnétet nar nagra viljer att cykla i stillet for att ta sin egen bil.

Det vi ser i hela regionen ar att det finns en stor potential att faktiskt ta cykeln till exempelvis
pendeltigsstationen, men d4 méste ett l&necykelsystem vara annorlunda utformat dér. Det ingér i
uppdraget att studera de olika behoven. Behoven ar inte likadana i hela regionen. Aven om
Stockholms, stad som nu haller pa att upphandla ett lanecykelsystem, sjalvfallet kommer att vara
ledande eller satta nagot slags standard sa finns det andra behov ute i regionen som andra
kommuner kommer att se. Vi vill inte ta det kommunala medbestimmandet eller ansvaret bort
fran ldnecykelsystemet, men vi vill ldgga pa den regionala niva att samordna det.

Trafikforvaltningen har ju studerat det hiar och kommit fram till att ett ldnecykelsystem ar ett bra
satt att 6ka cyklandet. Daremot ar svaret fran trafikforvaltningen att det inte ska vara regionen som
upphandlar ett sidant har system. Det ar vi helt med p4, det behover inte alls vara regionen som
upphandlar det. Daremot tycker vi att svaret fran trafikférvaltningen och ockséa svaret pa motionen
ar lite av den passiva karaktiaren. Man séager att det ar bra att regionen har ett samarbete med
Stockholms stad som just nu haller pé att upphandla ett ldnecykelsystem, det dr bra att man tittar
pa 6ppna data och tillgédngliggora data och lagga in information om cykelresor i SL:s reseapp.



Allt sddant ar bra. Det leder at ratt hall, men vi tror inte att det kommer att komma ett regionalt
lanecykelsystem pa plats med den ganska passiva attityden. Och vi tar ocksa upp i var motion
fragan om att det dessutom finns ett problem med att helt hanvisa ansvaret till kommunerna. D&
hander det som hander nu i Stockholms stad till exempel, namligen att det blir 6verprovningar och
sa vidare. Det finns inget lanecykelsystem i Stockholms stad i dag. Det skulle ha funnits, men det
blev ett glapp. Dar tanker vi att regionen kan ta ett ansvar och se till att det inte blir sddana glapp.
Dessutom ar det sa att lanecykelsystemet i Stockholms stad med angriansande kommuner till stor
del var utformat for turister, och vi ser att de har lanecykelsystemen ocksa har stor potential for
arbetspendling och kombinationsresor.

Vi hoppas att ni yrkar bifall till var motion och borjar jobba for att vi ska kunna ta lite storre ansvar
i cykelfragan och inratta ett regionalt lanecykelsystem. Bifall motionen!

Anforande nr 109
Regionradet Tamsons (M): Regionfullmiktige! Tack, Anna, for motionen! Jag vill borja med att
yrka bifall till regionstyrelsens forslag till beslut angaende den hiar motionen.

Ni vet att det hander ndgonting fantastiskt just nu, det ser vi nir vi tittar pa hur méjligheten till
resor och rorlighet utvecklas i hela vart samhalle. Det dr inte bara sd att vi kan summera en tid da
vi aldrig tidigare i Stockholmregionen har varit s& manga som rest med kollektivtrafiken. Dessutom
har vi aldrig tidigare haft si manga varit néjda med kollektivtrafiken, och aldrig tidigare har vi sett
en kombination av en sa snabb befolkningstillvaxt som nu da kollektivtrafikresandet faktiskt okar
snabbare an befolkningstillvaxten.

Det ar en den ena sidan av den utveckling som vi ser, men det ar inte bara det som driver
mojligheten for héallbart resande och till 6kad rorlighet i vart samhalle. Vid sidan av den
traditionella kollektivtrafiken vixer det ocksa fram en mobilitetsidé, en idé om kombinerad
mobilitet, som utokar tanken kring hur den traditionella kollektivtrafiken tar sig uttryck och
mojliggor for ménniskor att, pa ett siatt som tidigare inte varit mojligt, fylla i den har luckan, de har
glappen som kanske har funnits mellan hemmet och bostaden och jarnvagsstationen eller
busshaéllplatsen & enda sidan och & andra sidan mgjligheten att resa pa ett sddant satt som passar
en enskilde bast, vid tidpunkten som passar den enskilde bast och pa sa vis som den enskilde vill
resa.

Det finns ju manga olika forslag pa hur vigen fram till detta ska vara, men nir vi tittar ut i var
omvirld s& kan vi se att vi i Stockholmsregionen ligger véldigt 1angt framme med ett val utbyggt
kollektivtrafiksystem som rankas som det nist basta i varlden enligt internationella bedomare och
langt framme ocksa nir det giller de stora framtidstrenderna i fraga om digitalisering,
elektrifiering och automatisering — kombinerat, ska jag sdga, med en annan viktig del, och det ar
idén om att nu ocksa 6ppna upp oss ater en gang nar det giller méjligheten att slappa in
innovatorerna och entreprendrerna att vara med och berika var verksamhet och utveckla den
ytterligare.

Detta sker ju via digitala biljettombud, men det sker ocksa via ett antal unika mobilitetssamarbeten
i till exempel Ubigo och Travis som har sett dagens ljus tack vare vart satt att arbeta med en typ av
oppenhet som bygger pa att vi tror och att vi ser att de giarna ska foljas av flera.

Vad mojliggor da de? Och vad ar det som ar sa fantastiskt i det som de mojliggor? Jo, de mojliggor
for oss att dels utveckla var egen kollektivtrafik, vilket vi ju gor, som ni sakert vet, med de storsta
satsningarna pa upprustning och utbyggnad sedan 1960-talet. Och vid sidan av detta ser vi ocksa
till att nyttja den egna tekniken genom att till oss knyta olika typer av resetjanster som kan knytas
till var reseplanerare och till vart biljettsystem. Det kan vara allt fran ldnecykel- eller
hyrcykelsystem till bilpooler, elsparkeyklar, taxitjanster och till olika typer av transportlosningar
som innebar for var och en av oss mojlighet att skraddarsy vart resande och gora det med den nya
tekniken som grund, gora det med vért biljettsystem och var reseplanerare som grund.



I det har fallet har vi bara borjat forflytta oss men vi gor det pa ett sidtt som innebér just att vi
kommer att se en valdigt snabb utveckling, inte med stod av stora skattesubventioner eller for den
delen med stod av stora, ménga ganger stelbenta, offentliga upphandlingar i kommunerna utan
tack vare just att 6ppna upp oss och soka samarbete med var omgivning.

Vi 6ppnar oss absolut for att vara ett gott stod for de kommuner som sé onskar att till oss knyta
sina hyrcykelsystem nar det giller bade biljettsystem och reseplanerare. Vi hade ju en vildigt nira
dialog med Stockholms stad till exempel nar det giller deras fortfarande forestdende upphandling
av ett lane- eller hyrcykelsystem. Vi har ocksé varit i kontakt med flertalet kommuner for att fa veta
deras intresse och ocksd uppmuntra dem att borja ga den vigen. Men detta kommer inte att vara
svaret. Om vi vill att kollektivtrafiken ska bli ndgonting mer sa sa ar ett offentligt upphandlat
hyrcykelsystem, oavsett om det sker regionalt eller kommunalt, formodligen en vildigt begransad
del i potentialen i den mobilitet som vi ser framfor oss.

Av den orsaken dr den har motionen, trots dess oerhort goda andemening, ett steg som ratt sa
mycket handlar om att titta i backspegeln pa vad som har varit och inte en bra vig framat nar det
giller att verkligen vilja fordndra och utveckla mojligheten till resande dar fler &r med och
grundlagger utokad kollektivtrafik, dar SL-trafiken i sig ska vixa nar vi ocksa lagger grunden for att
den blir ndgonting mer och nagonting béttre i samverkan med andra och i samverkan med
mobilitetslosningar.

Cykeln kommer att vara en del av detta, men manga andra transportlésningar kommer ocksa att ha
mojlighet att knyta sig till oss. Begransningarna just nu satts bara av var fantasi och vér vilja att
samverka med andra. Digitaliseringen ar har, automatiseringen ar har, elektrifieringen ar har. Lat
oss ta vara pa den kraft som just de teknikerna maojliggor.

Anforande nr 110
Regionradet Hemming (C): Fru ordférande! Tack, Anna Sehlin, for en mycket intressant och
viktig motion!

Den regionala cykelplanen anger ju att vi ska till &r 2030 na upp till 20 procents cykeltrafikandel,
alltsa att 20 procent av resorna ska genomforas med cykel. Det dr ocksd malet i mobilitetsmalet i
RUFS, som ocksa anger att kollektivtrafiken ska 6ka med 5 procent.

20 procents cykeltrafikandel ar en tredubbling fran dagens lage, och det ar klart att det ar en stor
resa, men den dr ingalunda omdjlig, for vi ser i dag en snabb 6kning av cyklandet. Vi ser ocksa att
det finns gott om internationella exempel som kommit mycket langre an till och med 20 procent.

Att 0ka cykeltrafikandelen ar ju viktigt for klimatet, och det ar viktigt for halsan, men det ar ocksa
ett avgorande bidrag till att minska trangseln och skapa storre effektivitet i den samlade trafiken.

Kombinationsresor har ju en jattepotential, precis som Anna papekar. Det ar faktiskt sa att
94 procent av invanarna i lanet bor narmre an 2 km fran tat kollektivtrafik. 87 av invanarna bor
inom 2 km fran en sparstation, och 94 procent bor s& om man aven raknar in stombussarna.

Egentligen kan man tycka att ganska manga borde kunna g& 2 km om det skulle vara s, men med
cykel ar det absolut ett tillgadngligt avstand for vildigt manga invanare. Lanecyklar kan ju vara ett
satt att ta till vara den hir potentialen nar det giller kombinationsresande, och &ven om man har
en egen cykel sd kanske man inte vill ha tva cyklar, alltsa en cykel i borjan av resan och en annan i
slutet av resan. D4 kommer ju fragan: Bor darfor Region Stockholm ta ledning nar det géller att
bygga upp ett eget system for lanecyklar?

Vi har kommit fram till att svaret pa den fragan ar Nej, regionen ska inte ta den ledande rollen i
den har fragan. Detta har vi kommit fram till av flera skil. Det inte ar regionens uppdrag.
Kommunerna ar redan aktorer inom det har omradet och det skulle skapa risk for konkurrens om
vi skulle gora nagonting som inte har fullstindig legitimitet i forhallande till kommunerna eller
som etablerar parallella system till kommunerna. Jag tror inte att det skulle framja malet. Eftersom



det nu ar sa att Stockholms stad har en valdigt tydlig ambition att bygga upp ett eget system sa
skulle det inte vara en framgéngsviag om vi hade en liknande ambition.

Daremot ar det forstas jatteviktigt, kan jag &tminstone som centerpartist men kanske dven som
regionrad siga, att Stockholms stad tar det héar ansvaret pa storsta allvar. Fragan om hur man
utformar forutsattningarna for andra kommuner att ansluta till det har systemet ar namligen
valdigt viktigt, for det blir svart for Nacka eller Sundbyberg eller Sollentuna att bygga upp ett eget
l&necykelsystem i sin geografi.

I den forra upphandlingen, som inte har gatt i mél, gav mojligheter till ett slags hiangavtal. Men
eftersom de villkoren sannolikt inte var sarskilt attraktiva for kranskommunerna anser jag absolut
att det vore bra om man kunde se 6ver den har fragan en gang till for att se om det finns mojlighet
att forstarka och forbattra mojligheterna for kranskommuner att ansluta sig till den
upphandlingen.

Vi kan ju gora viktiga saker i Region Stockholm genom biljettsystemet, genom informationssystem
vilket det star om i vart yttrande. Bade tillvaxt- och regionplanendmnden och trafikndmnden har
offensiva uppdrag och budgeten som mojliggor en aktiv delaktighet i att skapa sa bra
forutsattningar som mojligt. Det ar ocksa sa att infér den forsta upphandling som Stockholms stad
skulle gora sa hann ocksa Region Stockholm, eller ddvarande landstinget, i sin dialog forbattra
villkoren for andra kommuner att ansluta sig till det avtalet.

Summan av kardemumman ar val att vi inte star jatteldngt ifran varandra i den har fragan, men det
finns inte forutsattningar for att bygga upp parallella system. Jag tror i stéllet att vi maste acceptera
Stockholms stads upphandling som en forutsattning och att vi kan gora insatser for att skapa sé
goda villkor for en helhet som mojligt.

Slutligen vill jag yrka bifall till regionstyrelsens forslag!

Och for 6vrigt anser jag inte att en elektrisk sparkcykel ar en cykel!

Anforande nr 111

Malin Fijen Pacsay (MP): Ordforande, ledamoter och webbtittare! Det ar ingen
overraskning att Miljopartiet gillar cyklar och cyklande. Cyklande kan latta pa trycket i
kollektivtrafiken, cyklande ar jattebra for folkhalsan och har otroligt 1dg klimatpaverkan. Fler och
fler valjer att cykelpendla, dven langre avstand, med elcykel. Och de regionala cykelstraken byggs
ut. Allt fler har darigenom tillgang till snabba och sidkra cykelvagar.

I den nuvarande koalitionen verkar det som att nistan alla vill ha en bit av cykelkakan, sa att siga.
Miljopartiet har ansvar for frdgor om cykel i kombination med kollektivtrafiken. P4 det omradet
kommer det till exempel under nista ar att utforas forsok med cykel pa lokalbanor. Vi i Miljopartiet
har ocksa tidigare drivit fragan om regionalt lanecykelsystem, men har slappt den fragan nagot,
inte minst darfor att Stockholms stad, atminstone nastan, har kommit i mal med en stor
upphandling pa omradet.

Vi vill ju att fler och fler ska kunna anvinda sig av blandpendling och att fler ska kunna klara
vardagen utan bil. Blandpendling och mobilitetstjanster ar vildigt viktiga faktorer och
mojligheterna till detta 6kar. Det ska vara enkelt att byta mellan trafikslag och att betala for
resorna.

Genom att Stockholms stad nu, sdsom varande den storsta kommunen i lanet, har ndgot som vi vil
fa kalla pagéende upphandling om ett avtal som kommer att mojliggora hangavtal for kommunerna
ildnet, som sagt, sa ar ju det viktigaste vi kan gora att se till att tillgdngen finns 6ver huvud taget
och att det finns mojlighet att blandpendla. Det ar bara otroligt olyckligt att det tar evigheter att fa
den nya upphandlingen klar och skriva avtal.



Jag har lite forhandsinformation om att vart kollektivtrafikregionrad kan tanka sig att
kommunicera med trafikroteln i Stockholms stad, som vi har hyfsat goda kontakter med, och fraga
och diskutera lite grand hur man ténkt sig att planera de olika hallplatserna, om vi kan kalla dem
s, uppstillningsplatserna for lanecyklarna i Stockholms stad sa att de kanske kan vara beldgna
just i narheten av kollektivtrafiken, for det ar naturligtvis en forutsattning for att blandpendlingen
ska vara enkel.

Det ska vara enkelt och smidigt att byta mellan de olika transportmedlen — framfor allt med dem
som har 1ag klimatpaverkan — s att fler kan klara vardagen utan bil. Om vi planerar smart och
bygger fler cykelviagar, om vi kan ta med oss cykeln for att snabbt kunna fortsitt resan sa smidigt
som mojligt s& kommer cyklandet dven i fortsattningen att vara ett prioriterat omrade inom
regionen. Darfor yrkar jag bifall till regionstyrelsens forslag till beslut att anse motionen besvarad!

Anforande nr 112
Regionradet Sehlin (V): Herr ordférande! Tack for en hittills valdigt bra debatt!

Det kianns faktiskt som att den har forsamlingen har tagit ett stort steg framat nir det giller sin
instillning till regionens engagemang i cykelfragor. Jag minns nir jag stod hér ar 2011 och fick
hora att fragor om cykling och cyklande inte var nagot som landstinget skulle lagga tid pa. Det var
en helt kommunal fraga och det var ingenting som landstinget sdg ndgon potential i. Fran det laget
har vi gatt till dagens lage dar regionen har, precis som ni hor, en extremt stor potential nar det
giller att oka cyklandets andel i lanet. Jag skulle dock siaga att vi dr ganska langt fran maélen. Det
hoppas jag att ni ocksa horde. Vi ska 0ka cyklandets andel fran 7 procent till 20 procent fram till ar
2030. Det ar en stor utmaning i andel av cykelresorna.

Vi ar ocksa ganska langt fran malet att 6ka andelen resendrer som reser med kollektivtrafiken.
Antalet 6kar mer dn befolkningen, men andelen 6kar inte. Det ar alltsa fler som aker med egen bil
och farre som aker kollektivt. Det ar ett problem.

Nair det giller Stockholms stad och stadens stora avtal sa skrevs den har motionen just med tanke
pa att det inte skulle bli nagra inlasningseffekter av att Stockholms stad gor en stor upphandling av
l&necyklar som sedan andra kommuner inte skulle kunna haka p4, sa att saga, med hingavtal. Det
har nu inte gatt sa bra for Stockholms stad just av den anledningen, och jag blir lite oséker for jag
tyckte att Gustav sade en sak namligen att det nya avtalet som just nu overprovas inte hade
mojlighet till hdngavtal medan Malin sade nagot annat. Da kianner i alla fall jag valdigt stor oro, nar
Stockholms stad traffar ett omfattande avtal dar kommunerna inte kan haka pa. Hur ska det da ga?

Motionens intention som sagt ar att det ar regionen som da arbetar med kommunerna — hur
regionen sedan gor det lagger jag mig inte s mycket i —, men arbetar med kommunerna for att fa
till stand de har synergieffekterna sa att det finns mojligheter for kommuner att hjilpa varandra
och att ha samma system. Man ska kunna passerade en kommungrians med en lanecykel utan att
det marks nar man cyklar och lamna tillbaka den i en annan kommun.

Nar det galler Stockholms stad, Sundbyberg och Nacka kanske behoven ser ut pa ett visst siatt, men
i till exempel Nynashamn, Sodertilje och andra kommuner kan behoven se helt annorlunda ut. D
tanker jag att det ar regionens roll att se till att de behoven ocksa blir tillgodosedda.

Det som Malin lyfte ar valdigt viktigt. Historiskt har de har stationerna inte placerats pa ett bra sitt
vid kollektivtrafikhallplatser, vilket gor att det ar valdigt svart att anvinda ldnecyklarna for
kombinationsresor. Detta hoppas vi nu blir battre.

Som sagt: Bifall till motionen!



Anforande nr 113

Regionradet Tamsons (M): Jag vill bara komma med ett litet tydliggorande. Det var ju frdn min
rotel som kontakt togs med trafikroteln i Stockholms stad infor deras stora upphandling av ett
hyrcykelsystem under forra mandatperioden. Det var en kontakt som vi tog for att vi ville
sikerstilla det som du, Anna, namner, det vill sdga att inte skapa inlasningseffekter och att stélla
var kunskap och uthyrningsresurser till forfogande liksom att moéjliggora for Stockholms stad att
stilla ratt krav i den upphandling som de skulle gora, s att man skulle kunna nyttja vart
biljettsystem och latt kunna knyta sitt lane- eller hyrcykelsystem till var reseplanerare. Detta skulle
kunna lagga en grund for det vi da sag var en viktig milstolpe i att kunna bygga mer av regional
samordning nir det géller 1ane- och hyrcykelsystemet.

Var forhoppning ar att detta nu ska komma pa plats och att andra kommuner sedan kan anvanda
den modellen som grund. Da far vi nog mycket av det som du efterfragar.

Anforande nr 114

Regionradet Sehlin (V): Det ar precis detta som det handlar om. Det ska inte bli nigra
inlasningseffekter, och vi ska vara en aktiv aktor tillsammans med kommunerna, och gérna att fler
kommuner ocksd upphandlar system. Men Stockholms stad ar en stor aktor och ligger sa att sdga
forst i planeringen.

Anforande nr 115

Regionradet Hemming (C): Det kanske var nagon som missforstod vad jag sade. Men ett
hangavtal av den har typen har ju tillkommit. Dock har jag uppfattat att det finns en farhaga i
kranskommunerna for att de intradesvillkor som det bygger pé inte kommer att vara tillrackliga.
Detta tror jag kanske att Magnus kan upplysa oss om fréan talarstolen s smaningom. Finns det
utrymme att ytterligare pusha pa for att sikerstilla att det blir attraktivt for kommunerna att
ansluta sig till det systemet tycker jag att vi i regionen ska ta de mojligheterna.

Anforande nr 116

Regionradet Sehlin (V): Jag sdger samma sak. Det ar bra, och jag tror ocksa att det ligger pa vart
ansvar med hiangavtalen och kompatibiliteten nir det galler biljettsystemen, sa att det inte sedan
blir ett problem att 1dnecyklarna inte kan integreras i SL-appen.

Anforande nr 117

Stellan Hamrin (V): Herr ordférande! Den hir debatten inleddes pa ett sitt som paminner
valdigt mycket om den foregdende debatten, nimligen genom att majoriteten pladerade for privat
valfrihet och vi papekade att det skapar hél i systemet som man borde fixa pa nigot sitt. Det tycker
vi fortfarande.

Privatiseringar for ju problem med sig, &ven om majoriteten inte garna vill se det. Nar det galler
skolan visar internationella bedomningar att upphandlingssystemet inte ar bra. I hemtjansten far
bilar fram och tillbaka i samma kommun, vilket 6dslar tid och bensin och leder till storre
klimatutslapp, vilket kunde ha undvikits om man hade samordnat. Det senaste ar sikerheten i
Regeringskansliet, dar pistoler forsvinner.

Effektivisering ar sakert bra ur foretagsekonomisk synpunkt i ménga fall, men det har alldeles
uppenbart stora problem ur samhillsekonomisk synpunkt. Det vore kladsamt, for att anvinda
forra debattens ord, om majoriteten kunde titta lite ocksa pa dessa problem.

Nu foreslar vi en regional cykeluthyrning och att man kopplar den till SL-kortet, vilket alla tycks
anse egentligen ar en vildigt bra idé, sa debatten tog en ny vindning pa slutet. Men i svaret sager
man bara att en samlad bedomning visar att forslaget ar valdigt daligt, och man har egentligen
ingen skriftlig motivering till det. Det tycker jag ar lite synd. Men debatten har hur som helst
andrat pa detta. Varfor kan inte majoriteten stélla upp pa att fylla i de luckor som finns?



Kristoffer sdger att det bara ar fantasin som sitter granser. Var fantasi kommer hir med ett forslag.
Beakta det ordentligt! Det ar vad jag tycker.

Men med tanke pa exempelvis problemen vid Stockholms upphandling och de problem som den
typen av upphandlingar alltid skapar, ska vi gissa att beslutet overklagas nar det val kommer och
att det tar ytterligare ett halvar eller ett ar?

Det finns alltsa en hel del att gora. Men jag valkomnar den debatt som nu har kommit. Den visar
att det finns intresse for fragan, och plotsligt kom alla idéer som saknades i svaret. Lat oss ga vidare
med det, och f6lj gdrna var linje pa den resan!

Anfoérande nr 118

Regionradet Tamsons (M): Det var anda nagra saker i Stellan Hamrins inldgg som fortjanar en
replik. En av dem ror detta med huruvida det ar ett helt och hallet offentligt dtagande som ar
I6sningen. D& kan jag bara luta mig mot den eminenta organisationen Svensk Kollektivtrafik, som
tillsammans med VSP gjorde en stor studie av om vi skulle g& in med stora offentliga subventioner
nar det giller kombinerad mobilitet och huruvida det skulle paverka resandet i positiv eller negativ
riktning. Man talar om en 50-procentig subventionering av tjanster som ror kombinerad mobilitet,
dar just hyrcykel skulle vara en del. Fram till 2030 skulle detta enligt studien ha en paverkan pa det
kombinerade resandet med 0,01 procent, allt annat lika, utifran de kunskaper man har i dag.
Poangen blir alltsa att var och en bor gora vad man ar bast pa: kommunerna, innovatorerna,
operatorerna och vi som kollektivtrafikmyndighet. Da far vi verklig kraft i forandringen.

Anforande nr 119
Stellan Hamrin (V): Det hir handlar inte om subventionering. Det handlar om att fylla de
luckor som alla tycks se finns.

Anforande nr 120

Magnus Persson (C): Herr ordférande, ledamoter och dhorare! Jag tanker borja med att ge
Vansterpartiet ratt. Mycket av det ni beskriver ar helt korrekt, och jag delar problembilden. Jag
delar daremot inte er bild av losningen.

Jag tycker, precis som ni uttrycker, att det ar otillfredsstéllande med den situation vi har nar det
giller lanecykelsystem, dar det finns ett otal privata och sjilvstiandigt etablerade stationslosa
aktorer som kor elsparkcyklar — debatten om huruvida de ar cyklar eller inte far vi ta till gloggen
sedan, tanker jag — och ett upphandlat system i Stockholms stad dar upphandlingen har gatt i las,
och ett kvarvarande system i Stockholm dar Lidingo6 har tecknat ett hangavtal. Intresset av cyklar
mellan Solna, Sundbyberg och Lidingo ar kanske inte enormt stort, utan det stora intresset galler
att cykla i innerstan.

Men om man vill uppna den somloshet och franvaro av inlasningseffekter som du, Anna, efterlyser,
far man faktiskt vara palast nar det galler den upphandling som Stockholms stad paborjade forra
mandatperioden. De ger ensamritt till en aktor till alla stationsbaserade system for lanecyklar i
hela Stockholms innerstad. Om regionen ska upphandla ett parallellt system ar vi alltsa lasta till de
markplattar som regionen har tillgang till. Det skulle i praktiken handla om ytor i anslutning till
sjukhus, mestadels.

Markaccess for sjilva stationslosningen och for de reklamtavlor som ar basen for sjdlva
finansieringen — sjdlva poiangen med lanecykelsystemen ar att det dr reklamen som betalar dem,
reklam pa cyklarna och pa tavlor i stadsmiljon — handlar om kommunal mark. Det 4r kommunerna
som dger marken. Sa ar det bade i det gamla avtalet och i det nya avtal som Stockholms stad har
upphandlat — i det nya avtalet har man dock kopplat isiar detta och 6ppnat for stationslosa
losningar — liksom i de hangavtal som har blivit tecknade.



Precis som Gustav sade ar detta en jattestor mojlighet for kombinationsresor, men den fria
marknaden har lyckats etablera sig val och har trycket i den centrala regionkarnan. Man har dock
inte sjalvstandigt pa bred front etablerat sig i till exempel de 6vriga regionala kdarnorna. Det vore
onskvirt att finna sddana system ocksa dar. Det vore trevligt om nagon aktor faktiskt skulle gora
det pa egen hand, men det ar definitivt ndgot vi borde uppmuntra.

