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PROTOKOLL
Landstingsfullméaktige 2007-06-12

Justerat tisdagen den 19 juni 2007

Inger Linge Conny Andersson John Glas
§ 149

Inledning

Ordféranden férklarade sammantradet 6ppnat.

Upprop forrattades och narvaro och franvaro pa grund av anmaélda forhinder antecknades
enligt uppropslistan, bilaga 1.

Fullmé&ktige godkande de anmélda forhindren.

§ 150

Kungorelse och annonsering

Kungorelsen om fullméktiges sammantrade utsandes den 31 maj 2007 till fullmaktiges
ledamoter och ersattare samt lansstyrelsen. Kungorelsen anslogs samma dag pa lands-

tingets anslagstavla.

Foredragningslistan inférdes den 1 juni och den 4 juni 2007 i de tidningar dar enligt full-
maéktiges beslut annonsering ska ske.

Tillagg till foredragningslista anslogs den 8 juni 2007 pa landstingets anslagstavla och
utsdndes samma dag till fullmaktiges ledamater och ersattare.

Det antecknades att sammantréadet kungjorts i laga ordning.
§151
Justering

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

Protokollet skall justeras senast tisdagen den 19 juni 2007.
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§152

Overlaggnipg i arendet om arsredovisning for ar 2006 avseende Kommunal-
forbundet Agarsamverkan i Norrtaljes Sjukvard och Omsorg (forslag 51)

LS 0706-0571

Inga yttranden forelag i arendet.

§153
Revisionsberittelse 6ver Kommunalférbundet Agarsamverkan i Norrtaljes
Sjukvard och Omsorg for ar 2006 (forslag 52)
LS 0706-0572
Anf. 1
| &rendet yttrade sig revisor Bernt Osth.

Fullméktige beslutade

att med aberopande av revisorernas tillstyrkande och presidiets beredning besluta att
bevilja ansvarfrihet for Kommunalférbundet Agarsamverkan i Norrtéljes Sjukvard och
Omsorg for verksamheten ar 2006.

Det antecknades att landstingsradet Stig Nyman, Anders Lonnberg samt Kajsa Hansson
som innehaft uppdrag i Kommunalférbundet Agarsamverkan i Norrtaljes Sjukvard och
Omsorg under ar 2006 ej deltog i behandlingen och beslutet.

§154

Beslut i arendet om arsredovisning for ar 2006 avseende Kommunalfor-
bundet Agarsamverkan i Norrtaljes Sjukvard och Omsorg (forslag 51)

LS 0706-0571

Fullméktige beslutade enligt landstingsstyrelsens forslag
att godkanna arsredovisning inklusive koncernredovisning for ar 2006 avseende

Kommunalférbundet Agarsamverkan i Norrtaljes Sjukvard och Omsorg.

§ 155

Forslag till arvoden och ersattningar for Samordningsforbundet Haninge
(forslag 41)

LS 0702-0222

Fullmaktige beslutade enligt landstingsstyrelsens forslag

att bifalla forslag om arsarvoden och sammantradesersattningar fran Samordningsfor-
bundet Haninge.
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§ 156

Andring av inkomsttak vid berikning av erséattning for forlorad arbetsin-
komst for fortroendevalda (forslag 42)

LS 0705-0477

Fullméktige beslutade enligt landstingsstyrelsens forslag
att andra inkomsttaket for berékning av ersattning for forlorad arbetsinkomst fran 10 till

7,5 prisbasbelopp.

§ 157

Hemstéallan om agartillskott med anledning av konsekvenser vid
forlossningsavdelningens ombyggnation 2007-2008 vid Danderyds sjukhus
AB (férslag 43)

LS 0611-1965 Anf. 2-12

I arendet yttrade sig landstingsraden Chris Heister, Dag Larsson och Birgitta Sevefjord,
Viviann Gunnarsson, landstingsradet Maria Wallhager samt Thomas Magnusson.

BESLUT
Fullméktige beslutade enligt landstingsstyrelsens forslag

att avsla Danderyds sjukhus AB:s hemstallan om &gartillskott om 6 182 000 kronor med
anledning av konsekvenser vid forlossningsavdelningens ombyggnation 2007 — 2008

att uppdra till Danderyds Sjukhus AB att senast vid maj manadsbokslut &terkomma med
atgarder for att tacka dessa kostnader.

S-, v- och mp-ledaméterna deltog inte i fullmaktiges beslut.
UTTALANDE
Séarskilt uttalande antecknades av v-ledamdterna likalydande med s-, v- och mp-

reservationen i landstingsstyrelsen till den del som inte avser aterremiss.

§158

Forsaljning av aktieposter i AB Transitio (forslag 45)
LS 0703-0357

Fullmaktige beslutade enligt landstingsstyrelsens forslag

att godkanna tidigare genomforda forsaljningar samt forestdende forsaljning av del av AB
Storstockholms Lokaltrafiks aktieinnehav i AB Transitio till svenska trafikhuvudman

att forséljningen av aktierna ska ske till nominellt varde.
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§159
Faststallande av budgetdirektiv 2008 (forslag 46)
LS 0705-0485
Anf. 13-69

Osignerad skrivelse fran Lakarforbundet, Vardforbundet, SKTF och Kommunal delades ut
vid sammantradet, bilaga 2.

I arendet yttrade sig landstingsraden Chris Heister, Dag Larsson, Gustav Andersson och
Birgitta Rydberg, landstingsradet Raymond Wigg, Hakan Jornehed, Pia Lidwall, Johan
Sjolander, Gunilla Roxby Cromvall, Yvonne Blomback, Ake Askensten, Thomas
Magnusson, Jan Strémdahl, landstingsraden Maria Wallhager, Lars Dahlberg och
Christer G Wennerholm, Juan Carlos Cebrian, landstingsradet Stig Nyman, Lena-Maj
Anding, Nanna Wikholm, Jan Stefansson samt Stella Fare.

1) bifall till landstingsstyrelsens forslag

2) bifall till s-ledam&ternas reservation i landstingsstyrelsen

3) bifall till v-ledamotens reservation i landstingsstyrelsen

4) bifall till mp-ledamotens reservation i landstingsstyrelsen

Ordféranden stallde propositioner om bifall till yrkandena ovan och fann att fullméktige
bifallit landstingsstyrelsens forslag.

BESLUT
Fullmaktige beslutade enligt landstingsstyrelsens forslag
att faststalla budgetdirektiv 2008 med planar 2009-2010

att uppdra at landstingsstyrelsen att besluta om de eventuella kompletterande direktiv
som kan kréavas.

RESERVATION

Reservation mot fullméktiges beslut anfordes av s-, v- och mp-ledaméterna till forman for
partiernas respektive forslag.

8160

Vissa val och fyllnadsval samt bordlagda val m m (férslag 49)

LS 0610-1661, 1771, 1777, 0611-1936, 1958, 0702-0128, 0244, 0247, 0703-0255, 0340,
0364, 0704-0378, 0379, 0391, 0407, 0427, 0432, 0439, 0705-0455, 0491, 0488, 0516,
0547, 0549

Fullmaktige beslutade att medge befrielse for Elaine Kristensson (s) fran uppdraget som
huvudman i sparbanksstiftelsen Forsta.

Fullméktige valde enligt valberedningens forslag
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Sparbanksstiftelsen Forsta intill slutet av ordinarie stamma 2011
Huvudman

S Christina Tallberg (efter Elaine Kristensson)

Stockholmsregionens Europakommitté for tiden 2007 - 2010
Lekmannarevisorer

Revisor

m Georg Jonsson

Revisorserséttare

S Niklas Rengen

Skattenamnden for skattekontor 2 intill utgangen av 2010
Ledamoter

m  Carl Pereswetoff-Morath

m  Stig Aspling

m  Marianne Hallberg

Skattenamnden for skattekontor 3 intill utgangen av 2010

Ledamot

m  Erik Oman (efter Tiinde Kovach)
Y Marianne Ramstrom

Skattenamnden for skattekontor Eskilstuna intill utgangen av 2010

Ledamot

c Torsten Bjornberg  (efter Michaela Bager)

Lansratten intill utgdngen av 2010

Namndeméan

m  Ake Frodin (efter Margareta Andersson)
m  Marcin Zakowicz (efter Ulla Sandenskog)

c Emma Petersson (efter Daniel Sunesson)

S Marzieh Farahrouz (efter Ardalan Shekarabi)
mp Khaled Assel (efter Sofie Dahlstedt)
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Svea Hovratt intill utgangen av 2010
Namndeman

S Lisa Wendelius Choate (efter Henning Carlsson)

Overvakningsnamnden Stockholms Centrums andra intill utgdngen av 2010
Ersattare

c Fredric Ericsson

Fullmaktige beslutade enligt valberedningens férslag att bordlagga val av

en suppleant i styrelsen for SLL Internfinans AB

en ledamot och en suppleant i styrelsen for Stiftelsen Centrum for Molekylar Medicin
fjorton ndmndeman i lansratten, efter Bernt Rehnstréom (m), Niklas Kristoffersson (m)
Sture Hagstréom (m), Marianne Lothner (m), Anna-Stina Eklund Wivallius (m), Jan-Edvin
Henriksson (m), Fredrik Sawestal (m), Marianne Liljebladh (m), Eva Jansa (m)

Eliza Roszkowska-Oberg (m), Stefan Hirvonen (fp), Rickard Ydrenas (fp), Kerstin
Frostberg (s) och Firas Al-Saffar (v)

tre ledamoter i skattendmnden for skattekontor 1, efter Shafgat Khatana (s) och Martin
Edward (s) samt 1 mp-plats

sjutton ledamoter i skattendmnden for skattekontor 2, efter Sonny Danielsson (s) och
Monika Kurin (s) samt 2 m-platser, 6 v-platser och 7 mp-platser

sjutton ledamoter i skattendmnden for skattekontor 3, efter Susanne Lindberg EImgren
(s) samt 5 m-platser, 4 v-platser samt 7 mp-platser

fyra ledamater i skattendmnden for storforetagsskattekontoret, efter Ingvar Jacobsson
(m) samt tre mp-platser

en ledamot i skattenamnden for skattekontor Eskilstuna, (v)

en ledamot i skattendmnden foér skattekontor Uppsala, (mp)

Fullméktige beslutade enligt allmanna utskottets forslag
Aktiebolag
Danderyds sjukhus AB

Bordlaggs Ordférande



Dotterbolag SL AB

SL Infrateknik AB

Ingemar Ziegler
Maria Sedolin
Anita Wetterlof Ajaxon

SL HR Service AB
Johan von Schantz
Tomas Silvander
Anita Wetterlof Ajaxon

SL Finans AB
Ingemar Ziegler
Bo Fredriksson

Maria Sedolin

Helena Thunander Holmstedt

Lars Gereholt

SL Kundtjanst AB
Anita Wetterlof Ajaxon
Katarina Forsman
Anders Bjorlinger

SL Lidingo Trafik AB (vilande)

Maria Sedolin
Anita Wetterlof Ajaxon
Mats Oberg
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Ordforande
Ledamot
Ledamot

Ordférande
Ledamot
Ledamot

Ordférande
Ledamot
Ledamot
Ledamot
Suppleant

Ordférande
Ledamot
Suppleant

Ledamot
Ledamot
Ledamot

Fastighets AB Viggestaberg (vilande)

Maria Sedolin
Anita Wetterlof Ajaxon

Intressebolag

Busslink i Sverige AB
Anita Wetterlof Ajaxon
Maria Sedolin

Mats Oberg

Stockholm Terminal AB
Ingemar Ziegler

Anita Wetterlof Ajaxon
Lennart Hallgren

Helena Sundberg

Tagia AB

Maria Sedolin

Anita Wetterlof Ajaxon
Mats Oberg

Ledamot
Suppleant

Ledamot
ledamot
Ledamot

Ledamot
Ledamot
Suppleant
Suppleant

Ledamot
Ledamot
Ledamot
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Transitio AB

Ingemar Ziegler Ordférande
Maria Sedolin Ledamot
Helena Thunander Holmstedt Ledamot
Anita Wetterlof Ajaxon Suppleant

Samtrafiken i Sverige AB
Ingemar Ziegler Ordforande

Trafik i Malardalen (TiM)
Per Ekberg Ledamot

§161

Val av namndeman for fastighetstaxeringsmal vid lansratten (férslag 50)
LS 0705-0491

Fullméktige beslutade

att valja tolv namndeman i lansréatten i Stockholms lan vid behandling av mal om fastig-
hetstaxering for perioden 2007-07-01--2013-06-30

Fullméktige valde enlig valberedningens forslag

Lansratten, fastighetstaxeringsmal for perioden fr o m 1 juli 2007 tom
30 juni 2013

Namndeman

m Gunilla Helmerson
m Goran Briving

m Per-Olov Karlsson

m Jan Almerheim

m Bordléaggs

fp Bordlaggs

kd Lennart Rinder

S Karl-Erik Hammerin
S Ingvar Wallin

S Sune Alm

\Y; Kersti Eriksson

mp  Bordlaggs

8162

Fragestund

LS 0706-0613 Anf. 70-140

1) Johan Sjolander (s) till landstingsradet Maria Wallhager: Anser landstingsradet att
SLSO bor ansoka om auktorisation for samtliga vardcentraler och vardenheter som vid
ansokningstidens slut ingar i denna organisation?

2) Birgitta Sevefjord (v) till landstingsradet Filippa Reinfeldt: Anser du att sommarplane-
ringen inom forlossningen i Stockholms lans landsting har fungerat vél och &r under
kontroll?
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3) Lena-Maj Anding (mp) till landstingsradet Chris Heister: Ar det alliansens mening att
sjukhusen i Stockholms lans landsting ska drivas av privata entreprendrer enligt proposi-
tionen driftsformer for sjukhus?

4) Peter Andersson (s) till landstingsradet Birgitta Rydberg: Ar det riktigt att det nu
planeras personalneddragningar i den sédra lansdelen som kommer att leda till att den
oppna psykosvarden i Botkyrka, Huddinge och Grondal forsamras?

5) Mats Skoglund (v) till landstingsrédet Christer G Wennerholm: Ar inte risken stor att
den slutna sparrlinjen kommer att orsaka onddig trangsel och irritation nar stora mang-
der av resenarer fran bussarna och Saltsjobanan ska byta till tunnelbanan vid Slussen?

6) Raymond Wigg (mp) till landstingsradet Lars Joakim Lundquist: Har dialyspatienten,
med utlandsk bakgrund, som inte ar las- och skrivkunnig, denna valfrihet och "ryggsack
med pengar”?

7) Mikael Sundesten (s) till landstingsradet Birgitta Rydberg: Kommer alla patienter som
behover lakemedlet Lucentis, medicin mot sjukdomar i gula flacken, att fa det i ar?

8) Birgitta Sevefjord (v) till landstingsradet Lars Joakim Lundquist: Stammer det att
HSN:s forvaltning utreder méjligheten att avveckla utomlandsrehabiliteringen for kroni-
kergruppen med neurologiska skador och reumatiska sjukdomar?

9) Ake Askensten (mp) till ordféranden i programberedning 1 Pia Lidwall: Avser lands-
tingsradet att vidta nagra atgarder med anledning av de problem som uppdagats i Taby
nar det galler varden av cancersjuka?

10) Curt Hansson (s) till landstingsradet Christer G Wennerholm: Kan landstingsradet
gladja Nybohovsborna med ett besked om tidpunkten da hissen fran Liljeholmens T-
banestation ater kan 6ppnas?

11) Birgitta Sevefjord (v) ordféranden i programberedning 1 Pia Lidwall: Avser du att hava
avtalet med Forenade Care om de inte klarar att leva upp till de uppstéllda kvalitetskra-
ven?

12) Lena-Maj Anding (mp) till landstingsradet Filippa Reinfeldt: Det framhévs i alla
sammanhang vikten av evidens i halso- och sjukvarden. Vet vi hur stor andel i % av de
behandlingsmetoder vi anvander i varden som ar evidensbaserade?

Fragorna antecknades som besvarade.

§163
Okad mangfald av driftsformer inom halso- och sjukvard och tandvard samt
auktorisering och kundval inom primarvarden (forslag 44)
LS 0703-0289
Anf. 141-215
Arendet aterremitterades vid fullméktiges mote den 15 maj 2007.

Arendet behandlades i landstingsstyrelsen den 12 juni 2007.

Osignerad skrivelse fran Lakarférbundet, Vardférbundet, SKTF och Kommunal delades ut
vid sammantradet, se bilaga 2 ovan.
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I arendet yttrade sig landstingsraden Chris Heister, Dag Larsson och Birgitta Rydberg,
Lena-Maj Anding, landstingsradet Birgitta Sevefjord, Pia Lidwall, landstingsradet Gustav
Andersson, Anders Lonnberg, landstingsradet Christer G Wennerholm, Inger Ros, lands-
tingsradet Raymond Wigg, Anna Kettner, Johan Sjélander, Thomas Magnusson, Olov
Lindquist, landstingsradet Lars Joakim Lundquist, Hakan Jornehed, landstingsradet Stig
Nyman, Urban Ryadal samt Regiana Hortin.

1) bifall till landstingsstyrelsens forslag som framlades vid dagens sammantrade,
kompletterat med av m-, fp-, kd- och c-ledaméterna framlagt tillagg pa sid 4 efter
stycke 2 med féljande lydelse "Distriktsskéterskan har en unik stallning i
primarvarden, ger kontinuitet och har oftast en 6verblick dver olika vardgivare
runt patienten och kan darmed samordna varden. Det &r viktigt att ta tillvara
distriktsskoterskornas specialistkompetens kring forebyggande insatser,
omvardnad och hemsjukvardsinsatser sa vardenheter bemannas med réatt
kompetens. Uppdraget for distriktsskoterskan behover fortydligas i den fortsatta
utredningen och ersattningssystemet ska framja att deras kompetens anvands”.

2) bifall till s-ledaméternas reservation i landstingsstyrelsen

3) bifall till v-ledamotens reservation i landstingsstyrelsen den 24 april 2007

4) bifall till v-ledamoternas forslag innebarande avslag pa den 3:e att-satsen i
landstingsstyrelsens forslag

5) bifall till mp-ledamotens reservation i landstingsstyrelsen

Ordféranden stéllde propositioner om bifall till yrkandena under 1), 2) 3) och 5) ovan och
fann att fullméktige bifallit landstingsstyrelsens forslag.