Den situation som rader innebar att Stockholm sjalvpataget tagit pa sig ledartréjan och bestamt
vilka villkor som ska gilla for 6vriga kommuner i lanet. Nar det vl gar i 1as far Solna gora en
direktupphandling pa ett hangavtal. Det ar egentligen inte riktigt snyggt att gora
direktupphandlingar pa sddana stora avtal, men det ar s illa tvunget nir Stockholms stad har gatt
fore. Vi kan inte girna ha en situation dar man kan cykla med ett system fran Eugeniavigen till
Solna centrum och ett annat system fran Eugeniaviagen till Torsplan. Det funkar liksom inte med
gransdragningarna om vi skulle ha flera system i regionen, ett for Stockholms stad och ett for alla
andra som regionen upphandlar.

Jag hade egentligen 6nskat att man hade genomfort detta som en mellankommunal upphandling
dir ett antal kommuner — Stockholm och andra — tog ledningen och funderade 6ver de
mellankommunala férutsiattningarna for detta. Att de yttersta kommunerna far teckna hangavtal ar
en sak, men en mellankommunal upphandling hade varit mycket battre. Stockholms stad valde att
ga fram pa egen hand och gora en egen upphandling, och det lider vi andra i regionen av med den
oklarhet som nu rader.

Slutligen: Vi i kommunerna ser sjalvklart det regionala cykelkansliet som ett viktigt stod i arbetet
med de har frigorna, men just nu ar det Stockholms stad som har tagit pa sig ledartr6jan och bor
ha diskussionen om detta blev bra eller daligt. Jag tycker sjilvklar att det ar jattebra med cykel pa
lokalbanor och annat som gors for cykel i olika sammanhang i regionen.

Anna séger att hon inte vill att regionen tar 6ver rollen frain kommunerna, men om man laser
hennes motion kan man se att hon ser kommunernas roll bara som ett daligt exempel. Hon skriver
tydligt att det ar regionen som ska ha ledartréjan och talar inte ens om samarbete med
kommunerna.

Anforande nr 121

Regionradet Sehlin (V): Som jag sade tidigare skrevs motionen nir Stockholms stad skulle
upphandla sitt system. Jag forstar att det ar Stockholms stad som ar den forsta och storsta aktoren.
Det avtal som Stockholms stad sluter far konsekvenser for andra kommuner och for oss.
Intentionen i motionen ar, precis som vi varit inne pa i debatten, att vi ska vara integrerade i den
processen, och det ansvaret tycker jag att regionen ska ha. Det betyder att vi i dialog med
Stockholms stad ska se till att deras system inte skapar inldsningseffekter och ocksa fungerar med
var SL-trafik. Det ar intentionen, enkelt uttryckt.

Regionen ska ocksa i samarbete med kommunerna — jag tror faktiskt att det star s i motionen —
arbeta for ett regionalt 1anecykelsystem. Det ar inte konstigare dn sa.

Anforande nr 122

Magnus Persson (C): Jag ar tacksam 6ver att du har i debatten talar om att samordna och
samarbeta, men att-satserna i din motion handlar om ett uppdrag om att utreda utformningen av
ett regionalt ldnecykelsystem och om att ta fram ett beslutsunderlag for ett regionalt
ldnecykelsystem. Ingen av att-satserna ndmner nidgon annan organisation dn regionen sjilv, och
jag kan heller inte se det i brodtexten i din motion.

Anforande nr 123
Karl Henriksson (KD): Herr ordférande! Detta ar ett viktigt amne att debattera och nagot
som vi har diskuterat i olika sammanhang under ménga ar.



Jag kommer ihdg forra mandatperioden. Da var jag ordférande i ndgot som hette
trafikplaneberedningen. Dar bjod vi faktiskt in tjansteman fréan trafikforvaltningen i Stockholms
stad for att diskutera den da planerade upphandlingen for att vi sag precis de problem som hér har
diskuterats, alltsd att vi behover ett system som fungerar 6ver granserna och som fungerar
tillsammans med kollektivtrafiksystemet. Detta ar alltsd nagot som vi under méanga ar faktiskt har
jobbat med.

Vi ser att gransproblematiken finns 6verallt. Magnus Persson framholl i sitt kloka inldgg — han ar
ju kommunalrad i Solna, s& han tog exemplet frdin Hagastaden och hur man dar naturligtvis
behover ha ett 1anecykelsystem som dven fungerar i Stockholms innerstad — samma sak som vi ser
i manga kommuner. Ett 1anecykelsystem i Kista bor fungera ocksé i Helenelund, dar
pendeltagsstationen ligger, och ett 1anecykelsystem i Skarholmen, som ju ligger i Stockholms stad,
ska naturligtvis ocksa fungera i Kungens kurva, for det ar formodligen dit man vill ta cykeln om
man cyklar fran Skarholmen.

Vi behover se till att framtidens ldnecykelsystem fungerar 6ver granserna, men det ar inte vi som
ager fragan fullt ut eftersom Stockholms stad och kommunerna 6verlag dger marken for de
reklamplatser som ska finansiera det hela och dir cykelstillen ska placeras. Vi maste ha det
mellankommunala samarbete som Magnus talade om.

Vi far jobba med detta tillsammans, sa att Stockholms stad inser att de ocksa behover
kranskommunerna. Det ar ofta inte manga hundra meter till viktiga malpunkter i
kranskommunerna, och man bor gora upphandlingarna gemensamt kommunerna emellan. Men vi
kan gora vart for att se till att marken i anslutning till vara viktiga malpunkter gors tillganglig. Vi
kan daremot inte besluta att Stockholms stad ska agera pé det klokaste sittet. Vi kan forsoka
paverka pa olika satt. Jag ska géra min del, och jag utgar fran att Kristoffer, Gustav och
forhoppningsvis ocksd Anna gor vad de kan for att det ska bli sa. Men vi dger alltsa inte fragan fullt
ut.

Bifall till regionstyrelsens forslag!

Anforande nr 124

Regionradet Sehlin (V): For att det inte ska rada nagon forvirring ska jag ldsa upp att-satserna:
“att Region Stockholms uppdrar at trafikndimnden att snarast paborja en utredning om hur ett
regionalt lanecykelsystem kan utformas” — den att-satsen ar ganska 6ppen, skulle jag sdga — och
”att Region Stockholm uppdrar at trafikndmnden att ta fram ett beslutsunderlag for ett regionalt
lanecykelsystem”, alltsa ett underlag baserat pa utredningen. Hur systemet exakt ska se ut gar vi
inte in pa. Jag skulle tippa att ett sidant system dnda handlar om att det &r kommunerna som
upphandlar enskilda system, for det ar s vi har borjat arbeta.

Stockholms stad har kommit jattelangt. Nu 6verprovas den upphandlingen, men man ar verkligen
langt framskriden i detta. Precis som vi har varit inne pa ar det Stockholms stad som séatter
ramarna. Det ar den storsta kommunen med flest invinare, och man har redan en historik av
lanecykelsystem. Sjalvklart kommer det att vara dar som ramarna satts.

Vi ska komma in i det hér arbetet och vara forberedda pa just dessa 16sningar. Vi kan kalla dem
mellankommunala. Det dr jattebra. Men vi ska vara forberedda s att vi kan se till att det funkar
mellan kommunerna.

Anforande nr 125

Regionrddet Hemming (C): Tack for en bra debatt! Jag reagerade lite pa det som Stellan Hamrin
sade nir han beskrev det som att debatten har dndrat synen pa lanecyklar jamfort med vad som
star i motionssvaren. Jag tror faktiskt att det ar tvartom. Det adr Vansterpartiets perception av
koalitionens engagemang i de hir fragorna som har dndrats under debattens gang.



Allt det vi sager har i debatten star faktiskt i svaret. Allt star dar. Det star att vi ar engagerade i de
har fragorna och att vi har gett i uppdrag at vara forvaltningar att verka i den anda som motionen
eller atminstone Anna Sehlin beskriver fran talarstolen. Svaret har en positiv klang i detta.

Det ar ocksd, som har framgatt i debatten, att jag sjélv, Karl Henriksson och Kristoffer Tamsons
under flera ars tid har varit aktiva i arbetet for att uppna just denna samlade syn. Nu har vi i
koalitionen fatt sallskap av Malin och Tomas, som ocksa har ett starkt engagemang i den har
fragan. Som sagt: Uppdragen finns redan.

Jag tror att det 4r samma sak nir vi diskuterar andra komplicerade fragor i regionen dar flera
aktorer har en roll att spela och ingen har egenradighet. Det ar viktigt att komma ihag att om vi vill
fa ndgot att hianda ar det inte alltid att besluta om dekret i regionfullmaktige som ar
framgangsvagen, utan det handlar om att ge uppdrag, att sjalv delta i dialog och vara lite
diplomatisk, veta vart man vill, ha bra mélsattningar och uppna ett resultat med respekt for
varandras roller. Bifall till regionstyrelsens forslag!

Anférande nr 126

Stellan Hamrin (V): Sjdlva podngen med var motion var hur man skulle ga vidare. Det ar
alldeles riktigt att svaret visar pa en massa olika saker som gors, men som vi ser det visar man inte
pa hur man ska ta ett steg framat, och det ar detta som var motion gor. Men vi ar glada 6ver det
positiva gensvar vi har fatt och hopas att det kan leda till nya och béattre 16sningar framover.

Sedan kan man ju onska att debatten om sjukvarden i Nynashamn tidigare hade vackt samma
intresse fran majoriteten som cyklarna nu gor.

Anforande nr 127

Regionradet Sehlin (V): Jag tvivlar inte pa det engagemang som finns. Som jag ocksa sade i
talarstolen har det engagemanget verkligen vuxit. Jag tror att vi gemensamt kommer att ordna
detta. Egentligen tror jag att ni skulle kunna bifalla motionen ocks4, for den laser inte in oss. Men
ni anser den besvarad och tar upp de viktiga saker som hander.

Jag ar bara lite orolig for att tiden sa att sdga rinner ut och att vart fokus hamnar mycket pa
elsparkeyklar och sddant. Men var garna en blaslampa, och jag kan ocksa férsoka vara det, sa att
det blir bra med Stockholms stads avtal och att vi arbetar pd ménga olika plan samtidigt, sa att vi
inte laser fast oss vid bara en 16sning. Det var ocksa detta som vi sade: Nar det handlar om
kombinerad mobilitet dr det inte bara en ensam 16sning som &r svaret. Men lanecyklar ar en av
flera 16sningar.

Anforande nr 128

Regionradet Hemming (C): Jag skulle bara vilja sdga att det inte finns ndgon garanti att nagot
lyckas for att vi vill det. Jag vill bara ha det sagt. Det finns ingen garanti for att det kommer att bli
perfekt med Stockholms stads upphandling och mojligheten for andra att anknyta dit. Men vi
jobbar for att det ska bli s& bra som mojligt.

Anforande nr 129

Magnus Persson (C): Herr ordférande! Tack, Anna, for att du laste upp att-satserna! Jag
noterar att kommunerna inte nimns i dem. Men det ar bra att du hér i salen séger att det ar viktigt
med mellankommunalt samarbete och samarbete mellan regionen och kommunerna. Det tror jag
maste till for att det har ska fa en bra 10sning sa sméaningom. Dar finns det saker att gora, det héller
jag med om.



§ 208 Motion 2019:26 av Jonas Lindberg (V) om att inte tillata forsidkringspatienter
inom verksamheter med avtal enligt LOV och LOU

Anforande nr 130
Jonas Lindberg (V): Ordforande, ledamoter och webbtittare! Ska vi ha likabehandling och
vard pa lika villkor, eller ska vi inte ha det? Det dr nog vad den hir debatten handlar om egentligen.

Om vi har ett system med privata sjukvardsforsiakringar ar det n6dvandigt att vissa exkluderas fran
det. Det handlar om persikor och citroner, som nobelpristagaren George Akerlof talade om redan
1970 i sin artikel "The Market for Lemons”. Om ett forsakringsbolag tar in sjuka individer, det vill
sdga citroner, kommer premien att stiga. Da vill de friska individerna, persikorna, inte vara med
langre. Enda sattet att minska forsurningen ar att minska andelen citroner, det vill sdga sjuka
individer.

Samtidigt har vi i det hir landet en hilso- och sjukvardslag som &r en tydlig ramlag nér det géller
hur resurser och prioritering i virden ska organiseras och riktas. Vard ska ges pa lika villkor, och
den som har storst behov av vard ska ges foretrade. Det ar glasklart och ndgot som alla partier
stiller upp pa.

Hur klingar d& denna lagstiftning med forsakringslogik? Inte sa bra. De tva olika ingangarna gar
rakt mot varandra. Ar 2009 gjorde London School of Economics and Political Science en rapport
dir man tittade pa de privata sjukvardsforsakringarnas betydelse i forhallande till de gemensamma
sjukvardssystemen. Dar sdger man tva saker valdigt tydligt. Den ena ar: Nar gransen mellan
offentlig och privat vard inte ar klart definierad finns det evidens for att offentliga resurser anvands
for att subventionera snabbare tillgéng till vard for personer med privata sjukvardsforsakringar,
som tenderar att tillhora hogre inkomstgrupper. Det ar detta vi nu ser i Stockholm.

Man sag ocksa att exempelvis detta att tilldta vardgivare att debitera hogre avgifter for
privatfinansierade patienter skapade skarpa incitament att prioritera dessa pa bekostnad av
patienter som betalas av det offentliga. Det ar ocksa ndgot som vi ser i Stockholm i dag.

Det finns olika forsiakringssystem i Europa: substituerande forsakringar som de i Tyskland,
komplementira forsakringar som i Frankrike och supplementira forsakringar som i Sverige. De
forsakringar vi har har utmairker sig genom att erbjuda snabbare tillgang till de sjukvardstjanster
som redan ingéar i vart offentliga dtagande.

Med den svenska versionen av privata vardforsakringar koper man alltsa snabbare tillgang till
vard. Det ar har som de privata vardaktorerna och en del upphandlad vardverksamhet kommer in i
bilden. Det ar ndmligen i dessa verksamheter, och bara i dessa verksamheter, som det férekommer
parallella koer in till vdrden: en snabb ko for den som har forsakring och en ldngsam for den som
inte har det.

En forskare som heter Lars Norén beskrev 2008 att forsakringsbolagens mgjlighet att expandera ar
beroende av utbyggnaden av privat vard i Sverige. Denna utbyggnad gar for narvarande mycket
snabbt, vilket torde gynna den privata forsakringen.

Det finns i Stockholm ett begransat utbud av sjukvardsresurser. Vi har inte hur mycket ldkare,
vardcentraler och mottagningar som helst. Om en ldkare behandlar en forsakringspatient betyder
det per definition att hen inte behandlar en offentligt finansierad patient, ndgot som ldkaren kunde
ha gjort i det 6gonblicket. Vi har stora tillginglighetsproblem for vara patienter i Stockholm, sa det
ar inte en fraga om att forsakringspatienter tas emot i méan av tid.

Sa har sdger en ldkare, tidigare ansvarig for en vardvalsmottagning: Prio ar forsakringspatienter,
och sa toppar man med vardval. Inom bristspecialiteter som neuro skickar vi tillbaka de flesta
landstingsremisser pa grund av prioritering mot de mer lI6nsamma. Forsakringspatienterna
uppskattas ge 100 procent mer i ersattning dn vardval, men detta ar forstas hemligt och inget som
forsakringsbolagen eller vi gar ut med. Var mottagning var stor och tog emot 155 000 besok per ar,
varav ca 5 000 forsakringspatienter, och det var lika ménga som hela neurologmottagningen pa



Karolinska.

Vi haller alltsa pa att f4 en amerikansk utveckling i Sverige, i Stockholm. I USA har man i flera
delstater problem med vardgivare som frekvent nekar patienter med den statliga
Medicaidforsdakringen vard och i stillet tar emot patienter med bara privata forsakringar. Det ar
detta som den har motionen handlar om. Vi méste satta stopp for detta.

Anforande nr 131

Regionradet Starbrink (L): Ordforande, ledaméter och ahorare! Jag vill ha en vard som ar
tillganglig och jamlik for alla, en vard som i huvudsak ar finansierad gemensamt via skattemedel,
men dar vi ocksa sjilva forstds betalar vara patientavgifter.

Manga viljer i dag att kopa privata sjukvardsforsakringar. Det kanske inte 4r nagot man sitter
hemma vid kdksbordet och diskuterar om man ska lagga sina beskattade medel pa, men det ar ett
valdigt vanligt inslag i de formaner som arbetsgivare och fack forhandlar sig fram till och erbjuder
anstéllda och medlemmar. Jag kom just hem fran en resa i USA och kdnner starkt att vi inte vill ha
deras modell i Sverige. Jag ar stolt 6ver den hélso- och sjukvard som vi erbjuder har. Den ar av hog
kvalitet och har i jaimforelse med USA en mycket god jamlikhet, &ven om vi ocksa tycker att vi
behover utveckla varden lokalt.

Men detta far mig inte att tycka att vi ska bestamma att privata foretag inte fir ha andra under &n
just regionerna. Vart uppdrag i halso- och sjukvardsnamnden ar att bestélla vard och att f6lja upp
och se till att patienterna i var region far den vard som vi har bestallt. Det ar uppdraget till halso-
och sjukvardsndmnden med hélso- och sjukvardsférvaltningen. Om aktorer sedan ocksa har andra
kunder tycker jag att det ar svart att ha synpunkter pa. Daremot ska vi kriava av alla vardgivare som
maste leva upp till hilso- och sjukvardslagen att de ocksa beaktar sjdlva portalparagrafen, dar det
slés fast att den som har storst behov ska ha foretrade till vard, inte den som har mest pengar eller
den som har en forsakring.

Jag tycker att Jonas lyfter intressanta fragor om sjukvardens finansiering och organisation. Vi delar
inte slutsatsen att privat vard ar nagot daligt, tvirtom bidrar den till ett brett och i hog grad
kvalitativt sjukvardsutbud. I Stockholm, dar vi har ett relativt stort utbud av privat vard har vi
ocksa kortare koer 4n pad manga andra platser i landet. Det gynnar naturligtvis patienterna i var
region.

Jag tycker att vi verkligen ska sakerstilla att alla aktorer som har avtal med Region Stockholm lever
upp till avtalen och levererar vard pa det sédtt som de har forbundit sig att gora. Vad de i 6vrigt gor
gentemot andra kunder ser jag mycket sma mojligheter att politiskt sétta stopp for, och det ar
heller inte 6nskvart.

Jag yrkar bifall till regionstyrelsens forslag.

Anforande nr 132

Mehdi Oguszoy (V): Jag tankte stilla en fraga till dig, Anna. Jag har ingen anledning att tvivla
pa att du tycker att vard ska ges till dem som behover den allra mest och att man ska leva upp till
lagkrav i regionen. Men nir forsakringspatienterna far lov att gé fore i kon lever man ju helt enkelt
inte upp till lagen!

Vi har ocksa fatt information av kokansliet, som menar att forsakringspatienter gor att de som inte
har privata forsakringar far vianta lingre. Da sitts lagen ur spel. Jag forstar inte hur du kan
acceptera det nar du samtidigt viarnar om systemet med gemensamt finansierad vard.



Anforande nr 133

Regionradet Starbrink (L): Ordférande! Det ar inte s att patienter far lov att ga fore for att de
har en forsiakring. Alla vardgivare maste f6lja halso- och sjukvardslagen, dar vard efter behov ar det
som giller. Det ska vi hélla hart pa.

Sedan tycker jag att vi ska undvika svepande pastidenden. Jag tycker att det vore jattebra om ni som
sager att ni kianner till fall dar detta har hiant ocksa kunde ta fram de fallen. Lat oss titta pa dem och
se om det i verkligheten ar sd att patienter med storre vardbehov har fatt sta tillbaka. I sddana fall
tycker jag att vi ska ta itu med det. Men lagg i sa fall fram det, s att vi verkligen kan gora det pa ett
seriost sitt och inte med sd svepande ordalag.

Anforande nr 134

Regionradet Alkurdi (S): Ordforande! Malet med hilso- och sjukvarden &r en god hélsa och en
vard pa lika villkor for hela befolkningen. Den ska ges med respekt for alla manniskors lika varde
och for den enskilda ménniskans vardighet: Den som har det storsta behovet av hilso- och
sjukvard ska ges foretrade till varden. Detta ar hilso- och sjukvardslagens portalparagraf.

For négra veckor sedan fick jag redogjort for mig att vardgarantikansliet pa valfrihetsberedningen
hade meddelat att de i sin kontakt med véardgivarna hade fatt hora att forsakringspatienter ges
fortur i varden och att de pa flera satt undantranger den skattefinansierade varden. Det innebar att
det som tidigare efterfragades, alltsa vittnesmal och statistik, gar att hitta i hilso- och
sjukvardsforvaltningen. Ett tudelat sjukvardssystem har skapats i var region, och man later det
fortga.

Jag tror sakert att det bland majoritetens foretradare finns en vilja att sakra en god och generell
valfard, men det har kraver da att vi sdkerstéller att det inte sker ndgra undantriangningseffekter
och att det inte blir en tudelad hilso- och sjukvard och att de patienter som faktiskt kommer in i
varden genom var skattefinansierade hilso- och sjukvard faktiskt far den vard de behover efter
behov, precis som lagen foreskriver.

Regeringen lade fram ett forslag i riksdagen varen 2017 om att just inféra en form av stopplag nar
det giller privata sjukvardsforsiakringar. Tyvarr rostades detta ned av M, SD, KD, C och L, och med
de varsel som nu sker pa vara sjukhus och nar man inte heller sidkerstiller att det finns resurser i
var primarvard och dessutom undergraver var egenregiverksamhet undrar jag om det inte finns en
ideologisk tanke om att nedmontera var generella vélfird. Man avser inte heller att sétta stopp for
dessa graddfiler som finns inom var sjukvard i den hér regionen, som vardgarantikansliet har
redogjort for.

Vi kommer ihag att finansregionradet slappte en pamflett om vad hon ser for sjukvardssystem i det
har landet, och den klargor att det inte ar just den skattefinansierade goda och generella valfarden
som hon ser som slutmal med omdaningen och nedmonteringen, utan det ar just de privata
sjukvardsforsakringarna som ar nagon form av slutmal for den politiken.

Av den anledningen tror jag att det ar oerhort viktigt att vi fran regionens sida i vara avtal reglerar,
precis i enlighet med vad motionen anger, att vi sdkerstaller att det vi skattefinansierar gar till just
den offentliga varden, vard efter behov och att vi skapar en jamlik hélso- och sjukvard och inte har
dessa graddfiler som stér i strid med hilso- och sjukvardslagens portalparagraf.

Med detta yrkar jag bifall till Vansterpartiets motion.

Anforande nr 135

Regionradet Starbrink (L): Ordférande! Jag tycker att det dr bedrovligt att hora Talla Alkurdi i
svepande ordalag forsoka lata paskina att jag, mitt parti och mina samarbetspartier vill
nedmontera valfarden. Det finns ingen sanning i detta!



Svensk valfardspolitik, svenska vilfardstjanster har en stark forankring i alla partier, savitt jag kan
bedoma. Vi har olika syn pa hur vi ska mota saker som vi inte gillar, om vi ska forbjuda dem eller
forsoka att — som jag tycker — erbjuda tjanster som ar sa attraktiva att forsdkringslosningarna blir
utkonkurrerade. Jag tycker att det ar harresande 1ag niva fran dig, Talla Alkurdi!

Anforande nr 136
Regionradet Alkurdi (S): Det som ar harresande ar vad vardgarantikansliet faktiskt redogor for
pa beredningar under halso- och sjukvardsndmnden. Det sker en undantrangningseffekt.

Det som ar harresande ar att man inte formar sitta stopp for just denna tudelning. Det ar oerhort
allvarligt nar det sker sidana markanta stora 6kningar av antalet privata sjukvardsforsakringar
samtidigt som det sker rekordstora varsel pa vara sjukhus och primarvarden inte far de resurser de
behover.

Denna utveckling ar harresande, och den maéste vi satta stopp for! Det ar detta jag argumenterar
for, och jag kommer att fortsitta att gora det, oavsett om ditt parti eller finansregionradet slapper
bocker om vad hon ser som framtida sjukvardssystem.

Jag star upp for den jamlika varden. Jag star upp for den skattefinansierade hilso- och sjukvarden.

Anforande nr 137

Regionradet Starbrink (L): Jag tycker att du blandar bort korten. Vara akutsjukhus, som ar
offentligt drivna och offentligt finansierade, har ju ingenting med forsakringspatienter att gora. Dar
forsoker du bara lagga ut dimridaer. Det ar ganska ohederligt av dig.

Att vi ska ha en gemensamt finansierad vilfard tror jag att vi alla dr 6verens om. Finansregionradet
kan svara for sig sjdlv, men hennes bok tar upp ett intressant exempel i Holland, dar man har
forsakringslosningar i stillet for skattefinansiering, och de inkluderar alla. Ingen stélls utanfor. Det
ar en spannande modell som de har. Jag ar inte siker pa att den funkar i svensk kontext, men
forsok inte blanda bort korten och latsas som om den styrande majoriteten inte skulle vilja ha
gemensamt finansierad vard, for det ar bara trams!

Anforande nr 138

Regionradet Alkurdi (S): Jag tycker att det ar viktigt att ha en helhetssyn och se vilken
utveckling som just hélso- och sjukvéarden i var region befinner sig i. Nar det blir rekordstora varsel
pa vara sjukhus, nar primarvarden inte far de resurser den behover for att sikra den vard man sjalv
vill bedriva och som vi fran politikens hall har &lagt den och nar vi dessutom lagger ett utokat
avkastningskrav pa var egenregiverksamhet samtidigt som vi har en extrem utokning nar det
kommer till privata sjukvardsforsakringar stiller jag mig fragan: Star man verkligen upp for den
offentliga skattefinansierade hilso- och sjukvarden eller inte? I vart parti gor vi det, och det ar
darfor jag yrkar bifall till den har motionen.

Anforande nr 139

Robert Johansson (S): Herr ordférande! Kara fullmaktige och ahorare! Tack, Jonas, for en
viktig motion! I svaret fran forvaltningen pratas det ganska mycket om huruvida det ar juridiskt
mojligt att stélla krav pa det sitt som ar intentionen i Jonas motion. Det finns en risk for att detta
nu blir lite tekniskt, men jag ska forsoka vigleda er genom det.