Sedan stallde ordféranden propositioner om bifall respektive avslag till yrkandet under 4)
ovan och fann att fullméktige avslagit yrkandet.

Begard omrdstning genomfdrdes enligt foljande godkanda voteringsproposition.

Den som vill avsla yrkandet rostar ja. Den det ej vill rostar nej. Vinner nej har fullmaktige
beslutat bifalla v-ledamoternas forslag.

Efter omrostningen konstaterade ordféranden att sammanrakningstablan visade 74 ja-
roster, 54 nej-roster och att 21 ledamoter varit franvarande.

Hur ledamoterna rostade framgar av bilaga 3.
BESLUT

Fullméktige beslutade enligt landstingsstyrelsens forslag kompletterat med av m-, fp-, kd-
och c-ledamdéterna framlagt tillagg

att godkanna principer och riktlinjer fér utredning om auktorisation och kundval inom
primarvarden

att godkanna riktlinjer for utmaningsratt, managementavtal, en entreprendrs samord-
ningsansvar for hela vardbehovet i ett omrade och utveckling av ersattningssystemen

att godkanna riktlinjer for utredning av nya driftsformer inom tandvarden

att utifran principer och riktlinjer delegera de fortsatta besluten till landstingsstyrelsen
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att fatta formellt slutgiltigt beslut om kundvalsmodell inom priméarvarden i samband med
anvisning av budgetmedel da budget for ar 2008 faststalls.

att till landstingsstyrelsens forslag pa sidan 4 efter stycke 2 infoga ” Distriktsskoterskan
har en unik stéllning i priméarvarden, ger kontinuitet och har oftast en 6éverblick 6ver olika
vardgivare runt patienten och kan darmed samordna varden. Det &r viktigt att ta tillvara
distriktsskoterskornas specialistkompetens kring forebyggande insatser, omvardnad och
hemsjukvardsinsatser sa vardenheter bemannas med ratt kompetens. Uppdraget for
distriktsskoterskan behdver fortydligas i den fortsatta utredningen och ersattningssys-
temet ska framja att deras kompetens anvands”.

RESERVATION
Reservation mot fullméktiges beslut anfordes av s-, v- och mp-ledaméterna till forman for

partiernas respektive forslag.

§164

Motion 2005:34 av Inga-Britt Backlund m fl (kd) om graviditet och missbruk
(forslag 47)

LS 0511-2064 Anf. 216-219

I arendet yttrade sig Inga-Britt Backlund, landstingsradet Birgitta Sevefjord, Lena-Maj
Anding samt landstingsradet Birgitta Rydberg.

1)  bifall till landstingsstyrelsens forslag
2) bifall till v-ledamotens reservation i landstingsstyrelsen

Ordféranden stallde propositioner om bifall till yrkandena ovan och fann att fullméktige
bifallit landstingsstyrelsens forslag.

BESLUT

Fullméktige beslutade enligt landstingsstyrelsens forslag

att anse motionen besvarad.

RESERVATION

Reservation mot fullmaktiges beslut anfordes av v-ledaméterna.

8165

Motion 2006:4 av Janne Stefanson m fl (kd) om att inratta en akutmottag-
ning inom beroendevarden med inriktning pa missbrukande kvinnor
(forslag 48)

LS 0602-0386 Anf. 220-227

| arendet yttrade sig Pia Lidwall, landstingsradet Birgitta Sevefjord, Lena-Maj Anding
samt landstingsradet Birgitta Rydberg.

1)  bifall till landstingsstyrelsens forslag

2) bifall till v-ledamotens 2:a att-sats i reservationen i landstingsstyrelsen
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3) bifall till mp-ledamotens reservation i landstingsstyrelsen

Ordféranden stallde propositioner om bifall till yrkandena ovan och fann att fullméktige
bifallit landstingsstyrelsens forslag.

Da votering begérts stéllde ordféranden propositioner om vilket av yrkandena under 2)
och 3) ovan som skulle utgéra motforslag till landstingsstyrelsens forslag. Ordféranden
konstaterade att v-ledamoternas forslag utsetts till motférslag.

Begard omrdstning genomfordes enligt foljande godkanda voteringsproposition.

Den som bifaller landstingsstyrelsens forslag réstar ja. Den det ej vill réstar nej. Vinner
nej har fullméaktige beslutat enligt v-ledamoternas forslag.

Efter omrostningen konstaterade ordféranden att sammanrakningstablan visade 67 ja-
roster, 39 nej-roster, att 10 ledamoter avstatt och att 33 ledamoter varit franvarande.

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

att uppdra at beroendemottagningarna att intensifierar arbetet att avgransa sarskilda
vantrum for kvinnor pa beroendeakuterna

att i 6vrigt anse motionen besvarad.
RESERVATION
Reservation mot fullméaktiges beslut anfoérdes av v- och mp-ledamdéterna till forman for

partiernas respektive forslag.

8§ 166

Anmalan av motioner

LS 0706-0617--0621

Nr 2007:32 av Lars Dahlberg m fl (s) om SL-taxan och kommande utredning

Nr 2007:33 av Peter Andersson (s) om 0kade kunskaper och forstarkta insatser mot
hedersrelaterat hot och vald

Nr 2007:34 av Lars Dahlberg och Johan Sjolander (s) om tillganglighet och uttkad rese-
garanti

Nr 2007:35 av Viviann Gunnarsson m fl (mp) om att infora en investeringsfond utifran de
arliga avskrivningarna

Nr 2007:36 av Mats Skoglund m fl (v) om utveckling av aldrepsykiatrin i Stockholms lans
landsting

Motionerna remitterades till landstingsstyrelsen for beredning.
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§167

Bordlagd interpellation 2007:12 av Inger Ros (s) om de borgerligas beslut att
infora fri etablering for allmanlakare

LS 0702-0162 Anf. 228-231

Interpellationen &r stalld till landstingsradet for sjukvardsfragor. Fullméktige medgav den
13 februari 2007 att interpellationen fick stéllas. Interpellationen bordlades vid fullmé&k-
tiges sammantrade den 13 mars, den 17 april samt den 15 maj 2007.

Svar pa interpellationen, se bilaga 5.

Landstingsradet Filippa Reinfeldt hanvisade till det skriftliga svaret. Vidare yttrade sig
Inger Ros och landstingsradet Filippa Reinfeldt.

§168

Bordlagd interpellation 2007:30 av Inger Ros (s) om problemen att uppfylla
I6ften om utokad vardgaranti

LS 0703-0266 Anf. 232-235

Interpellationen &r stalld till landstingsradet for sjukvardsfragor. Fullméktige medgav den
13 februari 2007 att interpellationen fick stéllas. Interpellationen bordlades vid fullmék-
tiges sammantrade den 13 mars, den 17 april samt den 15 maj 2007.

Svar pa interpellationen, se bilaga 6.

Landstingsradet Filippa Reinfeldt hanvisade till det skriftliga svaret. Vidare yttrade sig
Inger Ros och landstingsradet Filippa Reinfeldt.

8169

Bordlagd interpellation 2007:40 av Raymond Wigg (mp) om arbetet for
valdsutsatta kvinnor

LS 0704-0400 Anf. 236

Fullméktige beslutade att bordlagga besvarandet av interpellationen.

§170

Bordlagd interpellation 2007:41 av Inger Ros (s) om majoritetens avsaknad
av strategi for utveckling av narsjukvarden

LS 0704-0401 Anf. 237-246

Interpellationen &r stalld till landstingsradet for sjukvardsfragor. Fullméktige medgav den
17 april 2007 att interpellationen fick stallas. Interpellationen bordlades vid fullméaktiges
sammantrade den 15 maj 2007.

Svar pa interpellationen, se bilaga 7.
Landstingsradet Filippa Reinfeldt hanvisade till det skriftliga svaret. Vidare yttrade sig

Inger Ros, landstingsradet Filippa Reinfeldt, Ake Askensten, Marie Ljungberg Schétt,
Olov Lindquist samt Lena-Maj Anding.
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§171

Bordlagd interpellation 2007:44 av Nanna Wikholm (s) om AB
Storstockholms Lokaltrafiks taxeintakter

LS 0704-0397 Anf. 247-256

Interpellationen &r stalld till landstingsradet for trafikfragor. Fullméaktige medgav den att
17 april 2007 interpellationen fick stallas. Interpellationen bordlades vid fullméaktiges
sammantrade den 15 maj 2007.

Svar pa interpellationen, se bilaga 8.

Landstingsradet Christer G Wennerholm hanvisade till det skriftliga svaret. Vidare
yttrade sig Tora Hansjons, landstingsradet Christer G Wennerholm, Ake Askensten,
Marie Akesdotter samt Anna Kettner.

§172
Bordlagd interpellation 2007:45 av Gunilla Roxby-Cromvall (v) om avdrag
for trangselskatt och dess konsekvenser for AB Storstockholms Lokaltrafik
LS 0704-0398

Anf. 257-261

Interpellationen &r stalld till landstingsradet for trafikfragor. Fullmaktige medgav den att
17 april 2007 interpellationen fick stallas. Interpellationen bordlades vid fullméaktiges
sammantrade den 15 maj 2007.

Svar pa interpellationen, se bilaga 9.

Landstingsradet Christer G Wennerholm hanvisade till det skriftliga svaret. Vidare
yttrade sig Gunilla Roxby Cromvall, landstingsrédet Christer G Wennerholm samt Ake
Askensten.