Jag vill bora med att citera Upphandlingsmyndigheten: "Med principen om proportionalitet menas
att kraven, kriterierna och villkoren i upphandlingen ska vara rimliga i forhéllande till det som
upphandlas. Kraven ska vara bade lampliga och nédviandiga for att uppna syftet med
upphandlingen.” Varfor ar da detta viktigt? Jo, nu ska vi forsoka utréna om kravet i Jonas motion
ar proportionerligt, och da borjar vi med att titta pa syftet med att vi upphandlar véard i Region
Stockholm. Syftet &r, i alla fall om man ska tro majoritetens foretrddare, de fa som ar har, att



mojliggora en valfrihet for patienten. Detta sker genom att lagen om offentlig upphandling och
lagen om valfrihet 6ppnar vardproduktionen for fler. Detta ar dven forvaltningen inne pa i sitt svar.
De ska ju anda genomfora den budget som ni har antagit.

Vart vill jag komma med detta? Jo, nar vi har malet klart for oss méste vi kombinera det med de
lagkrav som finns, framfor allt i hdlso- och sjukvardslagen. Har borjar forvaltningen och
majoriteten i stillet pastd att kravet i motionen inte ar tillimpliga i relation till
proportionalitetsprincipen. Men detta ar ingen sanning. Set ar en tolkning av lagen.

Inte heller lyckas vare sig forvaltningen, Regionledningskontoret eller majoriteten hitta ndgon
tolkning eller praxis som styrker detta pastdende. Jag har talat med flera jurister pd omradet. De
gor helt andra tolkningar.

Allt detta undanrdjer mycket av det juridiska greppet i ert svar. Jag kan inte tolka det juridiska
greppet som nagot annat dn rokridéaer, som vi pratade om tidigare. Ni forsoker gomma er bakom
juridiken for att inte beh6va bemota att detta ar en hogst politisk fraga. Vad vill vi ha for
sjukvardssystem egentligen?

Vi socialdemokrater kommer att prioritera att varden ar jamlikt fordelad efter behov. Privata
forsakringar som oppnar graddfiler gar i totalt motsatt riktning. Vad vill ni prioritera egentligen=
Jag tror att de flesta av er i majoriteten vill ha ett solidariskt finansierat och universalistiskt
sjukvardssystem, men lat er inte luras av dem som inte vill ha det.

Det finns ett citat som motiondren har hittat gdllande en neurologmottagning som tydligt visar att
sanningen kan vara en annan, det vill sdga att patienter med forsakringar eller med viljan att betala
ur egen ficka kan antas ga fore i kon. Bara blotta misstanken om att patienter behandlas i strid med
hilso- och sjukvéardslagen borde fa varje politiker att dra 6ronen &t sig! Med en sidan misstanke ar
det inte bara brott mot LOU som vi ska vara riadda for, utan vi ska vara radda for att folk inte far
vard i tid.

Jag inte bara tror utan vet och ar helt 6vertygad om att ni delar detta med oss. Att det skulle finnas
en sannolikhet att vi utsitter patienter for detta borde fa er att bifalla motionen. Men vill ni inte
lyssna pa Jonas eller oss andra i oppositionen, sa lyssna atminstone pa vara egna tjainsteman.
Vérdgarantikansliet vittnar om att de i sin kontakt med vardgivarna har fatt hora att
forsakringspatienter ges fortur i varden. Systemet har dven inbyggda incitament som understoder
ett sddant forfarande, dar vardgivarna erhéller en hogre erséattning for behandling av
forsakringspatienter.

I Region Stockholm séger alltsa vara egna opolitiska tjanstemin att det finns tydliga tendenser till
detta, att forsdkringspatienter undantringer den skattefinansierade varden. Detta &r inga teser
utan nagot som vara egna tjainsteman sager.

I budgetfullméaktige 2018 stillde jag den 6ppna frégan till alla partier hir inne om inte privata
sjukforsakringar 6ppnar en bakdorr till ett annat system an ett universalistiskt och
skattefinansierat dito. Endast en partiforetradare svarade. Det var Tobias Nassén. Han svarade sa
har: ”Fru ordforande! Som tidigare sagt star vi fast vid modellen att landstinget har offentlig
finansiering, men det finns ett utrymme for flera vardefulla fristdende aktorer.” Det svaret ar
tveeggat. A ena sidan pastar Tobias att han forsvarar dagens finansiering, men & andra sidan svarar
han inte pa hur han ser pa risken for att forsakringar 6ppnar en bakdorr for nagot annat. Irenes
bok gor mig dnnu mer orolig.

Ni andra partier i den bligrona koalitionen, hir Ar en uppriktig friga till er: Ar ni inte oroade? Ser
ni inte vart virldens basta finansiering ar pa vag? Ser ni inte vart varldens basta sjukvard ar pa vag
nagonstans? Ska era viljare vinta pa att ni agerar, och hur linge da? Min hand ar 6ppen. Fragan ar
om ni ser hotet och om ni vill ta min hand. Bifall till Jonas motion!



Anforande nr 140

Ellinor Odeberg (S): Ordférande, ledamoter och ahorare! For mig som socialdemokrat ar
principen om alla méanniskors lika virde och vard efter behov, inte pldnbok, helt central. Detta ar
nagot som inte bara vi socialdemokrater sdger. Det star ocksa reglerat i hilso- och sjukvardslagens
portalparagraf: Den som har storst behov ska ges foretrade till virden. Hur ar det forenligt med ett
privat forsakringssystem dar det i stéllet blir betalningsforméga som ger fortur, inte
behovsprovningen?

Jag skulle vilja angripa roten till situationen att vi har fatt s ménga som tecknar privata
sjukvardsforsiakringar. Det borgerliga styret i den har regionen har under 13 ar systematiskt
underminerat den offentliga varden och privatiserat i en utstrackning som saknar motstycke i
svensk sjuvardshistoria. Ett 40-tal virdomréaden har vi privatiserat genom LOV, lagen om
valfrihetssystem, som ger foretag frikort att etablera sig dar de tycker att patienterna ar som
I6nsammast. Detta tranger undan multisjuka, dldre och dem som befinner sig utanfor Stockholms
innerstad socioekonomiskt eller geografiskt. Inte minst debatten om véardval gynekologi
demonstrerade detta.

Redan har riskerar vi hélso- och sjukvardslagens portalparagraf. Vi far en vard som styrs av
efterfragan snarare dn av behov. Samtidigt gar Nya Karolinska till historien som det storsta
skattesvinnet i mannaminne och orsaken till de stora underskotten pa sjukhusen, som under den
gangna manaden tvingat fram varsel av 800 lakare och underskoterskor som just vardar de svarast
sjuka, de som ar i storst behov.

Jag blev under den géngna veckans kontaktad av en pappa till en sjudrig pojke med diabetes 1, en
potentiellt dodlig sjukdom, som oroade sig for hur varslen skulle paverka varden for hans lilla
pojke. Det faktum att allt fler tecknar privata sjukvardsforsakringar har inte uppstatt i ett vakuum.
Det som alltid varit den svenska sjukvardens styrka — tryggheten i att om jag eller mina nira och
kira behover vard sa finns den dar for mig — borjar urholkas som ett resultat av ert styre under de
gangna 13 aren. Det dr svart att se detta som ndgot annat dn en parallell graddfil till den offentliga
varden, som era framsta foretradare i medierna beskriver som 6nskvard.

Den sa kallade krympta kostymen, eller omstillningen till ndara vard, som man girna talar om nar
man forsvarar varsel och stingda vardplatser, ar i klartext att det som i dag bedriv offentligt ska ut
pa den privata marknaden. Det ar svart att tolka det som nagot annat an att ni helt enkelt
ideologiskt inte tror pa en modell dar vi finansierar varden gemensamt och fordelar den efter
behov.

For den som tycker att detta dr svepande eller ett uttryck for 6verdrift eller cynism ger den har
motionen chansen att bevisa motsatsen. Visa att ni star upp for behovsprincipen, som slas fast i
halso- och sjukvardslagen, oavsett om det ar privat eller offentlig verksamhet!

For mig som socialdemokrat ar det en sjalvklarhet, och for alla oss regionpolitiker borde det vara
en sjalvklarhet att folja lagstiftningen. Bifall till motionen!

Anforande nr 141

Regionradet Starbrink (L): Ordférande, fullmiktige! Ja, det ar ett hogt tonldge i den har
debatten! Sjukvardsforsakringarna har 6kat kraftigt i Sverige under det senaste decenniet. Ellinor
sager att det beror pa Stockholms sjukvard, som pa nagot sitt skulle krava att folk har forsakringar.
Jag ar ratt siker pa att om man fragar manniskor vad de ar oroliga for nar det giller varden, sa far
man svaret att de ar oroliga for att inte fa vard i tid. I Sverige har vardkéerna okat kraftigt fran det
att regeringen tilltradde ar 2014. Det ar klart att folk inte litar pa varden.

Nu borjar koerna minska. Vi har tvingat ditt partis regering att aterinfora en komiljard.

Jag tror att det ar helt nodvandigt att forsta att tillgangligheten till varden ar central om man ska
ha trovardighet i varden. Annars riskerar vi att urholka systemet och fortroendet f6r hilso- och
sjukvérden, och da ligger kop av forsakringar nira till hands.



Mitt svar ar inte att forbjuda forsdkringarna. Mitt svar ar att se till att varden ar tillganglig.

Anforande nr 142

Ellinor Odeberg (S): Nu handlar ju detta om behovsprincipen. Det blir ganska populistiskt
att tala om koer och vantetider generellt. Det handlar ju om alla vara skattefinansierade
verksamheter i regionen, som ju ni ir ytterst ansvariga for. Vi ar ytterst ansvariga for att sjukvard
ska ges efter behov, alltsa att verkstilla principerna i lagstiftningen.

Anforande nr 143

Regionradet Starbrink (L): Vi behover se till att varden ar tillganglig, och i Stockholm &r den ju
det. Vi ska sdkerstilla att de avtal som vi har med vardgivarna fungerar och att vardgivarna
levererar vard till dem som har storst behov. Det 4r ju inte sjalvklart att man har storst behov for
att man har en skattefinansiering med sig. Det ar ju inte sa att patienter som har valt att skaffa en
privat forsiakring eller fatt en sddan genom arbetsgivare eller fackférbund har mindre vardbehov.
Det ar vardbehovet som maéste gilla.

Jag tror att om risken ar att om vi séger att de som ska fa silja vard till regionen inte far ha andra
kunder an regionen blir det ndgra som viljer bort regionen och bara har privata kunder. D4 har vi
skapat ett privat sjukvardssystem, vilket jag inte vill ha i Sverige. Da far ni ta ansvar for det.

Anforande nr 144

Ellinor Odeberg (S): Det ar ingen slump att incitamenten har vuxit fram efter 13 ar av
borgerligt styre, dir ni har underminerat den offentliga virden pa sddant sitt att vi nu har 800
ldkare och underskoterskor som varslas pa vara hogspecialiserade sjukhus, som just vardar de
patienter som &r i storst behov.

Du maste kunna se sambandet mellan hur ni har styrt varden och hur manniskor upplever behovet
av att teckna privata sjukvardsforsakringar. Vi socialdemokrater menar att behovet inte ska uppsta.
Genom ett ansvarsfullt styre av regionen dar vi ser till att behovsprincipen efterfoljs och att man
satsar pa dem med storst behov underminerar vi ocksa den har utvecklingen av graddfiler. Det
hoppas jag att vi ar 6verens om.

Anforande nr 145

Regionradet Nassén (M): Herr ordforande! Jag instimmer i mycket av det som Anna Starbrink
har lyft fram har nu och vill forsoka fa tillbaka lite lugnare tonlidge och se olika nyanser. Det ar inte
en okomplicerad fraga, detta med privata sjukforsakringar som man tecknar i kollektivavtal eller
med sin arbetsgivare pa olika satt. Det finns bade for- och nackdelar. S ar det ofta, d&ven om vi
ibland ser bara med det ena ogat.

Det bidrar med tillkommande vard och kompetens som annars kanske inte skulle komma
regionens ovriga patienter till del. Detta lyfts ofta fram som nagot positivt. Daremot finns det
gransdragningar som maste vara tydliga. Dar finns det lagstiftning, och dar tycker jag att
oppositionen viljer att 1dsa bara det man vill 1dsa i tjansteunderlaget. Det ar bara dd man hanvisar
till vad tjanstemannen sager och till hilso- och sjukvéardslagen. Men det fors ju fram dven andra
hanvisningar till gillande lagstiftning. Det borde man i drlighetens namn ockséa viardera pa samma
satt. Man kan liksom inte vilja bara den lagstiftning man gillar och vilja bort den man inte gillar.

Har far vi hora att utvecklingen ar ”i princip harresande” och att vi “star infor ett sonderfall” i
hélso- och sjukvardssystemet. Vad &r det for beskrivning? Det kommer ju rapport pa rapport om
att svenska sjukvard ar varldsledande pa manga omraden! Det ar hog kvalitet med varldsledande
resultat, men det ar ett sjukhustungt system, och det finns vissa problem med tillgangligheten.



Vi laste tidigare i Socialdemokraternas eftervalsanalys att landstingsvalet var ett katastrofval.
Maénga hade fatt simre fortroende for sjukvarden, och det hade blivit langre kder, men det var en
annorlunda situation i Stockholm. Sa skrev man i sin egen eftervalsanalys. Vi har bland den storsta
mangfalden av aktorer, bland de kortaste kderna, bland den hogsta kvaliteten och hogre fortroende
an man har pa manga andra hall i landet.

Det dr en komplicerad fraga. Vi ska inte férenkla alltfor mycket. Det finns bade for- och nackdelar,
men jag tycker ocksa att en muntlig redovisning fran vardgarantikansliet, som handlade om deras
arbete generellt, inte kan hdrdras. Jag har inte sett ndgon utredning som har slagit fast de har
problemen.

Aterigen: Tillbaka till nyanserna! Det tror jag att svensk sjukvérd och debatten om densamma
tjanar pa.

Anforande nr 146

Jonas Lindberg (V): Hela idén med privata forsakringar, Tobias, ar ju att man snabbare ska
fa tillgang till hilso- och sjukvarden dn om man inte hade haft en férsiakring. Det dr hela grunden
till att man séljer dem.

Forsikrar d4 forsikringsbolagen enligt hilso- och sjukvérdslagen? Ar det si att rullstolsburne Arne
med tre sjukdomar och respirator far en forsakring med snabbspar in till virden? Nej, han tas
formodligen inte ens emot i forsakringsbranschen! Man exkluderar de patienterna. Darmed bygger
hela konceptet pa att ju friskare man ar, desto billigare och snabbare tillgang far man.

Ser du inte heller ett problem med att man tillats debitera hogre avgift for forsdkringspatienterna,
vilket stimulerar till att man prioriterar dem fore andra? Det ar ju fullstindigt glasklart att
prioriteringsordningen forsvaras och forandras med ett sddant tillvigagangssatt.

Anforande nr 147

Robert Johansson (S): Herr ordférande! Mitt namn ndmndes inte men det kindes som om
jag blev apostroferad, sa jag undrar: Vad tog jag inte upp? Det jag inte tog upp var att forvaltningen
tycker att det racker med de krav vi har. Det avfardade jag genom att visa pa en annan del av
forvaltningen, det vill sdga vardgarantikansliet, som sjilvt sdger att detta ar ett problem.

Jag tycker att de som foljer debatten ska fa veta vad mer det var jag inte tog upp i svaret. Du
héavdade, Tobias, att vi bara tog upp delar av svaret. Det var ett angrepp som jag borde fa utvecklat.
Jag hittar ingenting som jag inte har tagit upp som stirker att motionen ska behandlas pa det satt
som ni har sagt.

Anforande nr 148

Regionradet Nassén (M): Herr ordforande! Grunden ar att det har ar en komplicerad fraga med
flera nyanser. Det ar inte sjalvklart svart eller vitt. Det jag menade géaller hur man laser
tjansteutldtandet, att dar fors fram stod bade for halso- och sjukvérdslagen och prioriteringsfragan
som vi tagit upp, men det fors ocksd fram argumentation om att regionen foljer de lagar och regler
som géller och att man inte kan stlla vilka krav som helst nir man gor upphandling enligt LOV
eller LOU. Det var det jag menade, alltsa att man inte kan luta sig tungt pa det ena och inte ta
hénsyn till det andra.

Sedan méaste man nog inse att det har till stor del ar lagstiftningsfragor. Det ar vara
riksdagsledaméter som har att stifta lagar om vad man far och inte far gora. Jag uppfattade det
som att ni tycker att det borde inforas ett forbud mot att 6ver huvud taget erbjuda privata
sjukforsakringar. Det ar ocksa ett besked och en ganska langtgaende inskriankning i manniskors
frihet.

Jag sager inte att det har ar enkelt, men det ar det som ar i forlangningen av hur ni argumenterar.



Anforande nr 149
Jonas Lindberg (V): Forst privatiserar man driften och sedan kommer kravet att privatisera
finansieringen. Det ar en ganska naturlig del, och det har man sett i alla l1ander som gjort detta.

Ja, mycket riktigt behovs det lagandringar. Vi hade ett forslag om att infora en klausul i halso- och
sjukvérdslagen om att man inte ska kunna sammanblanda den hir typen av verksamheter. Det ar
det som det handlar om, inte om att infora forbud mot privata sjukvardsforsikringar i 6vrigt. Har
tycker du, som annars tycker att det privata naringslivet ska klara sig sjalvt och att man ska
undvika subventioner, att privata foretag ska ha tillgang till ett skattesystem med alla de resurser
och den infrastruktur det innebar och samtidigt ha mojligheten att krydda med privata
sjukvardsforsiakringar pa toppen. Det ar vildigt tydligt hur man snyltar pa det offentliga.

Jag tycker att du ska fordjupa dig i de studier som finns frdn London School of Economics. De
varnade 2009 for faran med att blanda privata sjukvardsforsakringar i ett offentligt finansierat
vardsystem. Men ni bryr er inte. Jag blir jattebekymrad 6ver det. Det ar ibland som att prata med
klimatforandringsfornekare. Ni ar faktaresistenta.

Anforande nr 150

Robert Johansson (S): Ordférande! Tack, Tobias, for svaret! Jag tolkar det som att vi ar
overens om att jag faktiskt bemotte allt det som stod i forvaltningens svar som jag inte tycker
stammer overens med verkligheten.

Jag skulle vilja svara pa din fraga. Ja, for oss socialdemokrater far folk garna teckna privata
sjukforsakringar. Jag brukar saga sa har: Alla vill ha fri sprit och gratis taxi hem, men jag tycker
inte att det offentliga ska sta for det. Den konsumtionen far folk sta for sjalva. Jag tycker inte heller
att det offentliga ska understodja former pa sa sitt att det kan bli ett system dar det offentliga som
huvudfinansiar genom komparativa fordelar skapar graddfiler for vissa som har rad med privata
sjukforsiakringar. Kop girna privata sjukforsakringar, men de som tar emot dem bor inte fa
skattepengar. Det ar det jag tycker. Det ar det Socialdemokraterna tycker.

Anforande nr 151
Regionradet Nassén (M): Herr ordférande! Var hallning framgar delvis av tjdnsteménnens svar
vad giller hur vi ser pa lagstiftningen har. Harvidlag rader det egentligen ingen oenighet.

Till Jonas vill jag sdga att jag uppskattar att du tar upp den hir diskussionen. Det 4r en svar och
viktig diskussion. Men jag tycker att du borde erkédnna att jag valdigt tydligt fort fram att det inte ar
svart eller vitt. Det finns svara avviagningar. Det finns nyanser. I sa fall ar det snarare ni som ar lite
fargblinda och bara ser den illr6da fanan, att forbjuda privat verksamhet, att det kan vara farligt.
Jag tycker att jag flera gdnger har understrukit att det finns nyanser i den har frdgan som inte ar
enkla.

Jag vet inte hur privata sjukforsakringar ar geografiskt fordelade 6ver landet, men om det ar délig
tillganglighet och langa koer 6kar naturligtvis manniskors oro och da vill man tillsammans med sin
arbetsgivare eller i kollektivavtal kunna teckna sddana forsakringar. Har finns manga ledamoter,
aven nytilltridda, som har haft en sddan forsakring.

Prisutdelning

Anforande nr 152

Christina Blom-Andersson (KD): Ordforande, fullmaktige! Jag har den stora aran att
vara ordforande for juryn for Region Stockholms bemotandepris. Jag vill sdga att i ar dr det en
mycket enig jury som beslutat att Region Stockholms bemotandepris for 2019 ska tilldelas
Sachsska barn- och ungdomssjukhuset, Akutvardssektionen. Sachsska barn- och
ungdomssjukhuset arbetar pa ett unikt och bra sétt for alla de barn och ungdomar som ar kroniskt
sjuka och/eller har svara funktionsnedsittningar. Var motivering lyder:



Sachsska barn- och ungdomssjukhuset, Akutvardssektionen, tilldelas Region Stockholms
bemotandepris 2019 for dess arbete med att forbattra tillgingligheten for barn och unga med
kronisk sjukdom eller svar funktionsnedséattning. Avdelning 74 ar en akutvardsavdelning dar barn
och ungdomar mellan o och 18 ar virdas. Avdelningen har utvecklat ett snabbspar, den sa kallade
roda mattan, for kroniskt sjuka patienter. Patienterna kan kontakta mottagning eller avdelning
direkt under hela dygnet och slipper dirmed passera akuten, vilket gor att vantetider och framfor
allt oro minskar. Roda mattan pa avdelning 74 innebar en trygghet bade for barn och for
vardnadshavare samt ger bada dessa ett bra bemotande. Avdelningens sétt att arbeta ar i
barnkonventionens anda. Alla barn moéts utifran sina forutsattningar och far sin ratt till en god
vard tillgodosedd.

Juryn ar vildigt imponerad av ert arbetssitt. Ni har utvecklat ett fantastiskt satt att arbeta just med
bemoétandefragorna sa att alla kdnner sig sedda och alla dr unika i sina problem. Det gor att de
sjuka patienterna och deras anhoriga kanner sig otroligt trygga. Jag tror utan att veta att ocksa
personalen blir inspirerad av att fa arbeta under dessa forutsattningar och kénna att de kan gora
sitt allra yttersta.

Stort tack till er for er fantastiska verksamhet! Ni ar virda en stor applad, ett diplom och blommor
fran oss!

Anforande nr 153

Fredrik Stenius: Tack sa valdigt mycket, juryn och regionen, for priset! Jag ar
verksamhetschef pa Sachsska sedan den 1 september. Fore det jobbade jag kliniskt som barnldkare
med det har arbetet, bland annat pé var akutvardssektion med var personal. Tillsammans med mig
har ar Suad, som ar underskoterska pa var mottagning och har kontakt med dessa patienter.

Ofta handlar det om ldngvarit sjuka barn och ungdomar som tidigare nir de blev daliga fick ga via
akuten, sitta pa vardcentral och vanta och dven belastade ovrig vard pa ett sitt som vi ville
forbattra. Darfor gjorde vi sa att dessa patienter, som inte ar jittemanga, det handlar om 60, 70
familjer, har mgjlighet att dygnet runt ringa till oss och oftast komma in samma dag och fa hjalp av
personal som de kinner. Det avlastar 6vrig vard och hjilper dessa familjer jattemycket.

Vi dr oerhort tacksamma och glada for att vi har uppméarksammats. Tack sa mycket!

Fortsdttning § 208

Anforande nr 154

Karin Falldin (C): Herr ordférande! Motionaren blandar ihop vart uppdrag for offentligt
finansierad vard med frivillig, privat finansierad vard. Den offentligt finansierade varden ges
utifrdn behov, lika for alla. Men det ar inte liktydigt med att manniskor inte sjdlva kan och far kopa
annan vard for egna pengar.

Privata sjukvardsforsakringar innebar att manniskor som redan betalat skatt for den offentliga
varden dnda viljer att 14gga egna pengar pa annan vard. En graddfil, tycker motionédren, men i
verkligheten frigors resurser for den offentligt finansierade varden. Dessa personer betalar for sin
vard tva ganger, och de som vintar i offentliga vardkoer slipper tringas med dem som viljer att
betala for sin vard ndgon annanstans. Oftast ar det inte heller specifika personer som sjilva betalar,
utan det ar genom fackliga forhandlingar som forménen med privata sjukvardsforsakringar vixt sig
stark. Jag tror inte att Vansterpartiet vill forbjuda facken att forhandla till sig formaner for
arbetstagare. Men vad vet jag.

Ar det d& bra? Nja, det kan man tycka olika om, men i stillet for att forsoka forbjuda privata
foretags verksamheter maste var fokus som region vara hur vi ytterligare kan forbéttra den
offentligt finansierade varden. Naringsforbud ar ingen 16sning 4ven om ni pa viansterkanten ofta
hamnar péa det sparet. Framfor allt borde vi inte hindra manniskor att spendera sina egna pengar



efter eget huvud.

Véra vardgivare inom LOU och LOV har avtal att f6lja. Regionens uppgift ar att granska och folja
upp de avtalen s att de efterlevs och fungerar bra. Den privata varden ligger utanfér det som vi har
bestillt, och ekonomin ar ocksé skild fran deras offentliga uppdrag.

Jag tycker att motiondren hamnar helt fel i sitt resonemang, och darfor yrkar jag avslag pa
motionen.

Anforande nr 155

Hanna Jokio (S): Ordférande, ledamoter och dhorare! Alla undersokningar som gjorts pavisar
att de privata sjukvardsforsakringarna ar mycket vanligt forekommande bland personer med hog
utbildning och hog inkomst i jaimforelse med personer som har kort utbildning och lag inkomst. De
privata sjukvardsforsikringarna, som dessutom okar, skapar ett jattetydligt parallellsystem dar
resursstarka patienter far ga fore i vardkon. Det blir ofta en ojamlikhetsfraga eftersom alla som vill
inte far teckna en sjukvardsforsakring pa grund av det sjukdomstillstind som patienten har.

Haér i regionen kan vi se tendenser till att vard till forsakringspatienter pa flera siatt undantranger
den skattefinansierade varden. Exempel pa det har redan namnts i debatten. Att detta inte ar ett
problem for den styrande majoriteten visade sig inte minst i riksdagen redan 2017 nar fragan om
forsakringspatienter debatterades. De borgerliga partierna och Sverigedemokraterna rostade da
ned forslaget om att patienter med forsakring aldrig ska fa ga fore en patient utan forsiakring.

Nu ser vi tyvarr dven i denna sal att de styrande frangétt principen att vard ska ges efter behov. Vi
socialdemokrater vill namligen att vard ska ges efter behov, inte efter betalningsforméaga.

Jag yrkar bifall till motionen.

Anforande nr 156

Jonas Lindberg (V): Nir man inte har vare sig forskning, rapporter eller tillrackliga beldgg
for ens asikter s kommer man med ganska naiva pastdenden om att privata sjukvardforsakringar
skulle avlasta eller stotta den offentliga varden. Det dr nagot som ofta sigs, framfor allt av
foretradare for forsiakringsbolagen sjdlva. Men det ar inte sa att en privat sjukvardsforsiakring
innebar att man klonar vardpersonal. I stéillet innebir det att samma personal, i samma lokaler,
anvander tid for ett vardtillfille till ndgon som betalat en forsakring och dirmed gér fére ndgon
annan. Det ar hela idén att vi dels disponerar om vardpersonalens tid pa ett konstigt sitt, dels ger
dem mojlighet att debitera hogre avgifter for forsdkringspatienter som darmed blir mer lukrativa.
Det ar forklaringen till varfor till exempel vardval neurologi har jatteproblem med langa vantetider.
Man tar pa en del hall systematiskt patienter med forsakring fore vara egna landstingsfinansierade
patienter.

Jag skulle vilja visa en overheadbild. Du fragade efter ett fall, Anna. Jag har skickat mejl till valdigt
manga vardgivare om hur de prioriterar sina patienter. Det ar glasklart. Bilden visar Capio, som
bedriver vard inom vardval for kirurgi. De siger rakt upp och ned att snabbast for dig att komma
till dem ar att betala ur egen ficka eller ta fran din forsdkring. Det handlar inte om vilket
medicinskt behov du har eller att du ringer sa att ni kan prata om remiss och dylikt. Jag har flera
sadana mejl. Det dr alarmerande och borde egentligen féranleda inspektion fran hilso- och
sjukvardsforvaltningen med djupare utredning om hur man faktiskt prioriterar patienter i den har
regionen. Fragan ar om ni ar intresserade av det.

Jag tycker att ni ocksa ska ta er en funderare pa vad det hir tillvagagangssattet gor med
legitimiteten for var hilso- och sjukvard och legitimiteten att betala skatt. Varfor ska man ens
betala skatt, tror jag att manga fragar sig, nar man har en férsiakring i handen. Vad hander med
sammanhallningen nir man sitter i samma vantrum, hoginkomsttagare och langinkomsttagare, de
med hogre utbildning och de med 1ag utbildning, och tillsammans nyttjar en vard dar négra kan ga
fore? Man slar isdr en viktig patryckargrupp mot oss politiker nir en del bara ser till sin egen



forsakring och inte bryr sig om det offentliga dtagandet.

P4 andra sidan Atlanten gor de ganska tappra forsok att ta sig ur varldens mest kostnadsdrivande
och ojamlika sjukvardsmodell, som bygger pa forsakringslogik. Nar man traffat foretradare
darifran har de sagt: For guds skull, bevara er modell och utveckla den men gor inte som vi! Jag
skulle vilja sidga att vi med ganska stora kliv ar pa vag just dit pa grund av er politik dir s& mycket
vard privatiseras.

Om ni inte vill bifalla motionen s utred atminstone hur man kan prioritera sa snett.

Anforande nr 157

Karin Falldin (C): Jagnoterar att du tycker att jag har naiva analyser. Nej, man kan inte klona
en ldkare, men om man resonerar som du gor vill jag fraga dig: Tror du att du 4ger vardpersonal?
Tror du att vi har i regionen dger vardpersonalen?

Anforande nr 158

Jonas Lindberg (V): Det var markliga fragor. Nej, jag anser att vart uppdrag ar att se till att
hailso- och sjukvérdslagen efterlevs och att vi fordelar resurser efter behov. Darfor méaste man som
fortroendevald, antingen man kallar den har fragan svart eller vit, inse att det har sittet att
organisera varden p4, dar man blandar privata sjukvardsforsakringar med véra gemensamma
resurser, forsvarar prioriteringsordningen och majligheten att leva upp till lagstiftningen. Annars
tycker jag inte att du fullfoljer ditt demokratiska uppdrag, att se till att hilso- och sjukvardslagen
efterlevs i regionen.

Anforande nr 159

Karin Fialldin (C): Vihariregionen erbjuder en hilso- och sjukvard efter behov, lika for alla,
det som ar vart demokratiska uppdrag. Men jag tycker inte att man som du kan sédga till en ldkare:
Det hir far du jobba med och det har far du inte jobba med. Om man utbildar sig till 1dkare,
sjukskoterska eller ndgot annat inom varden méaste man dnda fa ha sin egen vilja, hur man viljer
att bedriva sin yrkeskarriar.

Anforande nr 160

Jonas Lindberg (V): Man har inte mgjlighet att strunta i hilso- och sjukvardslagen om man
ar sjukvardspersonal. Det du tycker ska vara mojligt ar att vardforetag ska ha ratt att vélja sina
patienter. Det tycker inte jag. Det vart forslag gar ut pa ar att de foretag som far skattestod for att
bedriva hilso- och sjukvard i den har regionen ska efterleva hilso- och sjukvardslagen. Det kan de
inte gora och samtidigt ge vissa patienter graddfiler. Vill de gora det far de soka sig till en annan
mottagning och arbeta dar, men de kan inte forvanta sig skattestod. Konstigare an sé ar det inte.

Anforande nr 161

Ann-Marie Stromberg (V): Det finns anledning till en hel del reflexioner. Jag kan borja
med det sista som sades. Man viljer forvisso arbetsplats. Det kan man vilja, men man kan inte
vilja patienter pa det sittet. Jag kan jamfora med min egen arbetssituation. Jag ar socialarbetare.
Inte sjutton kan jag sdga att jag vill ta de klienterna men inte de. Jag far ta dem som hor till det
upptagningsomrade som jag arbetar inom. Jag kan inte séga att jag later vissa ha foretrade framfor
andra.

Det har forekommit en del markliga pastdenden hir, bland annat att det inte skulle finnas nagra
belagg for att forsakringspatienter far ga fore landstingspatienter. Ett exempel ges i motionen, och
Jonas Lindberg har just visat pa ytterligare exempel. I man av tid tar man emot patienter som
betalar privat, sades det. Jaha, men om man har 24 veckors vantetid for landstingspatienter, har
man dé tid att ta emot privatpatienter? Nej, jag tycker nog att man i stéllet ska beta avdem som
star i ko.



Det har ocksa sagts att man viljer att betala privata sjukvardsforsakringar. Vem kan vilja? Jo, den
som har rdd att sjélv betala eller den som har turen att ha en arbetsgivare eller mojligtvis ett
fackforbund som har majlighet att betala. Ar man arbetslos eller pensiondr har man oftast inte rad.
Varfor ska man 6ver huvud taget betala for privata forsakringar om det inte ar s att man far nagot
slags formaéner, till exempel en graddfil in i varden? Varfor betala en privat forsdkring om man inte
kan ga fore i kon? Den fragan kanske ni kan stilla er nadgon gang.

Ju langre jag lyssnar pa denna debatt desto sdkrare blir jag pé att vi har ritt nar det galler den har
motionen. Man ska inte blanda. Om vi ska sikerstilla att halso- och sjukvardslagen verkligen
tillampas, att den som har storst behov gar forst, da géller det att den som arbetar med vara
regionfinansierade patienters vard faktiskt koncentrerar sig pa det. Ska vi ha privata forsakringar
far vil de skotas pa andra mottagningar da.

Det handlar ytterst om att vi ar ansvariga for att patienter fiar den vard som de enligt hdlso- och
sjukvardslagen har ratt till, storst behov ska ga forst. Darfor tycker jag att ni ska tillstyrka var
motion.

Anférande nr 162

Tove Sander (S): Ordforande! I sondags traffade jag en god van till mig som ar lakare, och jag
kan lova er att hon inte rostar pa mig. Och hon rostar inte pé Jonas Lindberg. Hon visste inte att
den har motionen skulle behandlas i dag, men hon ville prata med mig om en sak som bekymrade
henne mycket. Hon har namligen haft ett sidouppdrag. Hon har jobbat extra hos en privat
vardgivare i Region Stockholm som tar emot bade forsakringspatienter och patienter som far vard
som vi finansierar. Hon har nyligen avslutat det uppdraget, for hon sade: Jag stér inte ut med den
sortering av patienter som min arbetsgivare gor. Jag star inte ut nir min 24-ariga patient med
stora vardbehov sorteras langst ned i hogen med journaler och remisser eftersom det finns
forsakringspatienter med mycket lagre behov som maéste tas om hand forst, for det har nagon
betalat mer for dn vad regionen betalar for min 24-ariga unga kvinna.

Hon ville prata med mig om det, och hon sade: Finns det en enda sak, Tove, som jag tycker att ni
politiker maste strida for sa ar det att man inte ska fa blanda forsakringspatienter i offentligt
finansierad vard. Jag sdger, Sara, om du lyssnar pa det har: Vi har tagit dig pa allvar.

Med det yrkar jag bifall till Jonas Lindbergs motion.

Anforande nr 163

Regionradet Eriksson (MP): Herr ordférande! Jag ar glad att utdelningen av bemétandepriset
dok upp. Det kindes som att den gav oss en vilbehovlig paus i den hir debatten, som jag tyckte
holl pa att ta valdigt konstiga proportioner. Apropa god ton i debatten vill jag papeka att jag
verkligen inte uppskattar nar jag eller mitt parti eller andra partier tillskrivs asikter som vi de facto
inte har. Om nigon anser att jag gor det med er blir jag glad om ni sager till.

Vad ar fakta i malet kopplat till det har arendet eller fakta i malet nar det géller privata
sjukvardsforsiakringar? Jo, fakta ar att fler &n 600 000 svenskar har i dag en privat
sjukvardsforsiakring. Troligtvis ar det annu fler, for den uppgift som jag hittade dr nagra ar
gammal. De allra flesta har det via sin arbetsgivare eller, vilket kanske kan vara virt att papeka i
sammanhanget, via sitt fackforbund.

Vad ar min och mitt partis asikt i den har fragan? Ja, det finns helt klart flera delar i utvecklingen
att allt fler har en privat sjukvardsforsikring som dr bekymmersamma. Nej, patienter med privat
sjukvardsforsiakring ska inte tillatas tranga ut andra patienter i sjukvardssystemet. Och ja, vi ska
std upp for en offentlig finansiering av sjukvarden, absolut. Fragan ar bara hur vi gor det, pa vilket
satt, hur vi i den har forsamlingen astadkommer det resultatet i faktisk och praktisk politik. Ingen i
den har salen verkar vilja forbjuda privata sjukvardsforsiakringar. Nar man i det har
sammanhanget lyssnar pa argumentationen fran oppositionen tinker man att det kanske hade



varit det logiska svaret om man helt ville ta bort risken for att systemen ska blandas eller att det ska
skapas undantrangningseffekter. Da far man vil driva fragan att det inte ska finnas privata
sjukvardsforsakringar. Men den uppfattningen verkar inte nagon hir i salen ha.

Darmed star vi har infor det faktum att vi antingen ska ha tva olika system, ett system dar vi pa
nagot sétt hanterar dessa blandat, eller sa ska vi skapa tva helt olika parallella strukturer. Jag tror
att Vinsterpartiet och Socialdemokraterna har fel i analysen att det ar battre med tva helt separata
system. Jag tror att det skulle underminera betalningsviljan for det offentliga systemet annu mer
om jag som privatperson kande att jag utover skatten betalar till ett privat system som jag
anvander for att f4 min sjukvard och det sedan finns ett offentligt system som jag aldrig anvander.
Det tror jag rent ut sagt vore daligt. Vi dr i den situationen att vi maste forsoka ha dessa system
blandade.

Det visades ett exempel med Capio tidigare. Det ar ett belysande exempel. Om jag inte minns fel
ersatter vi i dag Capio S:t Gorans sjukhus med 80 procent av deras kapacitet for att bedriva vard.
Darfor kan de erbjuda det som Jonas Lindberg visade pa overheadbilden. De har 20 procent extra
som de inte far betalt for av Region Stockholm. Darmed har de den mgjligheten. Det kan man tycka
olika om. Man kanske kan tycka att vi borde betala &nnu mer eller att de har en moralisk skyldighet
att stilla 100 procent av sin kapacitet till vart forfogande for det pris vi erbjuder. Men sa fungerar
inte verkligheten. Och nej, sd fungerar inte en privat vardgivare. Om man vill &ndra det systemet
far man i sa fall driva fragan pa nationell niva. Utifran den logiken borde man yrka pa att 1agga ned
Stockholm Care, vars uppdrag ar att silja vard i egen verksamhet pa Karolinska. Det borde
rimligen inte ske i sa fall.

Jag kan konstatera att det enda vi kan gora, och ska gora, for att sakerstilla att privata
sjukvardsforsakringar inte tranger ut den offentligt finansierade varden ar att for det forsta
kravstilla pa ett ratt och riktigt sétt, for det andra se till att den vard vi sjdlva bedriver ar sa pass
bra och sa pass tillginglig att efterfragan pa de privata sjukvardsforsakringarna minskar.

Anforande nr 164

Mehdi Oguzsoy (V): Om du och ditt parti tycker att vardbehovet ska styra vem som ska fa
vard forst tycker jag att du till alla de forsakringspatienter som tecknat privat forsakring ska saga:
Kéann er lurade, for vi kommer aldrig att tillta att ni gér fore i vardkon i Region Stockholm. Jag
tycker att du ska vara arlig och saga det. Om du tycker annorlunda tycker jag att du ska deklarera
det infor den har forsamlingen. Det gar inte att sdga 4 ena sidan, & andra sidan.

Vi vill ha tydliga besked. Vill man att varden ska ges efter behov da finns det inga tveksamheter och
tolkningar hit och dit, utan det ar antingen eller. Vad tycker Miljopartiet? Ni har ansvar. Du sager
att Capio S:t Goran far disponera 20 procent samtidigt som det finns miangder med patienter som
star i den reguljara vardkon.

Anforande nr 165

Robert Johansson (S):Jag forstar, herr ordforande och Tomas Eriksson, att man i ett
samarbete méste gora kompromisser, men det Tomas Eriksson sager gor mig dndé ganska hipen.
Darfor maste jag fraga honom: Ar det hir dina asikter eller dr det Miljopartiets asikter? Om det ar
Miljopartiets asikter star de i bjart kontrast till det som ni tidigare tillsammans med oss motionerat
om i riksdagen.

Anférande nr 166

Jonas Lindberg (V):Jag tinkte anknyta till det som Robert Johansson sade. Jag forstar att
man maste svilja vissa saker nar man sitter i en koalition, men det dr hdpnadsvackande att du gar
upp och forsvarar den linjen med den argumentation du har. Anledningen till att de privata
forsakringarna kunnat 6ka sd mycket ar att virdmarknaden blivit s genomprivatiserad som den ar
i Region Stockholm.



Det du sdger om Capio ar fel. Du hanvisar till ett sjukhusavtal tror jag, och det har géller vardval for
oppenvardskirurgi. Dar har man inte ett tak pa det siatt som du antyder i ditt inldgg, utan de
prioriterar stenhart forsakringspatienter och sidana som betalar ur egen ficka. Har du
landstingsremiss kommer du in senare.

Tack for tipset om Stockholm Care! Jag ska vicka en sddan motion och forvantar mig att du rostar
for den. De tjdnade for 6vrigt mellan 8 och 10 miljoner pé varden av Macchiarinis
experimenterande.

Anforande nr 167

Regionradet Eriksson (MP): Den forsta frigan ar enklast att svara pa. Ja, det ar vardbehovet
som ska styra. Till de personer som har tecknat en privat sjukvardsforsakring kan jag ocksa vara
ganska tydlig med att sdga: Nej, vi kommer aldrig att tillata att era forsdkringar skapar
undantrangningseffekter i den offentligt finansierade varden. Ja, mitt mal ar att ni ska ha betalat
for nadgonting som de facto inte behovs, inte for att ni inte far — ni far girna teckna en privat
sjukvardsforsikring — men mitt mal ar att den offentligt finansierade varden ska vara sa pass bra,
sa pass tillgdnglig och sa pass nira att det ni betalat for i form av en privat sjukvardsforsakring
faktiskt varit timligen onodigt.

Det ar en spannande retorik som emellanat kommer fran Socialdemokraterna och Vansterpartiet,
att sa fort man mojligtvis inte landar i samma slutsats i den hér salen beror det pa att man blivit
intvingad i ndgon fruktansvard kompromiss av sina koalitionsparter. Jag kan tala om att nar det
galler sjukvardsforsakringar och det som Robert Johansson talar om har vi haft samma
uppfattning eller en snarlik uppfattning. Vi har haft samma uppfattning i regeringssamverkan
betraffande sjukforsakringar pa nationell niva. Det jag har att hantera, det mitt parti har att
hantera, i den héir salen ar hur vi ska hantera det hir i regionen.

Som svar pa Jonas Lindbergs och delvis ocksa Socialdemokraternas argumentation, att detta ar ett
akut och allvarligt problem i just Region Stockholm péa grund av privatiseringar av varden, vill jag
sdga att det inte ar sa att det inte finns patienter med sjukvardsforsakring i andra regioner i
Sverige. Jag tror att ni gor ldaxan lite vl enkel for er.

Kontentan av det jag sdger ar att ja, det finns ett bekymmer med privata sjukvardsférsakringar. Det
behover vi hantera i praktiska reella system i Region Stockholm. Mitt partis ingéng i det ar att se
till att sjukvarden ar s pass bra och sa pass tillginglig att de privata sjukvardsforsakringarna inte
har speciellt manga efterfragare. Det tror jag ar det absolut bésta sittet att sikerstilla att vi har ett
offentligt finansierat system dven 30 eller 50 ar framat i tiden.

Anforande nr 168

Mehdi Oguzsoy (V): Om du arligt anser att forsakringspatienter inte ska ga fore i den
reguljara vardkon tycker jag att du ska rosta pa var motion. Om du inte gor det ar du inte arlig i den
talarstol du stér i.

Anforande nr 169

Regionradet Eriksson (MP): Det dar uppfattade jag mer som ett pastdende dn en fraga i
sammanhanget. Jag vet inte riktigt hur jag ska svara pa det mer 4n att upprepa det som jag nyss
sade. Jag delar inte din slutsats kring detta.

Anforande nr 170

Regionradet Bohlin (KD): Ordforande, presidium och ledamoéter! Ni fran Socialdemokraterna
och Viansterpartiet kan st har och skraimmas om privata sjukforsikringssystem och USA, men det
tjanar inte mycket till. Ingen av oss i koalitionen har namligen foreslagit att vi skulle slopa en
gemensam solidarisk finansiering av vilfarden eller virden. Ingen av oss har foreslagit det.



Lat oss halla oss till fakta nar det géller privata sjukvardsforsakringar. Vad ar det som driver
utvecklingen mot tecknandet av privata sjukvardsforsakringar? Det dr inte enskilda personer. Det
ar de stora fackliga sammanslutningarna som tecknar forsakringarna for sina medlemmar. Det ar
Lararforbundet, Polisforbundet, Unionen. Ténk efter, ar dessa grupper representativa for Sveriges
hoginkomsttagare? Ar det de som har de absolut fetaste bankkontona? Nej, det ar det inte. Det ar
de hir fackliga ssmmanslutningarna som driver pa tecknandet av privata sjukvardsforsakringar.

For ungefar en vecka sedan kom en ny ESO-rapport av Clas Rehnberg. Jag rekommenderar er i
oppositionen att 1asa den. Han jamfor 16 lander, dtta som har socialforsakringssystem och atta som
har skattefinansierade system inom varden. Vet ni vem som vardar bast? Jag skulle vilja ldsa ur
rapporten: I de studerade linderna finns mélsiattningar om en allman tillgéng till sjukvard och en
jamlik fordelning av vardutnyttjandet. De internationella jamforelserna av ett jamlikt
vardutnyttjande visar inte pa nagra markanta skillnader mellan skattebaserade system och
socialforsakringssystem.

Vart vill jag komma med detta? Jag menar att sisom sjukvarden dr organiserad i olika lander kan
det ha olika for- och nackdelar, men att gora som Socialdemokraterna tycker jag ar ett
fattigdomsbevis. Om man inte har férmagan att lyfta blicken och tinka ldngre bort dn Sveriges
granser tycker jag att det ar ett tecken pa att man inte ar 6ppen for utveckling och att man inte har
siktet instillt pa framtiden.

Jag tror inte att forsakringssystem ar nagonting for Sverige. Men vi méaste ha formagan, nar fakta
finns pa bordet, att tinka tanken att sjukvardssystem kan vara organiserade pa olika satt. Har man
inte det ar det ett fattigdomsbevis.

Jag yrkar avslag pd motionen och bifall till regionstyrelsens forslag.

Anforande nr 171

Victor Harju (S): Eftersom vi fick lite lastips vill jag i min tur rekommendera
finansregionradets nya bok, detta pa tal om forslag pa andra finansieringsformer och huruvida
koalitionen, eller nagon i koalitionen, har foreslagit den typen av l6sningar.

Anforande nr 172

Robert Johansson (S): Herr ordférande, kira fullméktigeférsamling och eventuella &horare!
Ocksa jag tankte sdga nagot om tonlédget. Det har sagts att det ar ett hogt tonldge. Det ska dock inte
blandas ihop med ett déligt tonlége. Att hGja en orolig rost, stilla tuffa fragor och anspela pa
kanslor ar en del av retoriken. Om man daremot borjar med osakliga personangrepp, slutar halsa i
korridoren eller beter sig allmént tolpaktigt, ja da har vi ett problem. Men det ar inte samma sak
som ett hogt tonlage. Jag har inte hort nagon har tillskriva en hel grupp eller ett helt parti asikter.
Jag har bara hort fragor om hur ett parti eller en grupp just nu staller sig i en politisk fraga.

Med det sagt vill jag sidga att flera har har talat om varfor folk skaffar forsakring. Ett antagande har
varit att det kanske ar i regioner dar kderna ar langre. Utifran att vi haft en diskussion om vilka
koer vi har i regionen — vi ar duktiga pa vissa typer och pa andra typer ar vi mindre duktiga —
stimmer det inte. Om vi ar si bra, hur kan det dd komma sig att en undersékning som Folksam
gjort visar att andelen med privat sjukvardsforsakring ar hogst i Stockholm, alltsa inte bara antalet
utan andelen?

Vi dr pa vag mot en mycket farlig utveckling, och jag ir, som jag sade i mitt inledningsanférande,
overtygad om att i princip alla hir ar for ett skattefinansierat universalistiskt system som vi har i
Sverige och som vi har i Stockholmsregionen.

Men nir ska ni di agera pa de signaler som kommer? Nar ska ni agera pa det som
neurologmottagningen har sagt och som Jonas tar upp i sin motion, det som vardgarantikansliet
sager, de mejl som Jonas tidigare visade? Winston Churchill brukar tillskrivas talesattet "When the
facts change, I change”.



Nu har vi visat pa fakta pa flera plan, sa snélla ledaméter, ni som séger er forsvara den modell vi
har: Rosta for motionen. Tack for debatten!

Anforande nr 173

Gabriel Kroon (SD): Debatten ar inte riktigt 6ver annu. Jag skulle vilja kommentera ditt
brandtal, Robert Johansson, och fraga dig hur ni i Socialdemokraterna, och kanske dven i
Vinsterpartiet, resonerat nar ni utgar fran att en privat vardgivare som inte kan ta emot
forsakringspatienter skulle vilja att i stéllet vara kvar och helt och hallet ta emot regionpatienter.
Tror du inte att det dr mojligt att den privata vardgivaren skulle vilja att antingen stinga sin
verksambhet helt eller att inte ta emot den ytterligare delen av regionpatienter som behovs? Jag tror
att det verkligen vore ett stort och 6vergripande problem som vi skulle ha framfor oss om ert
forslag blev verklighet. Darfor kommer Sverigedemokraterna att rosta for majoritetens forslag.

Anforande nr 174

Robert Johansson (S): Tack for fragan! Nej, jag tror faktiskt inte det av den enkla
anledningen att de flesta inte har en sjukvardsforsiakring just for att det ar
kollektivavtalsforsakringar. De flesta vet inte alltid om det, sa jag tror inte det. SKR:s
undersokningar visar att de flesta, oavsett om de jobbar inom varden, om de behover varden, det
vill sdga om de forbrukar varden, om jag ska anvianda det begreppet, stoder idén med en
skattefinansierad valfard. De kommer darfor inte att anvianda sin forsiakring, och jag tror inte heller
att vardgivarna kommer att sluta ge vard. Jag tror att majoriteten av vardgivarna kommer att valja
att ge vard genom det skattefinansierade systemet.

Anforande nr 175

Gabriel Kroon (SD): Orden ”jag tror” ar farliga att anvinda som politiker. Nar man lagger
fram ett sddant forslag maste det foregas av en gedigen utredning. Orden ”jag tror” kan bli
skadliga, inte minst nér vi ser att vardgivare kan vilja att helt och hallet stinga ned sin verksamhet.
Vi ser i dag hur flertalet huslakarmottagningar har allménldakare men dir varannan allméanlikare
jobbar deltid. Vi ser omfattande problem med de olika verksamheterna. Jag har sjilv varit ute pa
de privata klinikerna och pratat med dem, och de har sagt till mig att det ar av storsta vikt att de
aven far ta emot forsdkringsfinansierade patienter som en del av deras sidoverksamhet.

Jag tror att det ar viktigt att ett sidant forslag foregas av en utredning for att kunna genomforas pa
ratt sitt och inte bara hur som helst rostas igenom, vilket kan vara vildigt negativt for hela var
sjukvardssektor.

Anforande nr 176

Robert Johansson (S):Jaghar ocksa traffat privata vardgivare som sager att de absolut inte
vill ta emot forsiakringspatienter eftersom det skapar mer administration, det skapar problem.
Bada sidorna finns.

Jag ska faktiskt Andra mig, Gabriel. Jag ar overtygad om att de flesta bolagen kommer att fortsitta
producera vard for offentligt finansierade skattepengar. Jag ar dvertygad om att de av altruistiska
skal kommer att forsté att den nordiska valfairdsmodellen, den socialdemokratiska
valfardsmodellen eller vad vi ska kalla den — den socialdemokratiska vilfardsmodellen kallar
forskningen den — ar den bést fungerande. Vi har alltid haft privata vardgivare i Sverige. Vi har
alltid haft mojlighet till privata sjukvardsforsakringar. Det har inte gatt at skogen tidigare.



Anforande nr 177

Regionradet Nassén (M): Herr ordforande! Jag vill tacka for en spanstig debatt som den
foregdende talaren fran Socialdemokraterna bidrog med, och brukar bidra med, frén talarstolen. Vi
brukar halsa glatt i korridorerna, och det ska vi fortsatta med.