§173

Interpellation 2007:46 av Anna Kettner (s) om mojligheterna till etiska krav i
landstingets upphandlingar

LS 0705-0494 Anf. 262-269

Interpellationen ar stalld till landstingsradet for finansfragor. Fullmaktige medgav den 15
maj 2007 att interpellationen fick stallas.

Svar pa interpellationen, se bilaga 10.

Landstingsradet Chris Heister hanvisade till det skriftliga svaret. Vidare yttrade sig Anna
Kettner, landstingsradet Chris Heister samt Viviann Gunnarsson.

§174
Interpellation 2007:47 av Birgitta Sevefjord (v) om den politiska organisatio-
nen och det demokratiska underskott som organisationen bidrar till
LS 0705-0495
Anf. 270-282

Interpellationen ar stalld till landstingsradet for finansfragor. Fullmaktige medgav den 15
maj 2007 att interpellationen fick stéllas.
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Svar pa interpellationen, se bilaga 11.

Landstingsradet Chris Heister hanvisade till det skriftliga svaret. Vidare yttrade sig lands-
tingsraden Birgitta Sevefjord, Chris Heister och Lars Joakim Lundquist, Hakan Jornehed,
Lena-Maj Anding, Olov Lindquist samt Anders Johansson.

§175

Interpellation 2007:48 av Lars Dahlberg (s) om handlingsplan for sparut-
byggnad

LS 0705-0497 Anf. 283-290

Interpellationen ar stalld till landstingsradet for trafikfragor. Fullmaktige medgav den 15
maj 2007 att interpellationen fick stallas.

Svar pa interpellationen, se bilaga 12.

Landstingsradet Christer G Wennerholm héanvisade till det skriftliga svaret. Vidare
yttrade sig landstingsradet Lars Dahlberg, Ake Askensten, landstingsradet Christer G
Wennerholm, Peter Kockum, Marie Akesdotter samt Bjérn Sigurdsson.

§176
Interpellation 2007:49 av Thomas Magnusson (v) om snabbsparvag till Solna
LS 0705-0498

Anf. 291-295

Interpellationen ar stalld till landstingsradet for trafikfragor. Fullmaktige medgav den 15
maj 2007 att interpellationen fick stéllas.

Svar pa interpellationen, se bilaga 13.

Landstingsradet Christer G Wennerholm héanvisade till det skriftliga svaret. Vidare
yttrade sig Thomas Magnusson, landstingsradet Christer G Wennerholm, Ake Askensten
samt Bjorn Sigurdsson.

§177

Interpellation 2007:50 av Ake Askensten (mp) om analys av Forbifart
Stockholm

LS 0705-0500 Anf. 296-298

Interpellationen ar stalld till landstingsradet for trafikfragor. Fullmaktige medgav den 15
maj 2007 att interpellationen fick stallas.

Svar pa interpellationen, se bilaga 14.

Landstingsradet Christer G Wennerholm hanvisade till det skriftliga svaret. Vidare
yttrade sig Ake Askensten, Jan Stromdahl samt Bjérn Sigurdsson.
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§178

Interpellation 2007:51 av Gunilla Roxby-Cromvall (v) om kollektivtrafiksats-
ningar

LS 0705-0502 Anf. 299-303

Interpellationen &r stalld till landstingsradet for trafikfragor. Fullmaktige medgav den 15
maj 2007 att interpellationen fick stéllas.
Svar pa interpellationen, se bilaga 15.

Landstingsradet Christer G Wennerholm hanvisade till det skriftliga svaret. Vidare
yttrade sig Gunilla Roxby Cromvall, landstingsradet Christer G Wennerholm samt Bjorn
Sigurdsson.

8179

Interpellation 2007:52 av Gunilla Roxby-Cromvall (v) om uttkad kollektiv-
trafik for battre miljo

LS 0705-0504 Anf. 304-319

Interpellationen &r stalld till landstingsradet for miljofragor. Fullmaktige medgav den 15
maj 2007 att interpellationen fick stéllas.

Svar pa interpellationen, se bilaga 16 (reviderad version).

Landstingsradet Gustav Andersson hanvisade till det skriftliga svaret. Vidare yttrade sig
Gunilla Roxby Cromvall, landstingsradet Gustav Andersson, Viviann Gunnarsson, Jan
Stromdahl, Lena-Maj Anding, Kristina Soderlund, Stella Fare, Marie Akesdotter samt
Bjorn Sigurdsson.

§180

Interpellation 2007:53 av Dag Larsson (s) om majoritetens planer pa privati-
sering av samtliga vardcentraler

LS 0705-0506 Anf. 320-324

Interpellationen &r stalld till landstingsradet for sjukvardsfragor. Fullméktige medgav den
15 maj 2007 att interpellationen fick stéllas.

Svar pa interpellationen, se bilaga 17.

Landstingsradet Filippa Reinfeldt hanvisade till det skriftliga svaret. Vidare yttrade sig
landstingsraden Dag Larsson och Filippa Reinfeldt, Lena-Maj Anding samt landstings-
radet Lars Joakim Lundquist.

§181

Interpellation 2007:54 av Birgitta Sevefjord (v) om 6kat brukarinflytande
inom psykiatrin i Stockholms lans landsting

LS 0705-0508 Anf. 325-326

Interpellationen ar stalld till landstingsradet for psykiatrifragor. Fullméktige medgav den
15 maj 2007 att interpellationen fick stallas.

Svar pa interpellationen, se bilaga 18.
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Landstingsradet Birgitta Rydberg hanvisade till det skriftliga svaret. Vidare yttrade sig
landstingsraden Birgitta Sevefjord och Birgitta Rydberg.

§182
Interpellation 2007:55 av Lena-Maj Anding (mp) om fokusrapporter om
rehabilitering respektive utvecklingsstordas fysiska och psykiska halsa m.m.
LS 0705-0510

Anf. 327-332

Interpellationen &r stalld till landstingsradet for sjukvardsfragor. Fullméktige medgav den
15 maj 2007 att interpellationen fick stallas.

Svar pa interpellationen, se bilaga 19.

Landstingsradet Lars Joakim Lundquist hanvisade till det skriftliga svaret. Vidare yttrade
sig Lena-Maj Anding och landstingsradet Lars Joakim Lundquist.

§183

Interpellation 2007:56 av Dag Larsson (s) om kundvalsmodell i primarvar-
den

LS 0705-0512 Anf. 333

Interpellationen ar stalld till landstingsradet for finansfragor. Fullmaktige medgav den 15
maj 2007 att interpellationen fick stallas.

Svar pa interpellationen, se bilaga 20.

Landstingsradet Chris Heister hanvisade till det skriftliga svaret. Vidare yttrade sig lands-
tingsraden Dag Larsson och Chris Heister.

§184
Interpellation 2007:57 av Hakan Jornehed (v) om Venhalsans avtal
LS 0705-0496

Anf. 334-337

Interpellationen ar stalld till landstingsradet for sjukvardsfragor. Fullméktige medgav den
15 maj 2007 att interpellationen fick stallas.

Svar pa interpellationen, se bilaga 21.

Landstingsradet Lars Joakim Lundquist hanvisade till det skriftliga svaret. Vidare yttrade
sig Hakan Jornehed och landstingsradet Lars Joakim Lundquist.

§185

Interpellation 2007:58 av Lena-Maj Anding (mp) om evidensbaserade
behandlingsmetoder i halso- och sjukvarden

LS 0705-0499 Anf. 338-342

Interpellationen ar stalld till landstingsradet for sjukvardsfragor. Fullméktige medgav den
15 maj 2007 att interpellationen fick stallas.
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Svar pa interpellationen, se bilaga 22.

Landstingsradet Filippa Reinfeldt hanvisade till det skriftliga svaret. Vidare yttrade sig
Lena-Maj Anding, landstingsraden Filippa Reinfeldt och Stig Nyman.

§186

Interpellation 2007:59 av Johan Sjolander (s) om kostnader for inhyrd
personal

LS 0705-0501 Anf. 343-348

Interpellationen ar stalld till landstingsradet for personalfragor. Fullmaktige medgav den
15 maj 2007 att interpellationen fick stallas.

Svar pa interpellationen, se bilaga 23.

Landstingsradet Maria Wallhager hanvisade till det skriftliga svaret. Vidare yttrade sig
Johan Sj6lander och landstingsradet Maria Wallhager.

§187

Interpellation 2007:60 av Lena-Maj Anding (mp) om rokslutarstod vid
Karolinska Universitetssjukhuset

LS 0705-0503 Anf. 349-353

Interpellationen ar stalld till landstingsradet for sjukvardsfragor. Fullméktige medgav den
15 maj 2007 att interpellationen fick stallas.

Svar pa interpellationen, se bilaga 24.

Landstingsradet Birgitta Rydberg hanvisade till det skriftliga svaret. Vidare yttrade sig
Lena-Maj Anding och landstingsradet Birgitta Rydberg.

§188

Interpellation 2007:61 av Mikael Sundesten (s) om behovet av utveckling
inom cancervarden

LS 0705-0505 Anf. 354-357

Interpellationen ar stalld till landstingsradet for sjukvardsfragor. Fullméktige medgav den
15 maj 2007 att interpellationen fick stallas.