Jag instaimmer lite grann i det som Tomas Eriksson sade tidigare, att det ar lite lustigt att nar
Miljopartiet ingar i ett rodgront samarbete ar det ett jattebra och fint samarbetsparti, men nir det
ingdr i en blagron koalition dr det som om det vixer ut sméa horn, som om det blir en elak och
pestsmittad person, tvingad av andra att anta vissa asikter.

Vad betraffar problemet med legitimiteten for sjukvarden vill jag sdga att det i vissa system knappt
finns nigon privat vardgivare och inte s manga forsakringspatienter heller, och dndé ar
tillgangligheten dalig och vardkoerna langa. Jag tror att vi kan vara eniga om den bilden. Ni har
sjalva fran Socialdemokraterna i er eftervalsanalys skrivit att det ar ett allvarligt problem f6r den
nationella sjukvardsdebatten och framtiden for sjukvardssystemen.

Betriaffande mejlen vill jag uppmana er att garna skicka dem till forvaltningen sa att de kan bidra
till var uppfoljning och kontroll, for vi 4r 6verens Gver partigranserna om att lagar och regler som
béade framjar och begransar olika vardformer ska foljas.

Anforande nr 178

Stellan Hamrin (V): Herr ordférande! Du sade tidigare, Anna, att du beaktar
portalparagrafen och att du ger vard efter behov. Sedan begar du att vi ska visa det. Man kan tycka
att ni sjalva borde gora det med det system som jag anar nu majligen finns. Det vore intressant att
fa veta hur utvecklat det dr. Nu har du fatt bevis, sa vad gor du nu? Det skulle jag vilja veta.

Majoriteten viljer att forneka de problem som finns. Privata forsakringar kostar pengar for
vardtagarna. De ger hogre ersattning till virdgivarna. Varfor tror ni att de finns? Varfor slosar folk
pengar pa nagot som inte ger nagot resultat? Att fackliga ssmmanslutningar gor det och att
naringslivet gjort det under 1ang tid och i mycket storre omfattning vet vi alla. Tror ni att de gor det
for skojs skull, for att de har sa mycket pengar att de kan sldnga ut en del sa att vardapparaten far
lite mer att jobba med?

Sjalvfallet dr det inte sa. De gor det for att de vet att de far nytta av det.

Man bortférklarar detta med for- och nackdelar. Mojligen ligger det lite i det. Problemet 4r bara att
nackdelarna innebar lagbrott. Man kan inte vaga ett lagbrott mot eventuella fordelar, men det ar sa
ni faktiskt har resonerat under hela det har drendet. Det tycks som om det var fraga om en vagskal
dir man far gora lite som man vill. Lagbrott ar inte tillatet 6ver huvud taget. Det vager inte upp
nagonting annat.

Sedan har jag hela dagen saknat en rost, anda till slutet da Sverigedemokraterna hoppade in i
debatten. Det har ar en jatteviktig debatt. Varfor tiger ni? Och varfor hoppar ni in pa ett litet brade
pa slutet med tva lattkopta kommentarer nir ni kunde ha deltagit i debatten och talat om var ni
star?

Anforande nr 179

Regionradet Starbrink (L): Ordférande! Vard efter behov ar vi nog alla 6verens om. I alla fall
har alla partier sagt det i talarstolen. Nu pastar du, Stellan Hamrin, att det begas lagbrott. Da ska vi
naturligtvis ta tag i lagbrotten, men jag ser inte vad det ar for lagbrott ni menar. Jag hor att ni
argumenterar for en gammal socialistisk ransoneringslogik, att vi ska ha langa kéer som nagra kan
gé fore i och andra hamna efter i.

Mitt mal &r inte att vi ska ha langa koer dar vi kan sté rattvist lange. Mitt mal ar att vi inte ska ha
négra koer. Darfor ar jag sa stolt 6ver den sjukvard som vi har i Stockholm dar kéerna framfor allt i
den 6ppna specialistvarden, dar vi har ménga privata aktorer, ar korta, pA manga hall obefintliga.



Om nagon trots att vi har sa korta koer vill betala mer for ett ingrepp med en forsikringslosning ar
det dumt, men det ar inte forbjudet och ingenting som jag heller vill forbjuda. Jag vill sakerstalla
att vi har en jamlik vard.

Anforande nr 180

Stellan Hamrin (V): Det tycker vi ocksa att du bor sakerstilla, att vi har en rattvis vard. Det
ar mojligt att du var ute och at bulle, jag vet inte riktigt, men vi presenterade ett lagbrott har. Jag
efterlyser darfor fortfarande: Vad tanker ni gora?

Anforande nr 181

Regionradet Starbrink (L): Ordforande! Vi behover sjilvklart sakerstilla att vi har en vard med
korta koer, och det har vi. Jag tror att hela den hir forsakringsforsiljningen tog fart nar man som
patient och inte minst som arbetsgivare sag att vi hade for langa koer i Sverige, for otillganglig
vard. Det ar kanske jamlikt och rattvist nir de dr langa Overallt, men det finns nagra undantag dar
Stockholm utgor det basta undantaget.

Sjalvklart méste vi jobba mer for att fortsatta att ha korta koer och korta de kéer som mgjligen
uppstar. Men er logik ar att vi ska ha 1anga koer som ingen ska ga fore i. Det ar en jattedélig logik.
Forbjud inte privata foretag att ha fler kunder, utan efterstrava korta koer. Det méste vara vart mal.

Anforande nr 182

Jonas Lindberg (V): Den hir fragan stiller vissa saker pa sin spets, hur man ser pa hilso- och
sjukvardslagen, om det &r ett allmént diskussionsunderlag som man kan gora lite som man vill
med och framfor allt hur hilso- och sjukvardslagen star sig mot lagen om valfrihet och lagen om
offentlig upphandling. Det blir lite som att de lagstiftningar ni tycker ar de viktigaste dr LOV och
LOU och att hilso- och sjukvardslagen ska vara underordnad dem. Jag kan inte dra ndgon annan
slutsats av det jag hor.

Jag tror att en forklaring till varfor de okar ar att vi har s& manga privata vardgivare i Stockholm.
En annan forklaring ar att era besparingar, som ni nu genomfor genom hela sjukvardssystemet,
kommer att driva pa en kénsla av att man maéste gardera sig med en forsiakring for att fa tillgang till
varden. Det tror jag ar en sak som ni underblaser.

Tobias, du sade tidigare att den hér fragan inte ar svart eller vit, och dven om du ser fragan som
varken svart eller vit bor du rosta for motionen. Det finns manga indikationer som tyder pa att det
blir en prioriteringsférandring niar man tilldter det har.

Anforande nr 183

Regionradet Nassén (M): Jag star fast vid mitt bifallsyrkande till regionstyrelsens forslag, men
vi har haft en bra och nyanserad diskussion i en viktig fraga. Det dr sdkert inte sista gingen, utan
jag tror att vi kommer att aterkomma i fragan.

Ett exempel som kan nimnas ir en vardgivare som har lokaler pa Sodersjukhuset, som kan ha ett
kompetensutbyte med det regiondrivna sjukhuset och som kan avlasta, och har avlastat, vad giller
hjartflimmeroperationer, vilket dr en oerhort stor livskvalitetsh6jning och innebar kortare
sjukskivning for patienterna. Jag vidhéaller att det, som Jonas sjilv sade, finns nyanser hér. Det ar
inte bara svart eller vitt. Tack for denna debatt!



§ 209 Motion 2019:7 av Anna Sehlin (V) om att SL ska kopa in och dga en egen
elbussflotta

Anforande nr 184

Regionradet Sehlin (V): Den hiar motionen handlar om att SL bor kopa in elbussar och dga dem,
precis som SL i dag dger tunnelbanetag, pendeltdg och lokalbanetég. Jag tackar for svaret, men det
skriftliga svaret ger egentligen inget svar pa det som ar sjdlva anledningen till motionen.

I dag ar det sa att entreprendrerna koper in bussar som de kor med under avtalstiden. Men de
elbussar som kommer har troligtvis en langre livslangd, vilket gor att det kan bli svart att skriva av
dem pa atta—tio ar, som vara avtal ar pa i dag. Tyvarr tas den fragestillningen inte upp i svaret,
men detta ar alltsa en av anledningarna till motionen. Vi tror att incitamenten for entreprenorerna,
operatorerna, att kopa in elbussar som de ska dga ar simre an for vanliga bussar som gar pa
biobrénslen.

Vi har i dag en landtrafik i SL som gér pa fornybart, alltsé biobrianslen, men om vi ska na vara
klimatmal maste vi ocksa titta pa den sektorn, for 4ven biobréanslen forandrar klimatet. Vi har
nagra ar pa oss att stilla om, och jag tanker att alla delar vi kan bidra till i regionen for att fa ed
utslappen ar bra.

Darfor tror vi pa en elektrifiering av fordonsflottan for kollektivtrafiken. Jag tror att manga i den
har salen tanker samma sak. Men Det ar lite samma sak som nar det géller lanecyklarna, namligen
att det finns en passivitet fran trafikforvaltningen, dar man siger att detta kommer att ske anda.
Det kommer att bli elbussar och operatorerna har nog med incitament for att ga over till elbussar i
de kommande avtalen. Just nu ar vi i en period dar vi forbereder de nya bussupphandlingarna,
alltsd den tysta perioden, men snart kommer tilldelningsbesluten, och da far vi se hur mycket
elbussar som da kommer att rulla.

Trafikforvaltningen och motionssvarets text ar tydliga med att det som vi i dag gor ar nog for en
successiv omstillning av var fordonsflotta till el. Det tycker inte vi. Vi tycker att det ar béattre att
vara i framkant. Det finns ingen jattestor logik i att vi inte kan dga bussar. SL skulle redan i dag
kunna 4ga mer bussar i stéllet for att operatorerna dger dem, och dessa bussar skulle kunna vara
eldrivna.

Precis som i alla andra fragor ar regionen en stor upphandlare. Det vi gor far konsekvenser och har
betydelse for marknaden. Vi har haft en diskussion om till exempel ekologisk mat och sadant. Det
vi bestimmer oss for att efterfraga finns det ocksa en marknad fr6. Bestammer vi oss for att
efterfraga elbussar kommer det alltsé att produceras elbussar. Om vi da dessutom koper in dem
sjalva for de behov vi har de kommande aren &r det en tydlig signal till marknaden.

Vi upplever att det ar en liten omvag att ga via operatorerna och att det ar de som ska fora dialogen
med marknaden, dga bussarna och sé vidare. Vi tror att det ar en forenkling om vi 4ger dem sjalva,
och det ar ocksa ett satt att visa att vi menar allvar. Vi har, som jag sade, gatt fran en fossildriven
landtrafik. Vi har mycket kvar att gora nar det géller sjotrafiken. Nu handlar det till stor del om
biogas och sddant. Men vi tror att en elektrifiering ar nodvandig for att nd vara klimatmal.

Sedan handlar elektrifieringen inte bara om utslapp utan ocksa om tillganglighet i
kollektivtrafiken. Elektriska bussar ar tystare Det ger en béttre arbetsmiljo for den som kor. Det ger
en battre resenarmiljo for dem som reser.

Vi tror ocksa att elbussar kan fungera strukturerande i kommunens planering. Om man satsar pa
elbussar och kanske gor en BRT med plattformar och egna korfilt — nastan som en sparvag — ar det
ocksa skont for regionens kommuner att veta att denna satsning troligtvis inte kommer att
forsvinna. Da ar det lattare att bygga bostdder och planera efter det.

Vi tror alltsa pa elbussar, garna BRT, och att vi ska 4ga dem. Det ar en framtidssatsning.
Bifall till motionen!



Anforande nr 185

Regionradet Tamsons (M): Ordférande, regionfullméktige! Jag borjar med att yrka bifall till
regionstyrelsens forslag till beslut. Med detta skulle jag vilja att vi alla stracker pa oss. Vi har ju
utrittat nagot historiskt i denna region da vi férra aret kunde skriva 100 procent fornybart driven
landtrafik for var kollektivtrafik, detta som forsta huvudstadsregion i viarlden!

Detta var ett led i en 1dng rad av arsarbeten, dar vi har gatt fran att 2 av 10 SL-bussar var drivna
med fornybara och miljovanliga branslen till att det i dag 4r 100 procent. Detta ar ndgot som vi har
gjort i samverkan med andra, och kraften i var omstallning har varit sé stor just tack vare att vi har
anvant var modell: upphandlad trafik, samverkan med entreprenorer och operatorer och att vi har
stallt krav pa ett tillhandahéllande av bussar och inte kopt in bussflottor och last vart kapital vid
teknik som vi vet vildigt snabbt, med dagens snabba tekniska utveckling, tenderar att bli omodern
och vara gardagens losningar pd morgondagens problem.

Som ett led i detta tar vi nu nista steg, och det handlar i stor utstrackning om elektrifiering, dar vi
ocksa varit en pionjar i viarlden. Vi var band de forsta i Europa med att testa elbuss i reguljar
linjetrafik — det var en hybridbuss — och vi var den forsta regionen i Sverige som kunde elektrifiera
en hel innerstadstrafik, detta i Norrtilje under forra aret. Steg for steg infor vi nu elbussar i
befintliga kontrakt, nu senast i Sigtuna och Mirsta, med fler som kommer att folja. Dar finns ocksa
Europas, for att inte sdga varldens, forsta bussar i reguljar linjetrafik i Barkarbystaden, ocksa de
eldrivna.

Vi dr inte ndjda med detta utan ser en potential i befintliga kontrakt och i kommande
upphandlingar. dar vi under kommande tioarsperiod talar om att ndgonstans runt 30—70 procent
av var bussflotta kan komma att elektrifiera, och detta just pa precis det ansvarsfulla sitt som vi
har drivit fram det, utan att 1dsa kapital och trycka pa en kostnadsutveckling som handlar om
fordonsparken. Vi har hjartat dar det hor hemma, i mer och battre trafik for resenirerna, i
ansvarsfulla upphandlingar och i det ansvarfulla samarbetet med entreprendrer och operatorer.

Viktigt i ssmmanhanget ar att detta med elbussar inte bara handlar om fordon. Menar vi allvar
med omstallningen finns det mycket att lara av de erfarenheter vi gjort och av den marknad som vi
inte bara foljer utan nu ockséa leder. For det forsta talar vi om en ny teknik som kommer att
utvecklas i takt med inférandet, vilket gor det osmart att tidigt 14sa oss vid tekniska l6sningar. Det
tenderar att l&sa fast oss vid dyrare och sdmre I6sningar 4n dem som marknaden just nu utvecklar.
Det skulle till exempel kunna vara om vi for nigra ar sedan hade beslutat att gora
mangmiljardinvesteringar i tradbussar. Nu vet vi att den moderna elbussen &r tradlos. Det var
alltsa en dalig idé och daligt anvinda skattepengar.

For det andra: Det handlar om mer adn fordon. Det handlar om depélosningar, laddinfrastruktur
och gaturum. Det kraver for det tredje mer av samverkan mellan kommuner, region, naringsliv,
myndigheter, operatorer och andra for att det ska lyckas. For det fjarde ska vi inte vara dumma nog
att lagga alla 4gg i en korg, utan vi maste efterstrava storsta mojliga miljonytta for pengarna, bade
nar det giller hur vi upphandlar trafik och hur vi stiller om var fordonspark.

Biogasen ar har for att stanna, liksom andra biobranslen som till exempel HVO. Sedan ska vi
undvika att 1asa kapital, som sagt. Skulle vi fullfélja Vansterpartiets linje skulle vi forlora mycket av
den dynamik och omstillningskraft som vi har och som vi har haft och i stéllet lasa oss vid att ga in
med kapitalinvesteringar i en omogen teknik pa 5—7 miljarder kronor f6r bara det forsta steget i en
elektrifiering av bussflottan. Det vore formodligen daligt anvianda pengar.

Sist men inte minst dr detta en fraga som har utretts av var forvaltning. Det finns en tusentals sidor
lang utredning med 14 underliggande promemorior som avfardar Vansterpartiets forslag till
16sning. Fragan behover inte utredas. Beslut ar fattat. Vi kommer att elektrifiera Stockholms
busstrafik, men pa ett sétt som ar ansvarsfullt for resenirer, skattebetalare och trafik.



Anforande nr 186

Msciwoj Swigon (SD): Herr ordforande, ahorare! Sjalvklart ska Region Stockholm arbeta for
att minska miljo- och klimatpaverkan, men arbetet ska fraimst utga fran att minska bilpendlingen,
sarskilt i Stockholms yttre fororter. Med detta behover dagens kollektivtrafik forbattras. I dag
anvander bara 23 procent av invanarna i de yttre fororterna kollektivtrafiken, och 64 procent har
bilen for sitt dagliga resande.

Elektrifieringen av transportsektorn i hela landet maste framjas, och nir det géller Region
Stockholm maste dagens elinfrastruktur byggas ut och effektiviseras for att just sikra regionens
elforsorjning och framtida behov. Samtidigt valjer Vansterpartiet likt Miljopartiet att sdga nej till
karnkraften. Man vill avveckla densamma sé fort som mojligt, trots att kol, olja och naturgas utgor
narmare 80 procent av energitillforseln globalt sett. Det dr ett mal som inte gar ihop med de
forslag som presenteras i motionen, dar man ser ett samhalle med 100 procent fornybar
energiforsorjning senast 2040.

Vi vill forst och framst satsa pa att utveckla kiarnkraften i Sverige och elinfrastrukturen, vilket ar en
forutsattning for att klara av elektrifieringen av kollektivtrafiken i Region Stockholm. Vi delar
tjanstemannens uppfattning och analys, och for den delen ocksa rekommendationerna om att
arbetet med stegvis elektrifiering bor fortsatta.

Vi anser att det finns en fara i att inte lata operatorerna vara delaktiga i framtidens arbete med att
ta fram morgondagens kollektivtrafik. Med det finns det inget behov av att utsatta Region
Stockholm for de ytterligare kostnader som avses i motionen.

Med detta yrkar jag bifall till regionstyrelsens svar.

Anforande nr 187

Maria Mustonen (V): Ordférande! Jag borjar med att yrka bifall till var motion.

Vi ser stora risker med den modell som majoriteten foresprakar. Vi ser risken att elektrifieringen
saktar ned pa grund av att vi inte tar ledartréjan i det har arbetet. Vi dger ju, som Anna sade,
fordon i spartrafiken och en del av sjotrafiken. Varfor skulle vi inte kunna dga dven bussar?

Detta att vi inte dger fordonsflottan gor det ganska komplicerat. Trafikforvaltningen behover
fundera ut olika affairsmodeller, till exempel hur man ska snabba upp elektrifieringen.
Operatorerna maste ocksa fundera 6ver vad de har rad med att anskaffa. Det riskerar att bli dyrare
for regionen. Det finns en risk for att det inte blir av.

Jag koper inte resonemanget om att man laser upp kapital. Det ar ju skattefinansierad verksamhet
oavsett om det ar operatorerna eller vi som ager fordonsflottan. Det ar i slutdindan regionen som
betalar i alla fall. Om vi dger flottan sjalva har vi ocksd majlighet att styra. Vi har radighet 6ver de
tekniska besluten ocksa. D4 finns det inte heller nagra funderingar om kompatibiliteten. Om
regionen bestammer att det dr denna teknik vi véljer kan man anpassa hela infrastrukturen efter
det. Det blir battre for alla. Precis som Kristoffer sade handlar det inte bara om fordonen utan om
hela systemet och hela infrastrukturen. Vi kan faktiskt ta 6ver radigheten. Vi har radighet 6ver det
hela. Vi maste bara anvanda den pa ett bra satt.

Sedan undrar jag om Kristoffer har last samma drende som jag laste i januari, nar
elbussutredningen kom. Utredningen avfiardade ju inte detta med in-motion-charging eller
tradbussar som vi har foresprakat. Ni brukar alltid ropa DDR nér vi talar om tradbussar, men nu
slipper ni det, for jag sade det sjalv. Vi kan diskutera sjilva fragan i stéllet. Det dr en mogen teknik
som ar vialbeprovad och vilfungerande. Utredningen avfardar inte laddning under fard utan ser
mojligheter for till exempel stombussar.

Tradbussar avfiardas ofta som nagot gammalmodigt medan elviagar ar nagot modernt och fint. Det
ar i princip samma sak, &ven om de tekniska l6sningarna ar lite olika. Bifall till vir motion!



Anforande nr 188

Regionradet Tamsons (M): Lat mig gora ett klargorande, Maria Mustonen. Det var alltsd inte
sjalva tekniken som jag hanvisade till att forvaltningen i sin gedigna utredning pa tusentals sidor
och med 14 underliggande promemorior avfardar. Det man avfardar ar idén i motionen, alltsa att vi
skulle ga in och kopa upp bussar och lasa miljarder i kapital i en egen bussflotta nir det finns ett
fungerande upphandlingssystem med en fungerande marknad for hur vi jobbar tillsammans med
operatorer for att utveckla var kollektivtrafik utan att behova dga varje enskild buss. Det ger oss
radighet, mojlighet att stilla tekniska krav, mojlighet att styra och utveckla trafiken pa precis sa
satt som vi gor nar det giller elektrifieringen.

Anforande nr 189

Maria Mustonen (V): Tack for klargorandet! Vi ar uppenbarligen lite oeniga om den har
fragan. Vi ser stora mojligheter for regionen att 4ga bussflottan for att ha radighet. Jag tror att
majoriteten har en 6vertro pa marknadslosningar. Vi anser att vi ska styra over de tillgdngar som vi
har.

Anforande nr 190

Michaela Haga (C): Herr ordférande, ledaméter och dhorare! Att vi har natt ett mal om total
fossilfrihet och en totalt fossilfri bussflotta ar jattebra. Pa sina hall, som i Norrtilje, 4r den ocksa
fullt elektrifierad. Vi ar ocksa forst bland alla regioner med fossilfri busstrafik, faktiskt.

Detta har inte kommit av sig sjalvt eller genom nagon 6vergripande vision, utan det handlar om
politiskt uppsatta mal och dven om en tydlig politisk styrning.

Jag vet att d&ven Gustav Hemming, davarande miljolandstingsradet, tillsammans med
allianskollegor har haft hoga ambitioner med sitt miljoarbete och ocksa i framtagandet av bland
annat miljoprogrammet ar 2016 och att regionen har haft ett mal om fossilfrihet for
kollektivtrafiken till ar 2025. Detta uppnaddes for busstrafiken sju ar innan malet skulle uppnas.
Man var alltsa sju ar tidigare, vilket ar helt fantastiskt.

Liksom Vansterpartiet ser vi positivt pa en 6kad elektrifiering av bussflottan dar det passar. Det
forbattrar luftkvaliteten, minskar buller i stadsmiljoer och upplevs som hogre komfort av
resendrerna. Det blir 1agre ljudniva mindre vibrationer i fordonen. Men elfordon r i dagslaget mer
lampliga i vissa delar av lanet och i viss trafik och samre i andra. Vi har tagit fram utredningen om
overgang till eldriven busstrafik, dir en rad fragestéllningar tas upp, liksom hur vi ska véixla upp
och hur elektrifieringen ska ske pa ett sa bra satt som mojligt. Har behover dven en infrastruktur
byggas ut. Vi behover gora plats i stadsmiljon och dven i depéer.

Ana namnde BRT. Dar beh6ver kommunerna vara delaktiga i arbetet och vara en aktiv part i
planeringen for att avsatta dedikerade korfalt i kommunerna, dar vi inte har radighet 6ver marken.
Men det ar inte 4gandeformen som kommer att avgora om vi nar en 6kad elektrifiering av
bussflottan, men vi ska givetvis stilla ratt krav och ha ratt méalsattning. Gor vi detta litar jag pa att
vara trafikutforare kommer att gora detta minst lika bra, om inte battre an vi sjalva.

Branschen har vaxlat upp. Den har ju varit valdigt konservativ under decennier men forstar nu att
man inte kan blunda for framtiden eller f6r de krav som politiken stiller. Med en sund konkurrens
far vi ocksa ned kostnaderna och kan stimulera utvecklingen framat. Jag yrkar bifall till
regionstyrelsens forslag att anse motionen besvarad.

Anforande nr 191

Regionradet Eriksson (MP): Herr ordférande! till att borja med vill jag apropa motionen och
dess intentioner sdga att vi ar pa 100 procent samma sida i den har fragan, alltsd om vad vi
langsiktigt vill ska handa. Det vi vill ar att vi ska ha en elektrifiering av bussflottan som &r i niva
med att vi kan kidnna att Stockholms lans landsting och SL driver teknikutveckling och
elektrifieringen av den allmanna kollektivtrafiken i Sverige.



Fragan ar vilket som ar det effektivaste sittet att komma dit. Hur skapar vi storsta mojliga
miljonytta i hela regionen och hur gor vi det sa att vi kan uppratthalla storst trafikvolym i hela
regionen? Det faktum att vi fick 100 procent fornybar landtrafik ér faktiskt inget som mitt parti kan
ta at sig dran for. Vi att inte i majoritet nar det malet uppnaddes. Aras den som aras bor. Men det
ar anda nagot som vi ar vildigt stolta 6ver.

Det gjordes genom en arbetsmetod som inte innebar att SL och vi sjalva dger och driver fordonen i
egen regi, utan det gjordes genom ett systematiskt och ganska tydligt kravstillande i de
upphandlingar som vi har genomfort pa trafikomradet.

Nu tar vi nésta steg i detta. Vi stiller krav som innebar att vi garanterar en bottenplatta om ett
antal elbussar som kommer att rulla i Stockholmsregionen. Samtidigt kommer det att finnas
tydliga mojligheter i de kontrakt som skapas for operatorerna att sjalv 6ka mangden elektrifierade
fordon. Det kommer att ga hand i hand med dels teknikutvecklingen i branschen, dels med en fraga
som ligger pa mitt bord, ndmligen framkomligheten. Framkomligheten kommer att vara en
avgorande faktor for hur mycket vi ska kunna elektrifiera innerstadstrafiken i Stockholmsregionen.

Jag kan sdga sa har: Jag kommer aldrig nagonsin i den har salen — detta ar ett absolut l6fte till er i
Vinsterpartiet — att ropa DDR nir ni kommer med forslag. Daremot har jag kraftiga invindningar
mot detta med tradbussar. Det ir inte s mycket pa grund av tekniken i sig sjdlv, men om vi ska ge
oss i kast med en séddan process som det innebar att bygga dessa tradar och att driva det
tillsammans med Stockholms stad kommer elektrifieringsprocessen nar det giller
innerstadstrafiken att g fruktansvart mycket langsammare dn om vi driver trafiken med batterier i
sjalva bussarna. Det handlar helt enkelt om att anvanda de verktyg vi har, att arbeta systematiskt
och att gora det pa ett sitt som gor att vi uppnar storsta mojliga nytta till minsta mojliga kostnad,
sd att vi kan lagga sa mycket pengar som mojligt pa att uppréatthélla en hog volym i trafiken.

Det ar klart att det ligger négot i att inte binda upp kapital. Om vi ska kopa egna fordon ar det en
investering i storleksordningen 6—7 miljarder. Det maste i sa fall stillas mot alla andra
investeringar som vi kanske vill gora i regionen i framtiden. Det ar vil ungefar dubbelt s mycket
som det skulle kosta att forlanga Sparvag City, till exempel, eller lite mer dn vad de nya C30-tagen
kostar. Alla investeringar kommer att behova stillas mot varandra for att man ska kunna ta det
som ar mest prioriterat. I detta fall tror jag att vi gor oss sjélva en stor otjanst om vi véljer att kopa
egna fordon nar det historiskt sett har visat sig att det finns mycket smartare sitt att driva fram en
teknikutveckling, i det har fallet en elektrifiering av bussflottan i lanet.

Vi ska paminna oss sjilva att vi har 100 procent fornybar kollektivtrafik till lands i dag, och det
finns dessutom en styrka i att ha mer an ett drivmedel. Jag tror starkt pd den modell som vi har
arbetat fram hair i regionen.

Anforande nr 192

Maria Mustonen (V): Jag har ndgra kommentarer. Du som miljopartist vet sakert att
batterier inte dr problemfria. Det finns ingen anledning att avfarda andra l6sningar som kan vara
mer hallbara.

Det andra géller kapitalbildning. Jag forstar fortfarande inte hur ni menar att man ska driva
utvecklingen om man inte kan skriva av fordonen under avtalstiden. Hur ska operatéren tidnka dar.
Det tredje giller uttrycket “bottenplatta”. Varfor inte krdva 100 procent elbussar?

For det fjarde: Detta med Stockholms stad och bussfiler gar segt. Dar ar Miljopartiet ocksa
ansvarigt. Dar finns mycket att gora.

Anforande nr 193

Regionradet Eriksson (MP): Batterier ar absolut inte oproblematiska. Till den utredning som
ligger till grund for det beslut vi tog i trafiknamnden finns en tamligen tjock promemoria som
handlar om hur vi ska resonera nar det giller upphandlande av batterier. Det handlar om hur vi
ska hantera konfliktmineraler och hur vi ska férhalla oss till och kontrollera och handla upp i alla



led, alltsa hur vi som upphandlare sikerstiller leverantorsansvaret. PM:et finns att fa ut fran
trafikforvaltningen eller i drendet. I basta fall kan jag skicka over ett till dig, Maria. Dar finns ett
langt resonemang om detta.

I dagslaget tror jag inte pa 100 procent eldrift i Stockholmsregionen. Batterierna har inte kapacitet
nog for vara stombusslinjer, och pa landsbygden skulle det innebéra valdigt stora investeringar,
framfor allt om det ska vara tradtrafik. Det blir en omojlig ekvation att hantera.

Anforande nr 194

Maria Mustonen (V): Det ar precis darfor man inte ska ha bara en l6sning. Batterier lampar
sig for korta linjer dar man har mojlighet att ladda pa dndhallplatserna eller pa depan, medan
tradbuss lampar sig for langre strackor, dir man inte har mgjlighet att ladda hela tiden.

Sedan hade du inte méjlighet att svara pa flera av mina fragor.

Anforande nr 195

Regionradet Eriksson (MP): Nej, jag hann inte svara pa alla dina fragor. Jag tycker att du sjalv
svarar pa dem med att vi inte kan dra tradar ut i hela periferin i Stockholmsregionen. Det blir en
mojlig investering att hantera. Om man pratar med dem som foretrader branschen for ett annat
drivmedel, exempelvis biogasen, forstar man att de ar jatteoroliga for var kraftiga elektrifiering i
Stockholmsregionen och att den ska driva ut biogasen som drivmedel.

Om vi binder upp kapital i stora investeringar kommer det att medfora att vi inte kan gora andra
investeringar. Det dr klart att operatérerna kommer att ldgga anbud som innebar att de far
tackning for sina kostnader, men exakt hur de far tdckning lagger vi oss inte i. Daremot ar vi véldigt
tydliga med vilka krav de ska uppfylla.

Anforande nr 196

Regionradet Sehlin (V): Herr ordforande! Tack for en bra debatt om elbussar och tradar! Jag tar
vid lite dar Tomas slutade. Det som bade jag och Maria forsokte sdga ar att vi ju betalar for en
administrativ 6verbyggnad hos de upphandlade operatorerna. Allt arbete som de lagger ned pa
inkop av bussar, funderande pa vilken buss och vilken teknik de ska ha och sé vidare, betalar vi for
nagonstans i var upphandling. Vi kanske inte betalar samma pris som om vi képer in bussarna
sjalva, men den administrativa 6verbygganden, planering och sa vidare kommer nagonstans pa
prislappen. Vi betalar for det.

Vi kan vilja att betala lite mindre till operatorerna och lite mer till trafikforvaltningen for att gora
en del inkop av egna elbussar. I motionen siger vi inte att vi ska kopa in elbussar for att
tillfredsstalla alla operatorers behov. Vi kanske koper in ndgra stycken for att testa. Man kan ocksa
se hur mycket vi kan samarbeta med operatorerna for att se vem som ska dga dem.

Vi tror att utvecklingen mot att elektrifiera kollektivtrafiken skulle underlattas och hjilpas genom
att vi ocksa dgde en del fordon. Det handlar ju om att depaer ska anpassas, infrastrukturen ska
anpassas. Vi har storre radighet om vi vet vilka slags fordon som kommer att trafikera vara vagnat
och véra depéer dn om vi lagger detta pa operatorerna.

Ett forslag som vi har haft ar att man redan nu skulle kunna kora en BRT eller en busslinje pa den
stracka som man planerar for Sparviag Syd. Den kan man sedan med ganska latta medel konvertera
till sparviag. Da visar man pa en viljeriktning, lite grann som man ocksa gor i Barkarbystaden. alltsa
att det ar sa har man skulle vilja ha det. I Barkarby gor Nobina precis detta med en elbusslinje och
de sjdlvkorande bussarna, men da ar det Nobina och inte Region Stockholms som gor det. Det ar
inte vi som visar framfotterna. Det &r lite grann detta vi vill at.

P& nagot sitt vill vi visa att vi genom egna beslut, egen fordonsflotta och egna visioner kan fora
elektrifieringen framaét. Jag tror att vi skulle tjina pa att slippa betala for en del av 6verbyggnaden
for vara operatorer, ta hem lite mer d4gande och insyn. Jag misstanker ocksé att ni i majoriteten har



mer insyn i de kommande upphandlingarna dn jag. Men utifran mitt perspektiv som
oppositionspolitiker kanner jag mig lite orolig infor den snabba elektrifieringen nar allt ansvar
laggs pa operatorerna och inte pa oss sjélva.

Anforande nr 197
Karl Henriksson (KD): Ordférande, ledamoter! Det finns ett amerikanskt talesatt: If it ain’t
broken, don’t fix it. Det tycker jag att vi med utmarkt sjalvfortroende kan tillimpa i det har fallet.

Vi har sett att den metod vi anviander for att skapa bra miljoval i kollektivirafiken och busstrafiken
har fungerat bra. Vi har 100 procent fornybart, bra miljoval och god ekonomi genom den metod vi
har med upphandling och god dialog med bussoperatorerna. Det finns ingen anledning att tro att
det inte skulle fortsatta pa det sattet med den metod vi har. Darfor tycker jag att det ar ett valdigt
klokt svar som regionstyrelsen ger.

Vi ska naturligtvis jobba vidare, och vi har ett gediget kunskapsunderlag i den elbussutredning som
har gjorts och som vi far jobba med hela tiden i alla nya kommande upphandlingar. Vi far se 6ver
hur vi lyckas med detta pa absolut basta sitt.

Anna kom in pa Sparvig Syd. Eftersom jag d&r kommunalrad i den kommun dar Sparviag Syd
huvudsakligen kommer att ga ar jag hyggligt val insatt i de forutsattningar som finns for att infora
en elbusslinje pa den strackan. Ett problem hir ar ju att det inte finns vagar pa delar av strackan.
Tanken ar att Sparvag Syd i stor utstrackning ska ga genom nya omraden, och den alternativa vag
som finns ar genom en 6verbelastad vag dar Vansterpartiet inte vill att vis ka bygga ndgon ny vag,
vilket ar ett problem i sig. Men det finns alltsd ingen mojlighet att elektrifiera den strackan och
gora en smart elbusslinje som sedan ska kunna konverteras till sparvag, for elbussen skulle ga en
helt annan vig dn sparvigen kommer att ga.

Med detta sagt vill jag ocksa sdga att jag 4r mycket glad 6ver beslutet att tidigareldgga Sparviag Syd
med fyra ar. Det behovs! Bade den nya sparviagen och de nya bostaderna behovs.

Anforande nr 198

Regionradet Tamsons (M): Ordférande, fullméktige! Nagra kortare reflexioner: Jag tycker att

det finns sjal att pAminna oss om att vi har i regionen sju ar fore egna utsatta mal och tolv ar fore
regeringens mal om fossilfri fordonsflotta nddde detta mal i SL-trafiken. Nu tar vi nésta steg med
precis de verktyg som har gjort oss till foregangare i arbetet.

Nir det giller BRT-16sningar ska vi konstatera att vi ocksa tack vare den modell som vi har
utvecklat hiar under nasta ar kommer att kunna sjositta den forsta helelektriska BRT-linjen med
verklige BRT-standar i norra Europa, detta i Barkarbystaden. Nar det giller utvecklingen i stort
kan bara konstateras att det finns en utveckling inom fordonsbranschen som skulle goras en
otjanst av den inldsningpolitik som Viansterpartiet foresprakar. I fordonsbranschen talar man just
nu allt mindre om att leverera ett fordon som man sedan sjalv ska ta hand om och serva och
underhalla under dess livslangd. I stillet talar man on hur ett fordon bir en tjanst att producera,
leverera, underhalla och driva. Det blir alltsa allt mindre ndgot som man bara ska dga som en fysisk
materiell produkt.

Detta talar ytterligare mot Vansterpartiets politik, for det skulle inte bara innebar att vi skulle 1asa
kapital vid ett gammalt sétt att se pa den har typen av fordon, och vi skulle dessutom gora det i en
tid da tekniken befinner sig i valdigt snabb utveckling, utan majlighet till den typ av synergier och
effektiviseringsarbeten som bade fordonsbranschens utveckling och vart upphandlingsinstrument
har gett oss hittills. Dar har vi kunnat fa mer trafik for pengarna och dartill ocksa kunnat vara en
foregéngare i omstillningen av fordonsflottan pé ett siatt som saknar motstycke i varlden.

Som sagt: Ibland far man konstatera att utredningarna ir gjorda, att experterna har sagt sitt. Aven
om politiken ibland &lskar att utreda ar det ibland hog tid att gé till beslut, att verkstéalla besluten
och att forandra vardagen pa riktigt. Det ar vad vi gor i Stockholmsregionen nu, nar det galler



elektrifieringen av var kollektivtrafik.

For Ovrigt anser jag att straffskatten pa elbussar bor avskaffas.

Anforande nr 199

Regionradet Sehlin (V): Tack, Kristoffer! Det var det ndrmaste min fraga om avskrivningstider
som du har kommit under den har debatten. Jag frigade hur operatorerna ska hinna skriva av
dessa fordon, som har en langre avskrivningstid dn en vanlig buss, under avtalstiden. Du sager att
det handlar om att man siljer en tjanst och inte ett fordon. Det ar intressant.

Vi far vl aterkomma nir avtalen skrivs och operatorerna ar pa plats och borjar leverera dessa
elbussar. Jag tycker att det har varit ett ganska hogt tonldage om att vi ligger 1angt framme i
elektrifieringen. Det 4r manga stdder i Europa som har en mycket starkare elektrifiering av
bussflottan dn vi har i Stockholm. Det ar ganska fa ellinjer hir. Jag tycker inte att vi ska vara sa
stolta. Sedan har vi inte en fossilfri kollektivtrafik, for sjotrafiken ar inte fossilfri. Landtrafiken ar
det. Det ar viktigt att sdga.

Anforande nr 200
Regionradet Tamsons (M): I de blindas rike ar den endgde kung, brukar man séaga, och det
giller valdigt hog grad Stockholmsregionens kollektivtrafik inom det har omradet.

Nu talade jag inte om véra operatorer utan om den bakomliggande fordonsindustrin och om den
kraftiga forandring som den befinner sig i. Det ar ju ndgon som ska tillverka och leverera bussarna
och som ocksa har en idé om hur det ska ga till i framtiden. Om vi inte hanger med i utvecklingen
nir det giller den bakomliggande industrin tenderar vi att gora ytterligare fel. Det handlar bade om
var mojlighet att fa de modernaste fordonen for vara pengar och om att se till att svensk industri pa
det hiar omradet kan ligga i framkant. Av den anledningen tycker jag att resonemangen ar felaktiga.

Nir det giller avskrivningstiden kan vi se att tack vare att vi nu upphandlar trafik i stor omfattning
i Sverige med just Stockholmsmodellen som grund finns det en god marknad och avsittning for
fordon over olika kontrakt runt om i landet och 6ver tidsperioder. Det dr ingen fara och inget att
oroa oss for.

Anfoérande nr 201

Regionradet Sehlin (V): Med vart forslag har vi i sa fall en direktkontakt till just
fordonsindustrin i stéllet for att gd omvégen via operatoren. Vi pratar direkt med fordonsindustrin,
koper in ett visst antal bussar och har dialogen direkt. det ar egentligen en forenkling, och kanske
kan vi spara lite pengar dar ocksa.

Anforande nr 202

Regionradet Tamsons (M): Det ar just detta som ar feltanket. Ni vill ga in med miljarder i
kapitalinvesteringar och lasa dem i ett koncept som tenderar att lasa oss vid en teknisk l0sning som
befinner sig i kraftig forandring och formodligen inte kommer att vara densamma om tva till fem
ar. Nivill gora det pa ett sddant sitt att ni vill kapa loss alla dem som ska kora vara bussar och som
kommer att jobba med dem i vara depaer eller som pa olika sitt ska befinna sig narmast
resendrerna. Jag tror inte att det ar en sarskilt klok vig, oavsett om det handlar om att erbjuda vara
resendrer en god kollektivtrafik eller att kunna fortsatta den snabba omstéllningen i fornybar
riktning, eller for den delen nar det géller att pa ett klokt satt ta om hand resenérernas och
skattebetalarnas pengar. Det ar detta som dr min poang. Ni presenterar en 16sning dar ni vill val
men riskerar att 1asa fast oss i gamla 16sningar for dyra pengar. Det ar délig politik.



Anforande nr 203

Regionradet Sehlin (V): Jag tror att vi ser det lite olika. Det som vi ocksa forsoker sidga ar att vi
anda betalar for detta. Operatorerna maste ju ta hojd for just det har arbetet, som vi dd menar att vi
kan ta tillbaka och gora lite sjdlva. Nagonstans ar det &ndé bara pengar som flyttar. Vi maste dnda
betala for det arbete som operatorerna gor tillsammans med fordonsindustrin. I stillet tar vi hem
det och gor det sjilva.

Anforande nr 204

Regionradet Tamsons (M): Viska inte forlanga debatten, men jag tror att vi nu har natt pudelns
kirna. Det handlar primart inte om klimatet eller om att stélla om var fordonsflotta i fornybar
riktning, utan for Vansterpartiet handlar det hela tiden bara om egen regi, for den egna regins egen
skull. Man kan ha den politiken och driva den.

Da kommer jag dragandes med mina forskningsrapporter som séiger att det 4r dumt, dyrt och
daligt och tenderar att dra pa oss extrakostnader pa driftssidan med 10—20 procent utan att vi far
nagonting for det i form av hojd kvalitet. Om vi dessutom talar om att gora stora kapitalinldsningar
i tid av teknisk utveckling — 16sningarna ar framtidsinriktade i dag men blir inlésta
stenalderstekniska losningar om bara négra ar — tror jag inte att det ar en sarskilt klok vag att ga.
Vi har en klok modell for detta. Lat oss fortsétta att arbeta med den. Det har gjort oss till
foregadngare och kommer att fortsatta med det.

Anforande nr 205

Regionradet Sehlin (V): Jag tror att branschen upplever en ryckighet. Under en period var det
etanol, sedan blev det biobrinslen och nu kommer el. Ditt lyckade koncept kan nog ocksa
ifragasittas.

Nu har ni styrt ldnge, och ert koncept har fatt verka lange. Vart svar ar egen regi. Vi far valdigt
séllan testa det. Vi skulle kunna se fordelar med det. Men ditt svar 4r marknadslosningar. Den
diskussionen har vi haft manga ganger. Dar har vi olika synsitt. Jag tror ocksa att ditt koncept har
en viss ryckighet.

Anforande nr 206

Regionradet Tamsons (M): Till detta kommer vi sdkert att fa d&terkomma i debatten med
varandra manga ganger under den tid vi har framfor oss. Jag kommer att sdga att kollektivtrafiken
inte har rdd med vinsterexperiment, eller for att citera Konrad Adenauer: Keine Experimente!

Anforande nr 207
Maria Mustonen (V): Jag tycker att det ar lite taskigt att ifrdgasatta vart klimatengagemang i
Vinsterpartiet och hiavda att vi bara driver denna fraga av ideologiska skal.

§ 210 Motion 2019:33 av Britt-Mari Canhasi (SD) om snabbuss i rusningstrafik
enbart for Norrtilje kommuns reseniirers resande till och fran Stockholm

Anfoérande nr 208

Britt-Mari Canhasi (SD): Min motion ar frdn maj 2019. jag skrev den i syfte att forbattra for
Norrtiljes bussresenirer, for alla dem som pendlar mellan Norrtilje och Stockholm. Vi tycker
namligen att buss 676 och 676X ska prioritera Norrtiljes resenirer, och da framfor allt i
rusningstrafik.

Manga som arbetspendlar vill se att 676 tar sig snabbare till tunnelbanan eller till Danderyd och in
till Stockholm. Min tanke var inte fran borjan att vi skulle inféra ndgon ny busslinje utan snarare
att ersatta en nuvarande med en som gagnar Norrtiljeborna battre.



De som i dag aker med 676 ska ofta vidare och maste byta tunnelbana eller buss flera ganger. Som
det ser ut i dag prioriteras inte Norrtiljes resenarer, utan 676:an fungerar i praktiken som ett
komplement for narkommuner i Stockholms lokaltrafik. Narkommuner som Taby och Danderyd
kan nyttja 676:an for av- och pastigningar pa alla héllplatser fram till Tekniska, men varken 676
eller 676X bor ha nagon pastigning efter Brottby. Det ar en héllning som ocksé stods av Norrtilje
kommuns infrastrukturutvecklare. I praktiken f6ljs inte direktiven for av- och pastigningar vid
specifika hallplatser, som Roslags-Nasby.

Kollektivtrafiken fran Norrtilje kommun behdver ses 6ver. Vi vixer med omkring 1 000 personer
varje ar, och nu bor omkring 60 000 personer i kommunen. Manga av dem som bor i Norrtilje och
som nyligen valt att kanske flytta ut fran Stockholm till Norrtilje arbetar i Stockholm och pendlar
flera dagar i veckan. De allra flesta dr medvetna om att kollektivt resande har manga fordelar och
att det till exempel ar battre for miljon och for pldnboken. Det minskar slitaget och trangseln pa
vagarna.

Men for dem som pendlar flera dagar i veckan ar det viktig att restiden till tunnelbanan eller till
anat byte blir sa snabb som mdjligt. Det kan till och med vara avgorande for om man ska vilja
bussen framfor bilen.

Resandet med buss 676 har 6kat, och det har dven restiden. For oss som bor i Norrtilje aterstar
bara bilen nar man véljer bort bussen. 676 servar anda Vallentuna, Taby, Osteréker och samtliga
héllplatser pd vag in mot Tekniska for bdde av- och pastigning. I en jamforelse har vi saimre
kollektivtrafik an Vallentuna, Taby och Osteraker. Vi har inga sparbundna mojligheter i Norrtéalje.
Vi kan bara valja bussen eller bilen.

P& min ursprungliga motion svarar forvaltningen att man vill att fler ska dka kollektivt och att
bussbolagen ska planera turer for s manga pastigande som mojligt. Det ar varken snabb eller
effektiv trafik. Det ar inte en busstrafik som manar om Norrtiljes kommuninvéanare.

For 676 och 676X maéste det vara prioriterat att 0ka antalet pastigande fran Norrtilje kommun och
inte inne i Stockholm. Vi tycker inte att det duger riktigt. Vi behover utveckla kollektivtrafiken, sa
att den battre gynnar Norrtéljebornas pendlande till och fran Stockholm.

Jag yrkar bifall till vart forslag till tillaggsbeslut.

Anforande nr 209

Regionradet Tamsons (M): Ordférande, fullméktige! Jag tillhor dem som kan vara stolta 6ver att
ha varit med och gett fodelse till denna direktbusslinje mellan Norrtilje och Stockholm. Det var
nagot som tidigare inte fanns, utan man var hianvisad till det traditionella bussnitet. For ett antal
ar sedan gjorde vi en riktad satsning pa detta. Vi har sett hur det kollektiva resandet till och fran
Norrtilje har okat kraftigt och hur tillgangligheten for Norrtilje i SL-trafiken har okat. Vi har ocksa
kunnat se i kundnojdhetsundersokningar att Norrtélje har bland lidnets nojdaste
kollektivtrafikresendrer, inte minst tack vare 676:an.

Nar det giller motionarens forslag kan vi konstatera att man har provat just den lI6sningen, och den
har valts bort efter ett test som genomfordes s& sent som under 2016 av den anledningen att
resendrerna inte tyckte att det var en bra 16sning att ha en ryckighet i att inte veta vilka bussar som
stannade var och nér. Dessutom ska det sdgas att tidsvinsten med ett antal farre stopp var valdigt
liten. Orsaken till detta ar att det i grund och botten inte ar hastigheten som paverkar, utan det som
paverkar ar att buss 676 ibland kor fast i kobildningar och trangsel narmare Stockholm. Detta
kommer man inte 4t genom att man tar bort ett antal busshéllplatser strax efter Norrtélje.

Det handlar alltsa om framkomlighetsarbete narmare Stockholm som man maste fortsatta med.
Det man ocksé kunde dra som slutsats nar forsoket gjordes var att det i de hogre hastigheterna,
som tangerade gransen for vad var operator tyckte var rimligt ur en sdkerhetsaspekt, sag extremt
okade branslekostnader utan att se ndgon markbar tidsvinst. Det blev alltsa samre f6r miljon. Det
var inte populért hos resenarerna. Det paverkade siakerheten negativt. Sa kan det ibland vara nir
man gar pa djupet med sddana har forsok och metodiskt utviarderar dem. Av den anledningen har



var operator i samrad med trafikforvaltningen valt bort just en sddan 16sning.

Det finns sakert andra skal att se 6ver hur vi kan utoka och forbattra kollektivirafiken i den har
delen av Stockholm, men just den har busslinjen har prévats och utvarderats. Den ger, med den
16sning motionéren foreslar, inte effekter som star i proportion till kostnaderna. Darfér kommer
den nog inte att se dagens ljus igen.

Med detta yrkar jag bifall till regionstyrelsens forslag.

Anforande nr 210

Michaela Haga (C): Herr ordférande! Det finns nagra saker som jag ocksa skulle vilja bemota.
Motionéarerna vill infora ytterligare en busslinje, som har nimndes, men den ska gd samma stracka
fast med farre stopp. Hér ar det rimligtvis behoven som maste styra var stoppen ska vara
nagonstans. Man ska inte hofta.

Det finns ocksa en logik att hantera bussar som gar pa samma stracka men med farre eller fler
stopp inom samma tidtabell. Det blir ocksa tydligare for reseniarerna om sa sker. Som forvaltningen
namner har det tidigare gjorts forsok med flera avgangar med farre stopp pa vagen. Det ar inte sa
att resendrerna har blivit gladare for det — de star vid en busshéllplats och bussen kor forbi. Alla
Norrtaljebor hoppar heller inte pa inne i Stockholm utan vid universitetet eller i Frescati, och bra
ar val det, for da har ocksda kommunen majlighet att locka studenter nar man har en attraktiv
kollektivtrafik aven for dem.

Okar d3 hastigheten for bussen tjinar man kanske tv och en halv minut mellan Norrtilje och
Arninge, men sedan ar det stopp. Precis som Kristoffer nimnde har vi problem med trangsel. Det
ar kobildning 2 1/2 mil utanfér Stockholm, och dar maste vi lagga var kraft for att rdda bot pa
detta. Framkomligheten maste forbattras pa strackan, och det ar en hel del atgarder som
Framkomlighetskommissionen maste titta pa. Givetvis vill vi flytta resenarer fran bil till
kollektivtrafik, men vi behover ocksa ha dedikerade busskorfilt hela viagen, och det finns inte i
dagslaget. Vissa pafarter behover ocksa ses over. Det ar extra viktigt nar vi har en sé stor expansion
med fler bostdder som byggs i nordostkommunerna.

Motiondrerna namner ocksé att de tycker att det ar viktigt att vi prioriterar kollektivtrafiken nar
nya stadsdelar vaxer upp i kommunerna och fler bostader blir till. Det tycker vi med, och det ar
ocksa darfor vi har fattat beslut om nybyggaroverenskommelserna under aret, dir kommuner sa
tidigt som majligt ocksa i planprocessen kan forhandla med exploatérer for att fa in
medfinansiering for att tidigareldgga kollektivtrafik. Det méaste givetvis ske i samrad med Region
Stockholm, vilket vi tycker ar positivt och en bra viag framat.

Jag yrkar bifall till regionstyrelsens forslag till beslut.

Anforande nr 211

Britt-Mari Canhasi (SD): Jag ar visserligen inte infodd Norrtiljebo men jag har bott dar i
snart 20 ar. Jag har dkt buss hela tiden, och bussturerna gick ju lite annorlunda tidigare. Eftersom
jag pendlar in till Stockholm ganska ofta nu for tiden vet jag att bussen stannar ganska ofta och att
det tar langre tid dn det gjorde tidigare.

Det ar ju inte tétare turer vi efterfragar. De flesta dr ganska nojda med antalet avgangar, och de
flesta som pendlar tycker att det ar bekvamt att kunna ga ut och stilla sig pa en héallplats och vara
sdaker pa att bussen inte ar langt borta. Det ar alltsa inte ett utokat antal turer vi fragar efter.