Svar pa interpellationen, se bilaga 25.
Landstingsradet Lars Joakim Lundquist hanvisade till det skriftliga svaret. Vidare yttrade

sig Mikael Sundesten och landstingsradet Lars Joakim Lundquist.

§189

Interpellation 2007:62 av Helene Sigfridsson (mp) om avgift for barnsjuk-
vard

LS 0705-0507

Fullmaktige beslutade att bordlagga besvarandet av interpellationen.
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§190

Interpellation 2007:63 av Tove Sander (s) om tillgangen till dovtolkar for
fritidsandamal

LS 0705-0509 Anf. 358-360

Interpellationen &r stalld till landstingsradet for handikappfragor. Fullméktige medgav
den att interpellationen fick stéallas.

Svar pa interpellationen, se bilaga 26.

Landstingsradet Lars Joakim Lundquist hanvisade till det skriftliga svaret. Vidare yttrade
sig Tove Sander och landstingsradet Lars Joakim Lundquist.

§191

Interpellation 2007:64 av Viviann Gunnarsson (mp) om landstingets energi-
forbrukning

LS 0705-0511 Anf. 361-365

Interpellationen &r stalld till landstingsradet for finansfragor. Fullméktige medgav den 15
maj 2007 att interpellationen fick stéllas.

Svar pa interpellationen, se bilaga 27.
Landstingsradet Chris Heister hanvisade till det skriftliga svaret. Vidare yttrade sig

Viviann Gunnarsson och landstingsradet Chris Heister.

§192
Interpellation 2007:65 av Thomas Magnusson (v) om energiférbrukning
LS 0705-0513

Anf. 366-371

Interpellationen &r stalld till landstingsradet for miljofragor. Fullmaktige medgav den 15
maj 2007 att interpellationen fick stéllas.

Svar pa interpellationen, se bilaga 28.

Landstingsradet Gustav Andersson hanvisade till det skriftliga svaret. Vidare yttrade sig
Thomas Magnusson, landstingsradet Gustav Andersson samt Viviann Gunnarsson.

§193

Interpellation 2007:66 av Lars Dahlberg (s) om madjligheter att kopa SL-
biljetter

LS 0705-0514 Anf. 372-374

Interpellationen &r stalld till landstingsradet for trafikfragor. Fullmaktige medgav den 15
maj 2007 att interpellationen fick stéllas.

Svar pa interpellationen, se bilaga 29.
Landstingsradet Christer G Wennerholm hanvisade till det skriftliga svaret. Vidare

yttrade sig landstingsraden Lars Dahlberg och Christer G Wennerholm samt Lennart
Rohdin.
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§194

Interpellation 2007:67 av Lars Dahlberg (s) om trangselskattens aterin-
forande

LS 0705-0515 Anf. 375-376

Interpellationen &r stalld till landstingsradet for trafikfragor. Fullmaktige medgav den 15
maj 2007 att interpellationen fick stéllas.

Svar pa interpellationen, se bilaga 30.
Landstingsradet Christer G Wennerholm hanvisade till det skriftliga svaret. Vidare

yttrade sig landstingsraden Lars Dahlberg och Christer G Wennerholm.

§195
Anmalan av interpellationer
LS 0706-0584--0588, 0590, 0591, 0593, 0594

Nr 2007:68 av Anna Kettner (s) om avtal mellan Stockholms léns landsting och staten
angaende Citybanan

Nr 2007:69 av Raymond Wigg (mp) om villkoren for privatiseringen av Naturbruks-
gymnasierna Berga och Sabyholm

Nr 2007:70 av Johan Sjolander (s) om privatiseringar i sjukvarden
Nr 2007:71 av Juan Carlos Cebrian (s) om battre tillganglighet till Stockholms Syncentral

Nr 2007:72 av Peter Andersson (s) om landstingsmajoritetens ambitioner betraffande
psykiatrin i Stockholms lan

Nr 2007:73 av Birgitta Sevefjord (v) om busskaoset i Orminge

Nr 2007:74 av Mats Skoglund (v) om stéangd sparrlinje vid Slussen norra

Nr 2007:75 av Yvonne Blombéack (mp) om sparrsystemet i kollektivtrafiksystemet

Nr 2007:76 av Viviann Gunnarsson (mp) om Waxholmsbolagets bestéllning av nya fartyg
for vinterdrift

Interpellationerna skall besvaras vid ndsta ssmmantréde.

Avslutning

Ordfdoranden avslutade sammantradet kl 22.15.

Vid protokollet

Peter Freme



Anféranden 2007:06 21 (194)

Anforanden vid Stockholms lans landstingsfullméaktiges mote den 12 juni 2007

§152
Overlaggnipg i arendet om arsredovisning for ar 2006 avseende Kommunal-
forbundet Agarsamverkan i Norrtéljes Sjukvard och Omsorg

Ordfdranden: Néar fullmaktige i maj behandlade arsredovisning och revisionsberéttel-
se for hela landstingskoncernen, forelag betraffande samverkansorganet mellan Norrtalje
och Stockholms lans landsting dels Tiohundranamndens arsredovisning och revisions-
beréttelse, dels Tiohundrabolagets arsredovisning och revisionsberattelse, och landstings-
fullmaktige fattade beslut om att godkanna arsredovisningarna och bevilja styrelserna i
dessa organ ansvarsfrihet. Nar det gallde Kommunalférbundet for agarsamverkan mellan
Norrtéljes sjukvard och omsorg forelag da inte handlingarna.

Men nu finns samtliga handlingar, och vi kan darmed arbeta pa det satt som vi gjorde
tidigare nar det géllde arsredovisning och revisionsberéttelse. Forst blir det alltsa 6ver-
laggningar i arendet om arsredovisningen, sedan behandlas revisionsberattelsen och
fragan om ansvarsfrihet och slutligen blir det beslut om godkannande av redovisnings-
handlingarna.

| 6verlaggningen om érsredovisn_ingsérendet ar foredragande landstingsrad Chris Heister,
som héanvisar till handlingarna. Ar det ndgon annan som 6nskar yttra sig? Sa ar inte fallet.

§ 153
Revisionsberiattelse over Kommunalférbundet Agarsamverkan i Norrtaljes
Sjukvard och Omsorg for ar 2006

Anforande nr 1

Bernt Osth (m): Fruordférande, fullméaktigeledamdoter! Som manga kanske erinrar
sig, stod jag i den har talarstolen for nagra veckor sedan och kommenterade de 6vriga,
namnd respektive bolag, vad avser Norrtélje. Sammanfattningsvis behandlade vi i den
genomgangen alla tre enheterna i Norrtaljefunktionerna, det vill séga aven forbundets
hantering, men som fru ordféranden nyss sade var da inte direktionens formella beslut
om forbundet tillgangligt. Anda kunde vi, grundat pa den da kanda preliminéara redovis-
ningen av arsredovisningen, i det skick den da var, tillstyrka att ansvarsfrihet kunde
beviljas for direktionen.

Jag vill erinra om att forbundets roll egentligen ar strikt juridisk, mot bakgrund av den
rollférdelning som finns mellan Norrtalje kommun och landstinget vad avser agaren av
Tiohundra AB. Det innebar att forbundets verksamhet ar mycket blygsam i termer av
aktiviteter, medan daremot dess formella ansvar ju ar entydigt nar det géller att dga
bolaget och féretrada agarnas roll.

Som mdojligen nagon erinrar sig kommenterar vi att &garrollen nar det géller bade
landstinget och kommunen kan behdva ses dver fér kommande period, mot bakgrund av
de erfarenheter vi hade forra aret. Det var namligen vissa otydligheter i fraga om det
formella ansvaret som dgarna utévade. Det gors da direkt genom samradsverksamhet
eller beslut i respektive fullméktige, och det formella forbundet har alltsa egentligen inget
annat an formellt ansvar.

Nar vi i dag star for att diskutera detta, vill jag saga att det naturligtvis ar beklagligt ur
revisionens synvinkel att det underlag som borde ha kunnat vara tillgangligt inte fanns
framme néar 6vriga bolag och namnd behandlades i maj manad.
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Sammanfattningsvis tillstyrker vi med andra ord ansvarsfrihet for det aktuella
verksamhetsaret.

§ 157

Hemstéllan om &gartillskott med anledning av konsekvenser vid
forlossningsavdelningens ombyggnation 2007-2008 vid Danderyds sjukhus
AB

Anférande nr 2

Landstingsradet Heister (m): Fruordférande! Lat mig yrka bifall till landstingsstyrel-
sens forslag. Det har ar ju en hemstéllan fran Danderyds sjukhus om agartillskott som ska
syfta till att tacka merkostnader som uppstar i samband med ombyggnationen av
forlossningsavdelningen. Nar vi har tittat narmare pa detta har vi konstaterat att
kostnaderna borde ha varit kdnda nar man fattade beslut om ombyggnationen, och mot
den bakgrunden yrkar vi avslag pa agartillskottet, enligt det utséanda forslaget.

Anférande nr 3

Landstingsradet Larsson (s): Ordférande, fullméaktige! Vi har inget emot att man
bygger om forlossningsavdelningen pa Danderyds sjukhus. Daremot ar det som sa att vi
blir lite forvirrade av de faktauppgifter som aterfinns i de medféljande handlingarna, och
lite bekymrade 6ver hur det star till med forlossningskapaciteten, darfor att det fram-
kommer vissa uppgifter fran Danderyds sjukhus som gor att man blir oroad férekommer
andra uppgifter fran landstingsdirektoren och ytterligare andra uppgifter fran landstings-
radsberedningen.