Men det finns en efterfragan pa att prioritera dem som bor i Norrtélje, sd att de kan komma
snabbare till Stockholm.

En viktig fraga nar man gor kundundersokningar ar vil hur man ska na dem som inte aker buss.
Jag har sjélv svarat pa kundundersokningar, och de viander sig ju oftast till dem som sitter pa
bussen. Dem som viljer bort bussen gar det vil inte att na pa nagot sitt. Jag vet inte hur.



Trafikforvaltningen stoder att operatoren har valt att strypa hastigheten till 93 km/h, framst ur ett
bransleekonomiskt perspektiv. Det ar bra for miljon, komforten och ekonomin. Det ar vettiga
argument som det ar svart att vinda sig mot, men konsekvensen blir att om det tar for lang tid, sa
att folk véljer bort bussen, blir det fler bilar pa vigen. Det far negativ paverkan pa miljon och
siakerheten pa viagarna ocksa.

I Norrtilje kommun ar det 83 procent som viljer motordrivet och 13 procent som viljer att aka
kollektivt nar de pendlar. Jamfort med 6vriga ytterfororter, dar 73 procent valjer motordrivet och
27 procent viljer kollektivt ar det alltsa en skillnad pa 10 procent. Dar har trafikforvaltningen négot
att jobba med.

Vi vill se att man prioriterar Norrtéljes resenirer, framfor allt i rusningstrafik, och vi méste gora
kollektivtrafiken attraktiv for att na fler av dem som valt bort bussen. Vi méste fa fler att aka buss
fran Norrtilje.

Anforande nr 212

Regionradet Tamsons (M): Ordférande, fullmiktige! Jag ska inte forlanga debatten, men som
fodd och uppvuxen i en av ldnets yttre delar sa vet jag hur det ar att behdva vinta pa taget eller pa
bussen eller pa anslutningar som ménga ganger inte fungerar. Det gjorde jag dessutom i en tid da
man brukade siga att bussen dok upp nar det var fullmane, skottar och vinden 1ag i ratt riktning.

Nu ar ju, som tur ar, var busstrafik inte sddan langre i ndgon del av vart 1an, men det finns
fortfarande arbete att gora. Lat mig darfor siga att jag ar en varm vin av de yttre delarna av vart
lan, inte minst Norrtélje och behoven dar av att standigt se hur vi kan forbattra och utveckla var
kollektivtrafik. Det dr ndgonting som vi nu forsoker gora genom att utveckla en ny idé, ett nytt
koncept for anropsstyrd trafik. Men vi studerar ocksa majligheterna att tillsammans med
kommunen utveckla busstrafiken, inte minst den livlina som 676:an utgor mellan Norrtilje och
centrala Stockholm.

Nir vi studerar just den typen av 16sningar sé tror jag inte vi ska l1ata oss luras av tron att nagra
kilometer hogre hastighet pa en buss i inledningen pa resan eller nagra 6verhoppade héllplatser —
som innebar att de som kanske bor dnnu glesare dn vad man gor i Norrtilje blir av med sin
bussforbindelse — eller tillforlitligheten i den typen av 16sningar skulle vara ratt vag att ga
framover. Det stora problemet nar det giller 676:an och 676X, som ar expressbuss redan i dag, ar
ju att det blir kébildningar och triangsel pa vagarna ju narmare Stockholm bussarna kommer.
Michaela nimnde detta tidigare, att de hir problemen uppstar redan en bit fran stan. Jag skulle
vilja siga att det framfor allt uppstar framkomlighetsproblem nir man i rusningstid nar Tekniska
Hogskolan for dar blir det tvarstopp och kan sé vara under vildigt lang tid.

Jag tror att den basta tjanst som vi kan gora for kollektivtrafiken, och inte minst for Norrtiljeborna
som ar i behov av SL-trafiken, det dr att gemensamt jobba for att Stockholms stad ska inrétta ett
busskorfalt mellan Tekniska Hogskolan och Norrtull. Det ar namligen dér vi ser det vi kan kalla en
trédng sektor, och det ar dar som behovet av battre framkomlighet finns. Om vi skulle kunna 6ka
bussarnas hastighet dar sa skulle vi vinna atskilliga minuter, kanske precis de minuter som
motionaren efterfragar.

Anforande nr 213

Britt-Mari Canhasi (SD): Jag ska inte bli langvarig har i talarstolen. Jag vill bara siga att
talet om att det rent praktiskt bara blir stopp i trafiken, det stimmer ju inte riktigt. Aker man
676:an in mot Tekniska sa upplever man hela vigen fran Roslags Nasby att folk kliver pa och kliver
av vid Danderyd, kliver pa vid Danderyd, av vid Universitetet norra, pa pa norra av pa sodra och sa
vidare.

Det ar inte en snabbuss och det har inte sina orsaker i att det blir trafikstockningar.



Anforande nr 214

Regionradet Tamsons (M): Men det finns ju ett skal till att manniskor kliver av och pa dar. En
orsak ar ju att de ska dit fran Norrtélje och darfor gar av dar. En annan orsak kanske ar att de ska
till Norrtélje och darfor kliver pa bussen dar. Det ar det jag menar.

Lét oss inte hir forsoka omojliggora for dem som behover bussen in till ndgon annan punkt dn den
som motioniren pekar ut, att resa med 676:an utan lat oss utveckla 676:an for alla dem som i dag
reser med den och for alla dem som skulle kunna ténka sig att resa med den om restiden blev
kortare.

Forste vice ordféoranden: Da tinkte vi bara informera om att en del av motionerna har
debatterats lite langre tid 4n vi i presidiet hade tankt oss, men vi har inte bestallt ndgon middag.
Darfor tankte vi inte arbeta ldngre &n till kl. 18, da tanker vi att vi ska sluta.

Med er hjilp tianker vi att vi ska hinna med s& mycket som mgjligt innan dess, for det ar ju synd att
behova bordlagga saker till februarisammantréadet. Vi skulle kanske klara av dem innan vi skiljs at
har i kvall. Det ar i alla fall var plan.

§ 211 Motion 2019:27 av Jonas Lindberg (V) om att inritta utbildning till avancerad
klinisk specialistsjukskoterska

Anforande nr 215
Jonas Lindberg (V): Det gar undan, det ar bra!

Vi dr kanske ménga som egentligen dr eniga om den har motionen, men debatten kanske kommer
att handla om huruvida vi ska ga fore den nationella nivan eller inte.

Jag ska forst forklara vad den hiar motionen handlar om, och det ar att en avancerad klinisk
specialistsjukskoterska ar en sjukskoterska som forst har last tre ars grundutbildning, sedan ett
ettarigt specialistutbildningsprogram och sedan ytterligare tva ar pa avancerat masterprogram.

I Norrbotten till exempel har manga medborgare formanen att triaffa en avancerad klinisk
specialistsjukskoterska som diagnostiserar, behandlar och foljer upp patienters problem. Region
Norrbotten ar en av de regioner som har kommit langst i det har arbetet. Bland annat Linkopings
universitet utbildar ocksa sjukskaterskor till avancerade kliniska specialistsjukskoterskor med
valdigt gott utfall.

Det ar alltsa tva regioner som redan har gatt fore och visat vagen, och de har nog gjort det for att de
inte har nagot val. Och i Sverige finns det bara ett fatal avancerade kliniska specialist-
sjukskoterskor. Region Norrbotten ligger i framkant och har i dag ungefar tjugo stycken. Nagra
arbetar redan i sin nya yrkesroll och andra gar just nu utbildning pa masterniva. De arbetar
sjalvstandigt och tar hand om méanga av de behov som patienterna har inklusive diagnostisering,
behandling och uppfoljning. Arbetet sker i nara samverkan med lakare.

Sa har sager Lisbeth Lopare Johansson som ar utvecklingsdirektor i Region Norrbotten: Vi
utvecklar vardens yrkesroller, ansvar och arbetsuppgifter sa att kompetens anviands pa ett effektivt
satt samtidigt som tillgdngligheten for patienterna okar.

Den hir rollen dr mycket vanligare i andra lander 4n i Sverige och finns bland annat i Kanada och
Storbritannien. Det som dock ar unikt med Norrbotten ar att den hér specialistfunktionen finns
dven pa hilsocentraler, alltsa vardcentraler dar. I 6vriga varlden brukar de mest arbeta i
slutenvarden. I Storbritannien finns dven primarvardscentra som drivs och bemannas av enbart
avancerade kliniska specialistsjukskoterskor med minst lika goda resultat som de som har lakare
anstallda. Ibland har de faktiskt battre resultat.



Enligt regeringens utredare ska avancerade kliniska specialistsjukskoterskor kunna sta for den
kontinuitet som saknas i virden i dag, exempelvis nar det giller glappet mellan sjukhusvérd och
primarvard.

Den hir rollen behovs verkligen i Sverige for patienternas skull. Tidigare i mitt yrkesliv kunde jag
se hur patienter fick ligga och vinta pa sjukhuset pa att 1dkare skulle skriva ut dem. Nu kan jag gora
det hir enkelt sjélv, sdger Anna-Carin Andregard som jobbar som avancerad klinisk
specialistsjukskoterska i Jonkoping.

Jag vet att WHO séger att den har specialistnivin kan vara viéldigt anvandbar i sjukhusledningar.
Och om vi tittar i norra Sverige, i Overtornea som ligger valdigt nira den finska griansen, sa ser vi
att det bor ungefar 4 500 invanare som mitt i byn har en hélsocentral diar den har yrkesfunktionen
spelar en vildigt viktig roll. Hilsocentralen hade aldrig klarat av att utfora sitt primarvardsuppdrag
om inte dessa specialistsjukskoterskor hade funnits. Via 1177 eller uppringningsguiden Call me tar
de emot patienter med diffusa, svarbedomda symptom. De som behover far tréaffa en ldkare, men
de allra flesta traffar den hir specialistfunktionen.

Om vi tittar pa laget i Stockholms lin sa ser vi att vi 4r en av de regioner som har den liagsta
andelen specialistsjukskoterskor per 100 000 invanare i Sverige.

Vi befinner oss i en omstéallning till nira vard, och vi brottas med stora problem med kontinuitet
och samverkan i varden. Det ar inte det lattaste att rekrytera allménlikare i regionen till vara
vardcentraler som nu ska f& mycket mer att gora. Vi har dessutom pa akutmottagningar valdigt
maénga patienter som skulle kunna behandlas av den har yrkeskdren och sedan skickas hem utan
att egentligen behova passera en lakare.

Jag tycker att utvecklingen gar lite trogt i Stockholm. Vi var bland de sista regionerna som inférde
betald vidareutbildning till specialistsjukskoterskor. Nu tycker majoriteten att den hir funktionen
inte heller ska inforas for att ni vill invinta den nationella nivan. Men nir det handlade om
utbildning till neonatalsjukskoterska inom intensivvarden da gick vér region fore den nationella
nivan och inforde den. Flera av de studerande har redan examinerats, och vi undrar lite varfor vi
inte kan gora samma sak i den hir frdgan. Bifall motionen!

Anforande nr 216

Regionradet Bohlin (KD): Ordforande, presidium och ledaméter! Vi kan vil konstatera att den
svenska hilso- och sjukvarden har genomgatt mycket stora forandringar bara det senaste
decenniet. Halso- och sjukvarden har i flera avseenden blivit mer komplex bade tekniskt och
medicinskt och allt mer av sjukvarden bedrivs i dag utanfor vara stora sjukhus.

Det ar viktigt att analysera vardens forandrade behov och vilka kompetenser och vilka utbildningar
som kommer att behovas i framtiden, for det vet vi inte i dag. Mycket kan ocksa hianda pa bara
nagra ar. Sjukskoterskans yrkesroll i framtidens hilso- och sjukvard ar oerhort viktig och den
kommer att fortsatta att vara det.

Jag tycker att Jonas Lindberg i sin motion tar upp en vildigt relevant fraga och ett vicker ett viktigt
forslag. Det kommer ju fran den utredning som regeringen har tillsatt. Den heter SOU 2018:77 och
handlar om specialistsjukskoterskeutbildningen och andra hilso- och sjukvardsutbildningar.

Utredningen tar avstamp i den sjukskoterskebrist som rader i Sverige och lagger forslag till hur
dessa fragor ska l6sas pé sikt. Utredningen foreslar att en ny yrkesexamen ska inforas, en tvaarig
pabyggnadsutbildning for examinerade sjukskoterskor. Precis som Jonas har namnt heter den nya
yrkesrollen avancerad klinisk specialistsjukskoterska, forkortas AKS. Som argument for detta,
vilket jag tycker ar val grundade argument, har det framforts att det leder till att det kommer att
finnas battre karriarmojligheter for sjukskoterskor och att patientsakerheten skulle 6ka.

Jag tycker att den har utredningen har ménga fortjanster och jag tycker att vi ska ta fasta pa dem.



Men det ar ocksa viktigt med nationell likvardighet angdende specialistutbildningar. Det ar darfor
som vi har fattat beslutet att avvakta den nationella beslutet i den hir fragan. For att inrétta en ny
yrkesexamen till avancerad klinisk specialistsjukskoterska sa behover examensmalen ocksa
faststillas i hogskoleférordningen. Vi vill bidra till jamlik sjukvard, och da tror vi att det ar en fara
att i det har fallet springa fore och forega hogskoleférordningen.

Eftersom staten ar ansvarig for den hogre utbildningen vid universitet och hogskolor tycker jag att
Jonas Lindberg och hans kollegor ska vianda sig till sina kollegor i riksdagen och om mojligt
paverka regeringen i den har fragan. Det forsoker vi gora.

Vi inser ndmligen ocksa att det har ar en fraga for den nationella nivan eftersom kompetensbristen
ar en utmaning i hela Sverige — tyvirr, f4 man val saga. Det maste bli mer attraktivt att utbilda sig
men dven att vidareutbilda sig inom sjukskoterskeyrket. Det dr ménga i dag som kanske gir en
vidareutbildning och sedan kommer tillbaka till sin arbetsplats och upptécker att de far utféra
ungefiar samma arbetsuppgifter. Det dr inte tanken. Med genomgangen vidareutbildning ska ocksa
okade befogenheter folja, och jag tycker ocksa att det dr naturligt att det syns i planboken.

Ja, vi behover oka tillgdngen pa specialistsjukskoterskor och gora yrket mer attraktivt. Den har
fragan giller inte bara sjalva mojligheten att vidareutbilda sig utan ocksa att ha goda arbetsvillkor.
Viiregionen vill vara en bra arbetsgivare. Lonen och betald vidareutbildning ar viktiga delar, andra
delar ar den goda arbetsmiljon, bra arbetstider men ocksa mojligheten att anvanda sin kompetens i
det dagliga arbetet.

Det ar darfor som vi har satsat pa betald specialistutbildning for sjukskoterskor. Vi har ocksa infort
en kompetensstege for sjukskoterskor och for specialistsjukskoterskor och for barnmorskor. Det
har anser vi kommer att skapa tydligare karriarvagar och forutsattningar for kompetensutveckling
for sjukskoterskorna.

I ljuset av detta bor sjukvardens huvudmain fa storre inflytande 6ver universitetens och
hogskolornas utbud av specialistsjukskoterskeinriktningar for att de ska motsvara de kompetenser
som behovs i framtidens hélso- och sjukvard. Pa den har punkten tycker jag att det brister,
eftersom behoven som vi har ar regionala, men avgorande ar vilka utbildningar som man pa den
nationella nivan anordnar och ocksa hur det hela regleras i hogskoleférordningen.

I den har fragan tror jag att vi kan samverka mycket battre pa regional niva och pa nationell niva.
Vi har bedomt att det inte ar klokt att i det har fallet springa fore utan att i stéllet invanta den
nationella nivan. Forhoppningsvis lagger regeringen en proposition som bygger pa den har
utredningens forslag om sjukskéterskans yrkesroll. Bifall regionstyrelsen!

Anforande nr 217
Robert Johansson (S): Kara fullmiktigeledamoter och eventuella ahorare! Tack, Jonas, for
en intressant motion!

Frén Socialdemokraternas sida vill jag saga att vi inte kommer att delta i beslutet om den har
motionen. Det ar bra att fullméaktige och presidiet vet det nar vi kommer till propositions-
ordningen.

Vi socialdemokrater menar att den har regionen ofta och lange har lidit av ndgonting som vi skulle
vilja kalla besvarandesjukan. Den senaste tiden har vi dock sett att patienten, det vill sdga regionen,
har borjat tillfriskna genom att majoriteten faktiskt yrkar avslag ibland. Jag vet inte om sjukan kom
av vi den forra mandatperioden inte hade en majoritet.

Med detta sagt tycker vi att vi i just detta fall girna hade sett ett besvarande eftersom svaret ar
tdmligen positivt. Vi vill precis som majoriteten invianta en proposition. Ibland ar det bra att ga
fore, och jag tycker att vi ska vaga gora det, men jag tror att vi i det har fallet verkligen ar pa
malsnoret, och i det laget vill vi frin Socialdemokraterna avvakta.



Jag har, trots att jag tillhor ett av regeringspartierna, ingen insyn i frigan om nar det kommer en
proposition, men det ar rimligt att anta att den kommer snart. Darfor vill vi i detta specifika fall
avvakta, som sagt, och vi hade girna sett ett férslag om besvarande fran regionstyrelsen, men det
kommer vi inte yrka pa. Vi véljer att inte delta i beslutet.

Anforande nr 218

Jonas Lindberg (V):Jag ar lite osdker pa vad som hiander med den hir utredningen som har
framlagts om specialistutbildning. Den har ju tvé delar. Den ena delen &r att den héar nivan,
avancerad klinisk specialistsjukskoterska, ska inforas. Det tror jag att egentligen alla, 6ver alla
partigranser, ar overens om.

Den andra delen i utredningen ar att den foreslar att andra specialistutbildningar ska bli farre och
organiseras pa andra sitt. Detta har utredningen fatt jaittemycket kritik for. Jag tror darfor att
utredningen ar lagd pa hyllan ett tag innan den kommer att leda till att regeringen lagger en skarp
proposition. Det innebar att tiden gar.

Jag tror att det kommer ett forslag om att inféra en avancerad klinisk specialistsjukskoterskeniva i
Sverige. Det ar inte sa att vi skulle uppfinna hjulet pa nytt, utan vi kan ta rygg pa Norrbotten och
Jonkoping som redan har gjort sa hir och studera hur bra de anvéander de har
specialistsjukskoterskorna i sitt sjukvardssystem. Jag tror att detta skulle falla valdigt val ut har
ocksa. Vi behover den har kompetensen pa vara primérvardsenheter och pa vara
akutmottagningar. Vi i Vansterpartiet tycker alltsa att regionen i den har fragan kan ga fore och ska
ga fore.

Anforande nr 219

Regionradet Bohlin (KD): Ordforande, ledaméter! Nu har jag inte den inblicken i regeringens
arbete, vilket ar trakigt, men jag hoppas dnda pa att regeringen i sin vishet ska ga vidare och
framldgga en proposition i just den har fragan. Man kan ju ocksa vilja kring vilka delar i en
utredning som man viljer att ligga en proposition.

Precis som Jonas har jag uppfattat att det rader stor konsensus och ett stort behov kring att titta pa
framtidens kompetensforsorjning for just sjukskoterskeyrket. Darfor vill jag yrka bifall till
regionstyrelsens forslag att faktiskt invinta det nationella beslutet sa att vi ligger i fas med det som
behover regleras i hogskoleforordningen!

§ 212 Motion 2019:35 av Britt-Mari Canhasi (SD) och Helen Schoultz (SD) om avgift
for uteblivna besok vid screeningsundersokningar

Anforande nr 220
Gabriel Kroon (SD): Jag ska inte vara valdigt langrandig, for jag hoppas att vi hinner med
min interpellation om CNI.

Motionen handlar fran borjan om uteblivna besok vid screeningundersokningar. Vi vet sedan
tidigare debatt, sedan budgetfullméktige, att regionen har infort eller kommer att utreda och sedan
infora 6kade patientavgifter for dem som missar sina vanliga besok, till exempel pa vardcentraler
och sa vidare.

Motionens forslag fran borjan var alltsa att man skulle utreda hur man kunde utforma en liknande
konstruktion dven for besok till screening, men efter att ha list forvaltningens svar och efter att ha
funderat Gver basta tillvigagangssatt har vi kommit fram till en alternativ att-sats, alternativforslag
till beslut. Det ar att utreda ett bokningssystem dar den som erbjuds tid till en frivillig
screeningundersokning aktivt méaste bekrifta bokningen av densamma.

Det har ar egentligen i grund och botten en konsekvens av att vi i dag har ett drop-in-system, vilket
innebéar att man far en kallelse och man har méjlighet att infinna sig pa plats eller inte infinna sig.



Men eftersom det ar ett drop-in-system sa finns dven risken for underbelaggningar, alltsa nar det
sitter vardpersonal och inte har nagon individ att ta emot.

Det har ar inte ett kostnadseffektivt alternativ. Samtidigt vill vi uppmuntra screening och fortsatt
andel screening. Darfor tror jag i all fall att det ar rattvist mot bade den som ar kallad till screening
och mot regionen och mot vara medborgare som &r skattebetalare i Region Stockholm att
maéanniskor dtminstone ser till att bekrafta sin drop-in-tid till screeningen, vilket sikerstaller ett
bittre patientflode inte minst for den mottagning som tar emot patienterna.

Anforande nr 221

Regionradet Bohlin (KD): Ordforande, presidium och ledamoter! Den hiar motionen handlar om
att infora avgifter vid screening. Nu har ju Sverigedemokraterna modifierat sin att-sats nadgot, men

med all respekt, Gabriel, sa tycker jag att ni har fel i den har fragan. Jag ska forsoka forklara varfor.

I Region Stockholm vill vi satsa pa prevention och forebyggande atgarder mot sjukdom. I det
sammanhanget idr en av de mest lonsamma satsningarna faktiskt att inféra screeningprogram. Det
ar bra bade for patientens skull, for samhallets och for vardens skull. Att inte insjukna alls eller att
forhindra att sjukdomen utvecklas och inskrianker vardagen och férsamrar livskvaliteten, det ar
faktiskt det som ar malet, att vi inte ska ha personer som insjuknar om det ar mojligt att forebygga.

Det ar just darfor som vi har kostnadsfri screening for brostcancer och for livmoderhalscancer, och
det ar sa har enligt nationell standard. Men utover dessa program erbjuder Region Stockholm aven
avgiftsfri screening for tjock- och dndtarmscancer, for brack pa aortan och stora kroppspulsiddern.
Det hir ar erbjudanden till vara invanare. Det dr inte nagot som man har bokat tid for sjilv, utan
screening ar en preventiv atgard som vi erbjuder vara invanare. Hélsovetare ar faktiskt 6verens om
att avgifter vid screeningprogram éar ett feltinkande.

I och med att det ar ett erbjudande och frivilligt sa innebar det ocksa att vi har sagt att det ar
avgiftsfritt. Darfor ar det valdigt svart att krava ndgon pa en avgift om vi har sagt att vi ska med
skattemedel subventionera sddana hir program. Kallelsen géller drop-in-tider och giller for ett helt
ar. Det ar alltsa ingen bokad tid, varfor det heller inte gar att boka av. Du kan komma under en viss
tidsperiod. Som exempel kan jag ndmna att ungefar 60 kvinnor bokas in under en timme vid
livmoderhalsscreening fordelat pa tre barnmorskor.

Den hir motionen tar ocksa upp fraigan om sambandet mellan utebliven livmoderhals-
cancerscreening och ett senare insjuknande och till och med dédsfall i den héar cancerformen.

Tva tredjedelar av de kvinnor som insjuknar i livmoderhalscancer har inte deltagit i de har
screeningprogrammen. Det finns alltsa stor evidens for att om kvinnor som, i det har fallet, deltar i
screeningprogrammen sa har den enskilda ocksa ett battre skydd och varden far mojlighet att
uppticka, behandla och faktiskt bota den har cancerformen.

Att infora en avgift for screening ar inte ratt vag att ga. Forutom att det inte gar att krava en avgift
for kostnadsfria och frivilliga drop-in-besok sa kommer regionen inte at problematiken med
uteblivna besok. Darmed anser jag att motionen ska anses vara besvarad!

Anforande nr 222

Britt-Marie Danestig (V): Ordforande och ledamoter! Nu har det skett en viss forskjutning
i forslaget fran SD om att botesfilla personer som inte har hérsammat kallelsen till screening som
ar bade frivillig och kostnadsfri. Det tyckte jag var ett uttryck for en ganska oférlatande
manniskosyn, och enligt min mening hade det ocksa varit juridiskt helt omgjligt. Dessutom hade
det varit ekonomiskt timligen oférsvarbart. Det dr inte 16sningen pa problemen.

Lat mig fa ta nagra exempel fran omradet mammografi. Totalt sett uteblir 20 procent av de kvinnor
i landet som kallas till mammografi. Andelen som uteblir i storstadsomradena ar betydligt hogre,
och i Storstockholm ar det upp till 30 procent av kvinnorna som inte kommer. Det enda som man



rent vetenskapligt har kunnat komma fram till skulle kunna hjalpa mot detta ar faktiskt en skriftlig
paminnelse.

De flesta kvinnor vill egentligen ga igenom de hir screeningarna, men det finns olika orsaker till att
de inte gor det. En orsak kan vara tidsfaktorn. Manga kvinnor avstar fran mammografi for att de ar
mellan 40 och 50 ar, och jobbet gor att de inte kan komma. Men det finns forstas andra orsaker, till
exempel tror kvinnan att hon inte ar drabbad, hon upplever kianslomassiga hinder, hon tycker att
undersokningen ar smartsam, trycket kan gora ont och det kdnns obehagligt. Sjalvklart ar det ocksa
sa att man kan vara radd for svaret. Men det finns ocksd ekonomiska och sociala faktorer som kort
utbildning och svag ekonomi som gor att kvinnor inte kommer till screeningen.

Om vi tittar pa de undersokningar som har gjorts sa ser vi att det ar utrikes fodda kvinnor som ar
underrepresenterade pa mottagningarna dels pa grund av spraksvarigheter, dels pa grund av
bristande kunskaper om sjukdomen, och i vissa kulturer ar den hir typen av undersokningar
tabubelagda.

Vad kan man da gora? Jag nimnde paminnelser. Jag vet att det ska vara sa i Region Stockholm,
och darfor vill jag veta om det har gett nagon positiv effekt vilket det har gjort i andra regioner.
Hurdant har resultatet blivit?

En annan bra sak som andra regioner har provat ar kvallsmottagningar. Jag vet inte hur Region
Stockholm har det med den saken, men det ar ocksa en valdigt viktig faktor. Sjalvtest vet jag finns
har i regionen, men det ar ockséa viktigt med det extra stodet i socialt utsatta omraden. Det ar
mycket viktigt. Vidare ska det finnas tillgang till teknisk utrustning som har utvecklats for att
minska det har obehaget och smartan.

Forskningen har ocksa utvecklat ett blodprov som kombination, med biomarkorer, effektivt kan
utesluta brostcancer. Fragan ar hur langt regionen har kommit mot att ndrma sig de resultaten.

De flesta kvinnor, som jag sade, vill faktiskt delta i de hér screeningundersokningarna. Darfor ar
det vi som politiker som maste underlitta for att gora det majligt for dem. Jag hoppas att vi kan se
att det blir farre dn 30 procent som uteblir, och att vi till slut faktiskt kan se att alla kvinnor gar
igenom screeningen. Nu nimnde jag screening med mammografi som ett exempel men detta galler
naturligtvis ocksa de andra omraden som &r féremal for screening.

Anforande nr 223

Christine Lorne (C): Ordférande, ledamoter och ahorare! Om man viljer att tolka den hir
motionen si att ni vill att fler ska delta i screening sa tédnker jag att det borde finnas ett battre satt
an att infora en avgift och straffa dem som inte kommer. Om vi pratar om att man vill ha laga
trosklar sa ar ju inte det har ratt vag att ga, som jag ser saken.

Vi talar en del om att man kanske ska infora avgift inom andra delar i virden. Redan nu far man
betala en avgift om man uteblir fran ett bokat besok. Det ar egentligen ganska stor skillnad mellan
en screening och vanlig vard, sa det fungerar inte riktigt att rakt av gora den liknelsen, tycker jag.
Till varden soker sig ju personer for att de har ett specifikt problem, men till screeningen skickar vi
ut kallelser brett, till alla som forhoppningsvis ar friska eller i alla fall inte har besvar som gor att
man soker vard for det som man screenas for.

Vidare ar du i den vanliga varden bokad till en specifik person, och uteblir du da fran ett besok sa
drabbar det ju de andra patienterna pa ett helt annat sitt 4n vad det gor nar nagon uteblir fran
screeningen. Vid screening ar du ju bara kallad pa en drop-in-tid och du kan da traffa vem som
helst. Det spelar ingen roll vem det ar.

Det finns manga anledningar till att vi inte vill ha nagra trosklar alls till screeningen. Vi fortsitter
att jobba hart for att na fler som ska komma pé screening, men inte pa det har sattet. Jag yrkar
avslag pa motionen i enlighet med regionstyrelsen forslag till beslut!



Anforande nr 224

Gabriel Kroon (SD): Jag vill avsluta den har debattpunkten med att sidga att det blir en lite
vansklig debatt med tanke pa att vi har lagt ett nytt forslag i regionstyrelsen, och det dr samma
forslag som vi lagger nu. Det har forslaget ar alltsa inte kopplat till frigan om sjalva avgiften utan
att man maste bekrifta sin drop-in-tid — ett mycket rimligt forslag.

Jag vill aterkoppla till bdde Kristdemokraterna och Centerpartiet och siga att vi diskuterar mycket
hur vi ska effektivisera och anvinda regionens resurser pa basta sitt. Ar inte detta att anvinda vara
resurser pa basta satt? Far man en skattesubventionerad tid d& kan man val i alla fall ta sig modan
att bekrifta den tiden. Det kravet tycker jag att vi kan stélla som politiker och medborgare.

Sedan maéste jag dterkomma till Vansterpartiets tal om bristande manniskosyn. Kom igen! P&
riktigt? Majoriteten har sjilv foreslagit hojda avgifter for uteblivna besok. Majoriteten i Region
Skéne har gjort samma sak. Betyder det att ni tycker att &ven de har bristande manniskosyn?

Anforande nr 225

Britt-Marie Danestig (V): Jag sade inte bristande, jag sade oférlatande. Det finns
namligen, vilket jag forsokte redogora for, vialdigt manga orsaker till att manniskor inte viljer att ga
pa de har screeningundersokningarna. Sa var det.

Anforande nr 226
Britt-Mari Canhasi (SD): Jag skulle bara vilja gora ett litet tillagg till det har med oforlatlig
manniskosyn, eller vad det nu var.

Den hir tanken om att man pa nagot satt skulle ha en avgift dok upp nar vi blev kallade till
dialogmotena infor cancerplanen. Da var det bland annat foretradare for patientgrupperna dar som
tog upp det hir och diskuterade kring fragestallningen om att om man kénner att man kanske far
en avgift sd kanske man tar sig tiden att gé ivag och gora den hir kontrollen i stéllet for att adra sig
en avgift. Det var darifran de har tankarna kom.

§ 213 Motion 2019:36 av Helen Schoultz m.fl. (SD) om att infora avgiftsfri HPV-
vaccination for pojkar i Region Stockholm

Anforande nr 227

Britt-Mari Canhasi (SD): Var ursprungliga motion om HPV-vaccination en skrevs och
lamnades in i maj 2019, och det var innan regeringen hade i sin budgetproposition aviserat att
HPV-vaccination av pojkar ska omfattas av det allmanna vaccinationsprogrammet for barn fran
och med hosten 2020. Det kan man siga var ett vilkommet forslag fran regeringen.

Samtidigt kan vi konstatera att regeringen inte levererar fullt ut. De medel som skjuts till racker
inte for ett onskvart och viktigt catch-up-program. Pa detta reagerade ansvarigt regionrad Ella
Bohlin sa sent som den 18 oktober i en debattartikel i Dagens Medicin. I sin slutklam skrev hon:
Varfor, Lena Hallengren, tillfor ni da inte tillrackligt med pengar? Regeringen har i fallet med
HPV-vaccin for pojkar gjort for lite och for sent.

Just den fragestillningen delar vi med Ella Bohlin, och det ar orsaken till var nya att-sats. Vi vill att
regionstyrelsen far i uppdrag att av socialdepartementet dska full kostnadsersattning for ett catch-
up-program riktat mot pojkar i samband med inférandet av vaccinationsprogrammet mot HPV for
pojkar. Ella Bohlin och de andra styrande borde kunna sluta upp bakom denna att-sats om ett
catch-up-program.

Vi delar Ella Bohlins &sikt att kostnaden for catch-up-programmet ska ligga pa staten, och
kostnaden for ett sddant program for pojkar i Region Stockholm beréknas kosta mellan 29 och 39
miljoner kronor per ar under de fyra ar som programmet pagar. Det blir en stor summa i slutdndan
som regionen varken kan eller ska sté for, och det ar darfér som den nya att-satsen som vi har



foreslagit ser ut som den gor.

Det vore bra om ni kunde stilla er bakom véar motion f6r de unga pojkarnas skull, unga men anda
for gamla. Jag yrkar bifall till vart forslag till beslut!

Anforande nr 228

Regionradet Bohlin (KD): Ordforande, presidium, ledaméter! Det har ar ocksa en angeldgen
fraga. Britt-Mari konstaterade att det har hént saker sedan motionen skrevs. Regeringen har ju
beslutat nu, 4ven om det var vildigt sent menar jag, att d&ven pojkar ska fd samma forutsattningar
och majligheter att fA HPV-vaccin som flickor har haft sedan flera ar tillbaka. Jag vilkomnar dock
det beslutet aven om det kommer sent.

Jag tycker att socialministern hade kunnat agera langt tidigare i den hir fragan. Nar vi vet att
Folkhédlsomyndigheten har gett tvda rekommendationer sa har man ocksé efterfragat att det bade ar
halsoekonomiskt och bra for patienterna att faktiskt ge den héar typen av vaccin. Vi pratar ocksa om
en mojlighet att kanske pa sikt utrota olika cancerformer nir utvecklandet av vacciner gar framat,
och den utvecklingen fortskrider.

Det ar mycket riktigt sa att regeringen finansierar sjalva programmet men inte det som kallas
catch-up. De 56 miljoner kronor som regionerna tillfors racker det bara till att inleda
vaccinationerna. De pengarna racker inte till att ta ocksa de arskullar som skulle ha vaccinerats till
exempel den har hosten men inte blir det.

Jag beklagar detta. Det ar ett stort misslyckande att regeringen inte finansierar detta fullt ut. Nar
flickor borjade vaccineras — det var under ar 2012 — sa genomfordes ett catch-up-program och det
innebar att flera aldergrupper ocksa fick mojlighet att & vaccinet, det vill sdga dven lite dldre
flickor. Pa sa sitt paskyndades effekten av vaccinet och da kan man ocksé minska sjukligheten.
Men de miljoner som man tillfor till regionerna nu racker inte i fallet med pojkar. Har har man
tagit till snélt, menar jag, och inte finansierat vaccinationen fullt ut. Jag tycker att det ar viktigt att
man hivdar finansieringsprincipen, alltsd att om man alagger regionerna nya uppgifter, som till
exempel vaccinering av arskullar av pojkar mot HPV-virus, sd maste man naturligtvis ocksa skicka
med pengar till finansieringen av en sddan reform.

Catch-up-program ar valdigt kostsamma. De berdaknas kosta mellan 19 och 39 miljoner kronor per
ar under de fyra ar som ett catch-up-program pagar. Utover catch-up-program finns det
riskgrupper som ocksa kommer att beh6va HPV-vaccin, till exempel min som har sex med mén. Vi
vet att risken for att dessa mén ska utveckla olika cancerformer ar en f6ljd av att HPV-viruset ocksa
ar hogt.

De kostnader som man nu lampar over, menar jag, pa regionerna ar omfattande, och de riskerar
ocksa att skapa geografisk ojamlikhet. Vissa regioner kanske kommer att ha rad att bekosta catch-
up-programmen sjalva och andra inte. Da ar det sa att vaccinet inte kommer att na sin fulla
verkningsgrad pa flera ar, och jag tror inte att det var sa som regeringen tankte det hela fran
borjan. Jag ar valdigt kritisk till att regeringen inte har finansierat ocksa catch-up-vaccinationer.
Anslagen racker till grundvaccinering men inte till dem som till exempel under det har aret eller
nasta ar skulle ha fatt vaccinet. Det tycker jag ar oerhort tragiskt och det bidrar absolut inte till
jamlik vard.

Det ar svart nar SD dndrar att-satserna sa har i sista sekund. Jag yrkar dnda bifall till
regionstyrelsens forslag som ar ett avslag, eftersom motionen som den skrevs inneholl att-satser
som vi inte kan bifalla. Det ar ocksa sa att den fragestillning som motionen handlade om inte ar
lika aktuell.



Anforande nr 229
Gabriel Kroon (SD): Tack, Ella, for svaret. Jag vill bara aterkoppla till att vi yrkar bifall till
vart forslag till beslut som ar inlimnat.

Jag konstaterar ocksa att det hir inte sker i sista sekund. Det hér lades fram pa regionstyrelsens
mote som var for ett par veckor sedan, sa ni har kunnat ta stillning till det har forslaget redan da
och det ar en parlamentarisk ordning att man kan lagga nya forslag till beslut i regionstyrelsen och
i regionfullméktige for att gora vissa dndringar efter till exempel input fran férvaltningen nar vi
som opposition inte alltid har moéjligheten att né ut till dem direkt.

§ 214 Upphorande av styrelseuppdrag i Locum AB, Huddinge Universitetssjukhus
AB, Almi Foretagspartner Stockholm S6rmland AB och Almi Invest Stockholm AB,
samt nya nomineringar

Anforande nr 230
Regionradet Sehlin (V): Vi harihandlingarna en vakant plats som erséttare i styrelsen for
Locum. Vi vill nominera Christer Ryd till den platsen.

§ 215 Nominering av styrelser till Karolinska Universitetssjukhuset och Stockholms
lans sjukvardsomrade

Anforande nr 231
Gabriel Kroon (SD): Sverigedemokraterna avstér fran att delta i beslutet.

Anforande nr 232
Regionradet Sehlin (V): Fru ordforande! Vinsterpartiet har egentligen en annan idé om hur de
har styrelserna ska vara sammansatta. Vi skulle girna vilja ha fortroendevalda i bolagsstyrelserna.

Viansterpartiet lagger i dag ett forslag till tillaggsbeslut dar vi vill att regionen ser 6ver hur vi skulle
kunna dndra den nuvarande formen och kunna vilja fortroendevalda i styrelserna.

Ni far giarna rosta pa vart forslag till tillaggsbeslut, men vi forstar ju ocksé att 4ven om vart forslag
till tillaggsbeslut skulle bifallas s skulle det forslag som i dag ligger behovas eftersom vi inte har
nagot annat forslag till en komplett styrelse. For att forbattra det liggande forslaget sa har vi ocksa
tva nomineringar som vi vill ska inga i den féreslagna styrelsen. Jag hoppas att jag var tydlig. Vi har
ett forslag till tillaggsbeslut och sedan har vi nomineringar.

Anforande nr 233

Regionradet Alkurdi (S): Visocialdemokrater menar att i och med att dessa enligt
kommunallagen anses vara namnder s& bor valen av dessa och beredningen av valen ske pa ett mer
strukturerat satt och faktiskt med beredande tillsammans med partierna.

Darfor valjer Socialdemokraterna att inte delta i beslutet, men vi l4gger en protokollsanteckning
som ar inskickad och jag laser den hogt nu.

Socialdemokraterna deltar inte i beslutet om nominering av styrelse till Karolinska Universitets-
sjukhuset och Stockholms lans sjukvardsomrade. Styrelserna for Karolinska Universitetssjukhuset
och Stockholms lans sjukvardsomréde dr i kommunallagens mening namnder vilket stiller hogre
krav pa strukturerad, demokratisk forankring mellan partierna &n vad som varit fallet i
foreliggande arende.



§ 216 Valarenden

Anforande nr 234
Olle Reichenberg (M): Fru ordférande! Helt kortfattat vill jag sdga att vi har en nominering
som har inkommit lite sent efter vart sammantriade men som jag dnda vill ta med.

Det giller s. 2 i handlingarna dar det finns en vakans for Socialdemokraterna gallande
Samordningsforbundet Sundbybergs stad. P4 den punkten ar forslaget att en plats som ersittare
inte ska bordlaggas utan att det ar Ayla Eftekhari som foreslas, om jag har forstatt saken ratt. Jag
nominerar alltsd Ayla.

Avslutning

Anforande nr 235
Regionradet Svenonius (M): Nu borjar det dntligen lacka mot jul!

Julen star vid dérren och bankar

Tid for oss alla att samla pa tankar

Jobbet i regionen bjuder pa méanga intryck
Det ar fullt av ovantade ryck

Den bligrona koalitionen lade en budget
med ansvar for vard och trafik
Oppositionen gjorde som vanligt,
kokade soppa pa en spik

for att sent inpa natten till budgetdag
dra tillbaka allt man tidigare trott

Av vardens utflytt

skulle nu ingenting bli gjort

God och nira vard ledde

hos de roda till panik

Man kanske inte var s van att ta ansvar
utan siktade pa vass replik

Négon heltidsfortroendevald

ringde mamma:

kan du hjdlpa mig att se till att

vardutbudet for reutmatologi forblir detsamma

Stockholmsregionen beskrivs nu som sardeles rik
Har finns en nastan oversvimmad kassakista
Synd bara att vi hamnade pa

Magdalena Anderssons onskelista

Stockholm ska bidra med 6 000 sjukskéterskor
till andra delar av landet

4,2 miljarder ska vi betala

om ingen backar bandet

Om det stora Stockholmsranet har
den bldgrona koalitionen tagit strid
Véra skattepengar ska ga till vard
pa ratt plats och i ratt tid



Nu har vi debatterat en dag
och haft valdigt kul

Med detta vill jag 6nska
var och en God Jul!

Nir vi ater samlas ar det
ett helt nytt ar

intill dess jag hoppas alla
valfortjant vila far

Tack alla kollegor, tack alla tjinstemiin och riktigt god Jul och Gott nytt Ar!

Anforande nr 236
Regionradet Alkurdi (S): Jag har med kort varsel fatt uppdraget att representera
Socialdemokraterna i denna fina avslutning. Det blir inget rim.

Jag maste dnda papeka att det varit ett minst sagt intressant ar. Jag tror att vi alla delar den
asikten. Det giller internationellt, nationellt, regionalt och kommunalt, framfor allt med alla
elsparkcyklar. Internationellt med Brexit-foljetong, med massrorelse for klimatet men ocksa en
folklig resning for demokrati och rattvisa i Hongkong, Irak, Iran, Chile med flera lander.

Just nar det giller demokratifragan blir jag pAmind av det fantastiska tal som den numera
pensionerade stenografen holl i viras. Han paminde oss om vad som gor bra och goda anféranden
och vad som kanske inte bidrar till sarskilt mycket till sdidana, bland annat att inte ldsa rakt av ur
ett papper som jag gor just nu.

Den upplaxningen, vill jag dndé sdga, att vi har tagit till oss, i alla fall till viss del. Somliga i denna
sal har ju tagit till sig just den har uppmaningen: for demokratins skull behéver vi ha mer av
ideologisk debatt. Vissa foretradare har kommit ut som forfattare det har aret. Sa hiar den 10
december kan jag kanske fa konstatera att de har verken nog kommer att belonas med nagot
litteraturpris, men nog har de banat vag for mer av ideologisk debatt i den har forsamlingen. Enligt
stenografen banar mer ideologi viag for mer demokrati.

Med detta vill jag tacka alla er, tjainsteman och alla andra, for inte bara bra bedrifter for att
sdkerstilla att vi far sé god vard som majligt utan ocksa for de héar debatterna som mojliggor att vi
inte bara forsvarar var demokrati utan férhoppningsvis dven sikerstiller att den utvecklas i dag
och for framtiden.

God Jul och Gott Nytt Ar!

Anforande nr 237
Gabriel Kroon (SD): Det blev ingen interpellationsdebatt om CNI. Det kommer att bli en dikt.

Nu star vi har igen, det vankas ledighet och jul

Men senaste gangen blev det inte sarskilt kul

For nér vi alla mot jultid gick och Moderaterna var 6nskade julklapp smed
Kring Stockholm det lovades sa skulle det bli en fardigbyggd led

Men Miljopartiet, de tillat inget skoj
for nar julklappen 6ppnades fick i stillet pendlaren en Voi.

Kollektivet brukar forespréakas

men om vem som far &ka borjar det genast brakas

Héarda paket till plankaren vill Vanstern se ett avbryt

Men pa det harda paketet star fran Moderaterna till troglodyt



Fran Socialdemokraterna vet vi aldrig vad vi far

For over natten de kanske plotsligt en ny julklapp anslar
Men oavsett vad sa star det alltid pa lappen samma tjat
Klappen ska delas p4, den ska inte vara privat

Julklappar fran Centern, de gar inte ofta till varden
deras julonskningar riktas mer till skdargarden

Men se nu till att 6borna era klappar fortsatt ser

For under arets gang det tycks det ha ropats allt mer S-V

Vi delar ut julklappar efter alla asikter

Latt kan dessa sluta upp i konflikter

Sa beakta nu valet av julklapp, men den kan komma i retur,

for om den inte passar sa kanske liberala startar ett krig i kultur

Sverigedemokraternas julklappar, ja, de nar sillan fram
de andra partierna later dem hellre std och samla damm
Men om KD véara klappar gav en chans

tror vi att deras viljare skulle ga som en dans

I vart lilla uthus som vi till besvikelse har,

for de som renoverar inget brattom har

Men till varen da vi antligen fa flytta in

da ar ni alla valkomna pa mingel i vart konservativa lilla krypin

God Jul allesammans!

Anforande nr 238
Regionradet Sehlin (V): Jag har inte heller forberett nagot rim. Var stora rimmare Catarina ar
inte har i dag. Jag tanker att vi kommer igen nésta ar med ett riktigt bra rim.

Jag vill séklart sdga tack for det har aret. God jul och tack for allt arbete som anstillda har i huset
och alla ni politiker gor!

Jag gor en liten kort resumé om det hir aret. For ett ar sedan, nar vi hade debatterat den forsta
budgeten efter valet och dessutom skulle ga in i regionbildning kénde i alla fall jag mig ganska
osaker pa vad aret skulle innebéra, vilka forandringar som skulle ske. Vi hade dessutom fatt en ny
organisation hir i huset, ganska dukad, och vi visste inte riktigt vad den skulle innebara. Nu har det
gatt ett r och vi har sett hur det blivit. Somt har klarnat, men somt ar fortfarande lite luddigt. Det
galler en del beredningar och strukturer som man kan fundera pa.

Jag héller med Talla om att det har varit ett ar av storre ideologisk hojd. Det har funnits debatter
dar vi har sett vara skillnader. Jag upplever att ménga pa ett engagerat satt har forsokt forklara
skillnaderna och vad de bottnar i. Jag vill sdklart tacka for den debatt vi har haft och det
debattklimat som har varit.

Jag tycker att presidiet har gjort ett jattebra jobb. Var nya ordférande har alltid ett glatt leende pa
lapparna nir hon 6ppnar sammantradena, och det bidrar jattemycket till en god stimning ocksa.
Stort tack for det!

Vi kommer att fortsatta med var egenregi- och 16sningsorienterade politik. Jag hoppas att ni andra
fortsatter med er. Men nu hoppas jag att alla far en stund av vila och aterhdmtning, sa ses vi igen i
februari! God jul! Tack!



Anforande nr 239

Regionrddet Hemming (C): Aven jag togs lite p& singen hir. Vi hade ju en mer grundlig
avslutning efter forra fullmiktige, men nu kanske vi kan ha det efter varje fullmiktige. Det gar ofta
lang tid mellan att vi triffas. Det foranleder faktiskt bade grat och tandagnisslan. Det innebar att
forutsattningarna for min diktaradra att blomma ut kanske inte har varit de allra basta, men dven
centrallyrik ar en nog sa viktig konstart. Mitt lilla poem ar helt enkelt:

Mera cykel ar en nyckel,
mera bat ger mindre grét.

Med detta vill jag tacka alla har, alla i var personal, alla i var majoritet och alla i var opposition. Vi
vill nog alla gora nagot riktigt bra for Stockholmsregionen. Vi har lite olika forutsattningar, men ett
bra samtalsklimat tror jag att vi alla far bra idéer av. Det kan leda till battre beslut, &ven om vi inte
alltid héller med varandra. God jul och gott nytt ar!

Anforande nr 240
Regionradet Starbrink (L): Ordférande!

Jul, jul, stralande jul, glans 6ver Riddarfjarden.

I Landstingssalen det gnistrar av ljus, glimmande blagront forslag till beslut
far roda ginget att bldsa till strid, trots att nog alla mest langtar till frid.

Jul, jul stralande jul, glans 6ver Riddarfjarden.

God jul, givmilda jul, har blir det hdrda klappar.
Aida stér stadigt pa sylvass klack, alltid beredd att ge styret ett hack.
Tur for oss alla at vi har Irene, leder oss tryggt under bldgront baner.
God jul, givmilda jul, har blir det harda klappar.

Kom, kom, signade jul, sink dina vita vingar

over debattstridens liv och larm, 6ver all suckan ur ahorarbarm,
over de viljare som nog tro att hir i huset blott tokstollar bo.
Kom, kom, signade jul, sink dina vita vingar!

Tack, ordforande! Tack, presidiet! Tack, alla medarbetare som gor vart maskineri, var demokrati,
mojlig! Tack for allt i den hér debattsalen som vi har fatt uppleva! En del kiandes kanske inte som
nagot man tacksamt tog emot det nir man fick det, men nu efterat har jag bara ljusa minnen fran
alla vara samtal och debatter. God jul allihopa!

Anforande nr 241

Regionradet Bohlin (KD):

Detta med politiker som under social press ska satta samman krystade skamt
tycker jag ar s jobbigt. Efterat onskar man: Nej, det har borde aldrig ha hant!
Ramsor och rim ligger inte for mig,

sa till detta siger jag nej.

Kort och gott vill jag 6nska ett gott nytt ar

och hoppas ni en riktigt god jul far! Tack!

Anforande nr 242
Regionradet Eriksson (MP): Fru ordférande! Jag tankte ocksa kora med detta med dikt och
poesi.

Midvinternattens kold ar hard
sjukvérden krisar och varslar.
Regionraden sova i 6dsligt landstingshus,
djupt under nyhetstimmen.



Tunnelbanan vandrar sin tysta ban
snon lyser vit pa spar och stan.
Snon lyser vit pa taken.

Endast Bjorn Zoéga ar vaken.

Irene star vid sin dorr,

gra av akutsjukhusens réda siffror,

tittar som manga budgetar forr

upp mot manens skiva.

Grubblar, fast hon ej kan fatta

varfor staten Stockholmsregionen later straffbeskatta.

Aida tar sin hand genom haka och har,
skakar huvud och hitta.

Resan med flyg till Stockholm var alltf6r svar,
aldrig hade jag kunnat gissa detta!

Fler landningsbanor far det bli

om jag sa maste ta Irene i hand.

Ja, sd méaste det vara.

Sedan far de grona flyga och fara.

Regionradet Hemming gar fran rum till rum,
kanner pa alla lasen.
Var var niasta mote nagonstans? Kan det vara i kvarteret Masen?

Anna Starbrink har i stallet ock en drom: Jesuskrubban hon lutar sig over.
Om detta det nya vardval hemférlossning ar kan nog platserna pa BB riacka och bli over.

Jonas Lindberg vandrar till ladans loft, dar hans eget apotek bo och fiste har.
Hogt pa kullen i hoets doft, nara svalans niste.

Detta med privata apotek verkar suspekt,

det tanker jag inte tala.

Battre med ett rejalt monopol!

Tyst ar skogen och nejden all. Livet darute ar fruset.
Blitt med fjarran forsens fall hores helt sakta bruset.
Ella Bohlin lyssnar och halvt i drom

tycker sig hora tidens strom.

Undrar varthén den ska fara

och undrar hur ska vi med riktade statsbidrag gora.

Midvintenattens kold ar hard, tagen gnisslar och sinkas.
Gabriel Kroon sover i 6dsligt landstingshus

djupt under midnatts timma.

Roslagsbanan vandrar sin tysta ban.

Snart blir det forlangning in till stan.

Den tanken gor Gabriel galen.

Fran oss alla till er alla: En riktigt god jul!

Ordforanden: Tack s mycket for detta! Fran presidiets sida vill vi ocksa passa pa att onska er
alla en god jul och ett gott nytt ar. Jag ar helt 6vertygad om att alla gruppledare kommer att ha
rimstuga tillganglig nista helg om det 4r ndgon som behover hjilp infor paketplaneringen till

julgranen.

Tack s& mycket for i ar! Vi ser fram emot att traffa er frascha och pigga nista ar med ny energi!
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