Det naturliga i det har drendet hade varit att halso- och sjukvardsnamnden hade behand-
lat det och uttalat sig om huruvida det finns tillrécklig férlossningskapacitet i sommar.

Det naturliga hade ocksa varit att yrka aterremiss till halso- och sjukvardsnamnden for att
fa dess syn pa detta. Det tanker vi dock inte gora, darfor att sommaren startar nu. Vi
socialdemokrater tanker inte delta i beslutet — men vi kdnner oss bekymrade Over de
mycket varierande uppgifter rérande lanets forlossningskapacitet som askadliggors i detta
arende!

Anforande nr 4

Landstingsradet Sevefjord (v): Ordférande! Vansterpartiet instammer i mycket av
det som Dag Larsson sade. Vi tycker det ar méarkligt att ansékan om att fa ett resurstill-
skott pa 6,2 miljoner inkom i november forra aret men besvarades forst i maj i ar, och i
dag ska vi fatta det formella beslutet. Det skulle vara intressant att veta varfor man har
latit arendet ligga sa lange. Det ar ju viktigt, det handlar just om den totala forlossnings-
kapaciteten i lanet under innevarande ar.

Vad Danderyds sjukhus ger uttryck for ar att man inte kommer att klara det forlossnings-
uppdrag som man har fatt om man inte far detta tillskott, eftersom ombyggnationen gor
att man behdover ha ytterligare resurser till forlossningen, sarskilt under sommarmanader-
na, for att klara sitt uppdrag. Det star valdigt tydligt i det brev som sjukhusledningen har
skickat om varfor man behdver extra pengar.

Det héar ar naturligtvis bade en produktionsfraga och en bestéllarfraga. Vi tycker ocksa att
det ar markligt att man i halso- och sjukvardsnamnden &nnu inte redovisat hur situation-
en ser ut nar det galler férlossningskapaciteten i lanet, inte minst nu under sommar-
manaderna. Det har inkommit flera rapporter som visar att man har problem vid flera
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stora forlossningskliniker, bade vid Danderyds sjukhus, men ocksa vid Karolinska
sjukhuset i Solna och Karolinska sjukhuset i Huddinge.

Av det skalet och darfor att vi satter stor tilltro till att Danderyds sjukhus sjalvt klarar av
att beddma huruvida man klarar sitt uppdrag eller inte — kanske béttre &n vad vi kan gora
i den har salen — ar det sd att ocksa vi i Vansterpartiet har bestamt oss for att inte delta i
beslutet i den héar fragan darfor att underlaget ar for daligt. Vi har annu inte fatt
redovisningen av hur forlossningskapaciteten i lanet ser ut och om vi kommer att klara
den pa ett godtagbart eller till och med bra satt under sommarmanaderna.

Vi vill ocksa till protokollet fora den text som finns med i arendet, sjéalva brodtexten i den
reservation som vi lade i landstingsstyrelsen den 22 maj, som ett sarskilt uttalande fran
Véansterpartiet — dock inte kravet om att aterremittera arendet, for beslut ska fattas har i
dag.

Anforande nr 5

Viviann Gunnarsson (mp): Ordférande, ledamoter! Miljépartiet har ju samma
reservation som s och v i landstingsstyrelsen, och vi har ocksa beslutat att inte forsena
arendet genom att inte heller begéra aterremiss. Men vi kommer ocksa att lagga ned vara
roster, eftersom vi tycker att man borde ha kunnat skynda pa en utredning av den totala
forlossningsvarden.

Det &r ju lite markligt att Danderyds sjukhus initialt sdger att man blir tvungen att dra ned
700 platser, och sedan vet vi att det blir 500 platser mer pa Sodersjukhuset — dar ar det
200 platser emellan, och da kan man undra var dessa personer ska féda sina barn. Man
behover inte vara nagon matematiker i den hogre skolan for att begripa att det inte
kommer att ga.

Nar man tittar i arendet marker man dessutom att Danderyds sjukhus foreslar att man
ska anvénda alla mdjliga utrymmen. Det ar nog snéllt att man férséker klara ut situation-
en, men det &r anda markligt att det alltid ar kvinnorna och forlossningsvarden som far
stryka pa foten. Att lagga fyra nyforl6sta mammor med sina barn i ett fonsterlost rum
tycker inte jag ar nagonting som vi skulle behova syssla med i landstinget ar 2007!

Vi har haft en liknande situation gang pa gang tidigare ar. Jag kom ju igen for andra
gangen i landstinget, och det var samma sak da att prognosen gick upp och prognosen
gick ned — men det ar faktiskt oférsvarligt att vi inte klarar av att se till att nyforlosta
mammor kan fa en bra start med sina barn, utan att de ska behéva vara nervosa innan de
ska foda for att de inte far foda dar de vill foda. Jag tycker faktiskt att det ar daligt att vi
inte kan arbeta pa ett annat satt detta ar utan fortsatter pa den dar konstiga trenden, och
likasa att inte halso- och sjukvardsnamnden har fatt i uppdrag att titta pa hur det ser ut
med prognoser och sd i god tid. Jag menar, om arendet har legat sedan november sa ar
det juni nu, och de som blev med barn i november ska snart féda. Nu sitter de och undrar
om de far foda har eller dar — precis som det var for ett antal ar sedan. Vi har just fatt hora
att de kanske inte ska kunna foda inom vart lan, och det tycker jag &r nagot vi bor
skammas for. Vi borde kunna bereda alla mammor i det har lanet mojlighet att foda sa
nara hemmet som majligt.

Vi kommer som sagt att lagga ned var rost i det har arendet, precis som Vanstern och
Socialdemokraterna.
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Anfdrande nr 6

Landstingsradet Wallhager (fp): Fru ordférande, ledaméter! Det har ar alltsa ett
arende dar Danderyds sjukhus i vederborlig ordning — i atminstone halva sitt askande —
har kommit in med ett férslag om en ombyggnation och vad den skulle kosta. | ett senare
skede har man "upptéckt” eller ’kommit pd” att man behover extra miljoner for att
hantera en personalomflyttning och kunna klara forlossningar pa flera olika sektioner.

Ur principiell synpunkt tycker jag att det ar oerhort viktigt att vi har en tydlig ragang i
sadana ar arenden, att sjukhusen — i detta fall styrelsen for Danderyds sjukhus AB — fullt
ut tar ansvar for att de askanden som gors i samband med ombyggnationer innehaller
hela summan. Det ar principiellt inte acceptabelt att man kommer i efterhand och begar
extra pengar for kostnader som definitivt borde ha varit kanda fran borjan.

Nar det galler delar av den andra debatten som har kommit upp i dag, om férlossningar
under sommaren, ar det sa att vi genom samtal och bestk pa Danderyds sjukhus i gar har
fatt klargjort att Danderyds sjukhus har for avsikt att klara sitt uppdrag pa 5 700 forloss-
ningar. Jag har har ocksa ett urklipp med en artikel i Svenska Dagbladet den 28 maj, dar
ansvarig verksamhetschef Sven-Eric Olsson séger: Det ser ganska ljust ut, vi tror oss
kunna klara av sommaren.

Jag tycker att vi ska ha en viss 6dmjukhet i sddana har fragor. Sommaren kommer alltid
att vara en utmaning. Det beror pa att Sverige har ett ganska kallt och moérkt klimat, och
manga for att inte saga alla vill vara lediga pa sommaren. Det &r nagonting som vi inte
minst ur personalsynvinkel maste uppmuntra, att vara anstallda far en 1ang och
sammanhangande sommarsemester da man kan aterhamta sig infor kommande
utmaningar under hosten och vintern.

Sommarplaneringen paborjades i oktober forra aret och ar val forberedd. De samlade
intryck jag far fran verksamhetschefer och ansvarig tjansteman ar att det ser betydligt
battre ut an forra sommaren. Vi har fler vardplatser, vi stanger inga avdelningar pa
geriatriken, och sa vidare.

Nér det géaller just forlossningsvarden ar det kant och verkar, som foregaende talare sade,
vara en aterkommande historia att det ar den del som ar kanske skorast i Stockholms lans
landsting, och det hanger valdigt mycket pa bemanningen med barnmorskor. Fran
produktionsutskottets sida har vi tagit ett beslut om att utreda och kartlagga det
kommande behovet i landstinget av olika skoterskegrupperingar, just for att pa sikt
forsoka undvika att vi standigt hamnar i den har diskussionen, vare sig det géller IVA-
skoterskor, barnmorskor, operationsskoterskor eller rontgenskoterskor. Vi maste fa en
battre hallbarhet, och vi maste jobba betydligt mer langsiktigt.

| detta drende yrkar jag bifall till landstingsstyrelsens foérslag. Det handlar om att man har
kommit in med ett dskande som inte fullt ut tackte kostnaderna. Detta maste styrelsen for
aktiebolaget Danderyds sjukhus hantera sjalva, inom given ram. Det &r inte acceptabelt
att man kommer i efterhand och begar mer pengar.

Ar det dessutom sa att det ska ske omfordelningar i forlossningskapaciteten, sa ar det i sa
fall ett bestéllararende, dar bestéllaren bade ska ta stéllning till mer eller mindre pengar
men ocksa gora omfordelningen. Det ar nu inte fallet i dag, eftersom Danderyds sjukhus
sager sig kunna hantera sitt forlossningsuppdrag. Dar maste vi lita pa Danderyds sjukhus.

Anfdrande nr 7
Landstingsradet Larsson (s):Jag vill inte i onddan forlanga en debatt dar mitt parti
inte tanker delta i beslutet eftersom vi inte vill forsena det som anda ska ske, men jag
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maste anda reagera lite grann pa det Maria Wallhager séager. Det &r tva skilda saker det
handlar om.

Det ena handlar om sjalva investeringsbeslutet och produktionen vid Danderyds sjukhus,
och dér tycker jag Maria har ratt i sitt resonemang. Sjalvklart har Danderyds sjukhus
hanterat investeringsbeslutet pa ett felaktigt satt, och fortjanar kritik for detta.

Det andra har att gora med forlossningskapaciteten i lanet. Dar det ar ju som sa att den
nya majoriteten i landstinget har inrattat en sarskild namnd, halso- och sjukvardsnamn-
den, som har att bestélla forlossningsplatser i lanet. Nar man tittar i handlingarna blir
man bekymrad, darfor att det forekommer olika uppgifter fran olika hall om huruvida
forlossningskapaciteten ar tillracklig och kan uppratthallas utan avsevérda negativa
konsekvenser. Jag tycker att det hade varit lampligt om ni hade visat tillit till den nya
namnd som ni har inrattat och latit det har drendet ta ett varv forbi halso- och sjukvards-
namnden.

Men nu har tiden gatt for langt, och det ar for sent. Av det skalet ar det omajligt for halso-
och sjukvardsnamnden att i praktisk handling hantera den har fragan. Darfor avstar vi
fran att delta i det har beslutet i dag.

Anférande nr 8

Thomas Magnusson (v): Fruordforande! Precis som Dag Larsson kan jag
konstatera att vad galler sjalva ombyggnadsprocessen tycker jag att Maria gor helt ratt.
Det ar alldeles riktigt att bolaget maste ta sitt eget ansvar for detta och att man inte kan
komma i efterhand och sdga andra saker.

Men som redan har konstaterats i debatten innehaller fragan ocksa den andra delen, om
forlossningsvarden och synsattet pa om man klarar eller inte klarar av det. Det Maria
redovisar ar vad vi skulle kunna kalla for informella samtal mellan den politiska
majoriteten och sjukhusledningarna. Det ma sa vara att man har en dialog och en god
relation, men problemet uppstar om man kan skapa en demokratisk trovardighet i den
diskussionen nér alla partier inte kan delta i den dialogen och i den politiska process som
bor forega det har beslutet.

Det blir alltsa bekymmersamt att ta ett beslut om ndgonting som vi inte sjélva kan
bedoma. Om det ar pa det sattet att man maste ta det har beslutet, ar det oerhort viktigt
att man i halso- och sjukvardsnamnden, som &r den politiska namnd dar partierna finns
representerade, far det redovisat att bestallaren gér bedomningen: det héar ar ratt, eller
det har ar inte ratt. Det ar den typen av bedémning som inte finns i det har underlaget,
och det ar den typen av beddmning som man maste bara med sig nar man ska ta den har
typen av beslut. Annars hamnar man latt pa sidan om.

Anférande nr 9

Landstingsradet Wallhager (fp): Fru ordférande! Jag vill inte heller forlanga
debatten, for jag tror att vi kommer att gna nagra minuter i den har talarstolen at andra
debatter, men jag vill anda paminna om att sjéalva arendet handlar om principen,
huruvida man i samband med investeringar ska komma in med &skanden om hela eller
halva beloppet fran borjan. Dar verkar vi faktiskt vara rorande eniga om att sjalva
principfragan ar ratt hanterad.

Nar det galler forlossningskapaciteten ska jag bara kort beréra att man i forhallande till
grundbestallningen har utokat antalet forlossningar mer an forvantat utfall. Det &r ocksa
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sa att sjukhusen far 100 procent betalt for alla foérlossningar — det finns inga sa kallade
knan, tak eller liknande.

Nar det galler dialogen ar det sjalvklart att det star fritt for alla partier att — formellt eller
informellt — ta kontakt med sjukhusledningarna for att sjélva bilda sig en uppfattning i en
fraga eller fa sakinformation. Motet i gar var presidieutskottet fran produktionsstyrelsen.

Anférande nr 10

Landstingsradet Sevefjord (v): For det forsta undrar jag fortfarande varfor det har
tagit ett halvar att besvara det dar brevet. Hade brevet besvarats tidigare under aret, hade
vi inte behovt ha den har typen av debatt har i dag, formodar jag. Det skulle vara
intressant att veta varfor ni har latit brevet ligga sa lange, fran november 2006 fram till
beslut i dag, i juni 2007.

Det viktiga for oss — det sade jag ocksa i mitt forsta anférande — ar den totala forloss-
ningssituationen i lanet. Jag hoppas innerligt att den ska fungera bra; ingen av oss vill val
nagot annat. Men jag vet ju ocksa att det ar svajigt och att det ar svart. Det gar inte till
hundra procent att planera forlossningssituationen under sommarmanaderna, det ar sa
mycket som paverkar det hela.

Icke desto mindre har inte jag samma positiva och ljusa bild av situationen som den som
Maria Wallhager just gav. Det trista &r ju att vi annu inte har fatt en redovisning i halso-
och sjukvardsnamnden, dar den borde ligga, av hur forlossningssituationen i lanet ser ut.
Den bild jag far, nar jag har haft kontakt bade med kliniker och med till exempel
fackféreningar, ar att det finns stora problem.

Det som du sade, att sommarplaneringen pabdrjades redan i oktober forra aret, ar
definitivt inte den bild jag har fatt! Sommarplaneringen paboérjades for ungefar en manad
sedan, det ar den enstammiga bild jag har fatt.

Vi far uppenbarligen valdigt olika information. Jag har ocksa fatt uppgiften att pa
Karolinska sjukhuset blev redan de fyra férsta manaderna 12 procent av de kvinnor som
sokte sig dit hanvisade till andra kliniker. 8 procent av kvinnorna som sokte sig till
Huddinge sjukhus hanvisades till andra kliniker. Det ar tecken pa att vi faktiskt har
problem. Ni har ju dessutom lovat férlossningsplatsgaranti, att man ska vara garanterad
att fa forlosas pa det stalle som man har bestamt. Det ar lang vag innan man néar dit — jag
tror egentligen inte att det gar att uppna en hundraprocentig garanti, men icke desto
mindre har ni gjort det.

Vart problem ar fortfarande att vi ar valdigt oroliga for den totala forlossningskapaciteten

i lanet, vi har inte fatt den officiella redovisningen fran majoriteten av hur det faktiskt ser

ut och den bild jag har stammer inte riktigt dverens med den du ger, Maria Wallhager. Jag
Onskar att din bild &r sann, for kvinnornas skull och barnens, men det &r faktiskt inte den

bild jag har fatt.

Anférande nr 11

Viviann Gunnarsson (mp): Ordférande, ledaméter! Maria Wallhager, du kan ha
hur ratt som helst i din analys nar det galler ansvaret rent principiellt for styrelsen i och
for sig. Det ar mycket mojligt att det ar sa vi ska se pa det, och jag kan mycket vél se att en
styrelse har ett ansvar.

Men strunt samma vems ansvaret ar, om det ar patienter som blir lidande! Om
mammorna och barnen blir lidande for att en styrelse inte gor det den ska, s& maste ju vi



Anféranden 2007:06 27 (194)

gOra nagonting! Vi kan inte sta och véanta pa att en styrelse ska hitta pa ndgonting annat,
utan vi maste agera.

Jag hoppas verkligen att det kommer upp pa nasta sammantrade i héalso- och sjukvards-
namnden, antingen den 18 eller den 26, och jag hoppas ocksa att vi far en redogorelse den
19 i landstingsstyrelsen. Dar far vi inte speciellt manga redogdrelser, men det héar tycker
jag ar en viktig fraga.

En kvinna som ska foda gar ju till en speciell doktor, en speciell klinik, och man
forbereder sig pa olika satt med barnmorskor och alltihopa. Nar det uppstar en sadan héar
problematik, att det inte finns platser, blir man orolig, och da kan det faktiskt paverka
forlossningen och hela den forsta tiden som nyfoérlost. Darfor tycker jag att det ar valdigt
daligt att man gor sa har.

Du sade, Maria, att partierna kan ta kontakt med sjukhusledningarna for att informera
sig. Ska vi da ringa runt till alla sjukhus och fraga: Har ni platser till alla mammor som ni
skulle ha haft har? Eller ar det sa att patienterna ska ringa runt och fraga? Hur har du
tankt dig egentligen?

FOr nagra ar sedan fanns det inte ens plats i Uppsala eller Vésterds, utan da fick folk betalt
for att ta semester pa vastkusten eller nagon annanstans. Ar det verkligen sa vi ska ha det?

Man kanske inte tycker att forlossning ar nadgon sjukdom, och det ar det ju inte heller —
men det ar ju valdigt viktigt att man far en riktig bra vard den forsta tiden, och dven den
sista tiden innan man ar forlost. Det vi nu har hort via hérsagen — som jag hoppas att du
nu kan dementera — ar att det kommer att finnas plats i Uppsala, Véasteras och Orebro.
Det tror jag inte nagra kvinnor i Stockholms lan tycker ar jattekul, att stortaka med taxi
till Vasteras till exempel.

Vi har faktiskt ett ansvar for det har, och jag hoppades verkligen att vi skulle slippa det
har elandet en gang till!

Anforande nr 12

Landstingsradet Wallhager (fp): Fru ordférande! Viviann, nar jag sager att det ar
fritt fram att samla information menar jag sjéalvklart inte att mammorna eller ni ska ringa
runt till olika styrelser, utan vi har ju tjansteman som vi mycket vél kan kontakta for att fa
informationen.

Jag tycker att det ar min roll sasom ansvarig for produktionen att ha tillit till de verksam-
hetschefer som finns ute i organisationen. Jag tycker inte att vi i den har salen kan
forvanta oss att pa nagot satt éverprova verksamheternas egna bedomningar, huruvida de
kan fylla sitt uppdrag eller inte.

Min narmste tjdnsteman, Peter Ronnefalk, har berattat for mig att sommarplaneringen
paborjades redan i oktober 2006, och jag hoppas att ni kan fa det bekréaftat via honom.

Vi i den har majoriteten har, pa samma satt som ni i den avgadngna majoriteten har gjort,
kontaktat kringliggande lan for att om det finns behov och om kvinnorna sjalva, framfor
allt de som bor i norra lansdelen, valjer att vanda sig mot till exempel Uppsala sa ska det
inte bli en diskussion klockan tva pa natten utan det ska redan vara okej.
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§159
Faststallande av budgetdirektiv 2008

Anforande nr 13

Landstingsradet Heister (m): Fru ordférande, fullméktigeledamoter! Det gar bra for
Stockholm. Utanforskap bryts, fler kommer i arbete. Vi har darfor goda forutséattningar att
utforma en budget for 2008 dar vi satsar pa vara karnverksamheter, vard och kollektiv-
trafik, samtidigt som vi sénker skatten — tio6ring for tiooring!

Med vara satsningar gor vi vardagen lattare for stockholmarna. Vi ser till att vard ges i tid,
att den enskildes stallning starks och att valfriheten okar. Vi tillfor 1,8 miljarder kronor
mer till halso- och sjukvarden an i foregdende ars budget. Vi satsar dessa pengar for att
Oka tillgangligheten och kvaliteten. Budgetdirektivet ar en kraftsamling for att forbattra
barnsjukvarden och cancersjukvarden. Invanarna i Stockholms lan ska fa vard av topp-
klass. KGerna i varden ska bort och valfrineten for patienterna ska 6ka. Genom patient-
valsmodeller far patienterna storre inflytande och battre vard.

Kollektivtrafiken ska fungera val och férenkla vardagen fér stockholmarna. Hog tillgang-
lighet och hog kvalitet ska vara SL:s signum. For att SL ska kunna klara detta satsar vi
200 miljoner mer an foregaende ar. Det innebér en extra satsning pa kollektivtrafiken
med 1 miljard kronor pa tva ar. En val fungerande kollektivtrafik ar en forutsattning for
att Stockholmsregionen ska kunna utvecklas till en konkurrenskraftig arbetsmarknads-
region.

Samtidigt som vi gor omfattande forstarkningar inom vard och trafik pabdérjar vi arbetet
med att sanka skatten. Redan nasta ar sanker vi landets i sérklass hogsta landstingsskatt
med minst 10 6re — sa forverkligar vi vara mal och haller vad vi har lovat. Tillsammans
med alliansregeringens jobbavdrag innebér det att en stockholmare med 22 000 i
manadslon far behalla nastan 900 kronor mer i manaden med var politik. Vi kommer
under mandatperioden att malmedvetet arbeta for att sénka skatten ytterligare.
Stockholms lans invanare kommer att méarka att borgerlig politik betyder mer pengar i
planboken.

Alliansregeringens malmedvetna politik for att bryta utanforskap och fa manniskor i
arbete ger resultat. De senaste prognoserna for skatteintakterna visar att vi far in
ytterligare 630 miljoner kronor nasta ar. Det utanforskap som artionden av socialdemo-
kratisk politik placerat manniskor i gar nu mot sitt slut. Vi har nu en regering som inser
att vi har hogre kostnader i Stockholmsregionen an man har i 6vriga landet. Det gor att
landstinget nasta ar far en minskad skatteutjamningsavgift med 350 miljoner kronor.
Sammantaget innebar det har att landstingets finanser forstarks med 1 miljard kronor
2008.

Stockholmsregionen har en unik attraktionskraft och ett naringsliv i tillvaxt. Vi ska
fortsatta satsningen for att fa fler foretag att etablera sig har. For oss i alliansen ar det
viktigt att vi behaller var forstaplats som Sveriges tillvaxtmotor. Vi intensifierar nu arbetet
med tillvaxtfragorna. V har just presenterat var vision for Karolinska och Norra station,
"Vision 2025”, dar vi bygger ett helt nytt centrum for sjukvard, forskning och foretagande.

Sjukvarden ar en tillvaxtbransch, som med ratt forutsattningar gor Stockholmsregionen
varldsledande néar det galler life science. Detta omrade har vi lovat att satsa pa; nu
forverkligar vi visioner och uppfyller lI6ften!

Dagens budgetdirektiv innebar en ekonomi i balans. Det ar en forutsattning for att kunna
bedriva verksamhet som saval nu som pa sikt gynnar invanarna i Stockholms lan. Pa detta
omrade lamnar Socialdemokraternas budgetdirektiv en hel del 6vrigt att dnska. Med
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formuleringar som "staten borde fatta beslut om” i kombination med klassisk dverbuds-
politik kan vi konstatera att Socialdemokraterna inte har formulerat ett serifst alternativ
till alliansens forslag till budgetdirektiv.

Nar vi i alliansen tog over efter hostens val, var det inget dukat bord vi kom till. Kéerna
var langa, investeringarna eftersatta och styrningen och kontrollen av verksamheterna
fick svidande kritik av revisorerna. Nu blickar vi framat.

Jamfort med foregaende ar satsar vi vasentligt mer pa sjukvard och kollektivtrafik. Vi
intensifierar tillvaxtarbetet och vi sanker skatten. Vi skapar forutsattningar for att
Stockholms lan ska bli landets i sarklass mest framgangsrika region, och vi i alliansen ar
overens om saval mal som medel.

Med det, fru ordférande, yrkar jag bifall till landstingsstyrelsens forslag till budgetdirek-
tiv.

Anforande nr 14

Landstingsradet Larsson (s): Ordférande, fullméktige! Det har landstinget och den
har regionen har onekligen gatt igenom en lang resa sedan landstinget for fem ar sedan i
det ndrmaste befann sig vid ruinens brant, efter Ralph Lédels och Elwe Nilssons harjning-
ar med landstingets gemensamma kassakista. | dag star vi i en vélbalanserad landstings-
ekonomi, som mojliggor vagval. Vi kan vélja att utveckla sjukvarden och utveckla
kollektivtrafiken, eller vi kan vélja att underfinansiera sjukvard och kollektivtrafik for att
genomfora skattesankningar. Det ar egentligen de tva valen som den har férsamlingen har
att avgora och som ocksa kommer att bedémas av medborgarna i slutandan.

Nar jag laser finanslandstingsradets forslag till budgetdirektiv, vet jag inte riktigt om jag
ska ta dem pa allvar eller om jag ska betrakta dem som seridsa. Skalet till detta ar att om
de sedan omvand]as till en fungerande budget i host sa kommer vi att fa se dramatiska
besparingar i lanets sjukvard. Det ar en underfinansierad sjukvardsbudget, som inte
klarar av att betala de I6ner som personalen fortjanar, som inte klarar av att betala for de
medicinsk-tekniska kostnadsokningarna och sjukvardens allmanna utveckling. Om ni
menar allvar — vilket jag har svart att tro — sa kommer ni i host att lagga fram en
dramatisk svangrems- och nedskarningsbudget for sjukvarden.

Det ar ocksa som sa att ni satsar inte tillrackligt mycket pa kollektivtrafiken. Jag tror att
om det ar nagonting som stockholmarna har funderat mycket pa den senaste tiden sa ar
det de véxande globala miljohoten. I ett sadant lage vore det rimligt att satsa offensivt pa
kollektivtrafiken, halla nere kollektivtrafiktaxorna och fa stockholmarna att stélla bilen
hemma och i stallet aka kollektivt. Men en sadan politik lyser med sin franvaro. Det ar till
och med sa att ni valjer att hoja taxorna. Det &r till och med s att ni valjer att svika den
folkomrostning dar stockholmarna rostade ja till trangselskatterna men ocksa ja till att en
del av trangselskatteintakterna skulle ga till kollektivtrafiksatsningar. Det sviker ni, for att
i stallet ensidigt satsa pa vagutbyggnader.

N&r man analyserar er budget, inser man snabbt vad det ar frdga om: det ar fraga om
partier som ar osams om vilken niva ni vill sanka skatten med. Ni har hittills enats om

10 ore i skattesankning, men om man tittar efter sa ser man att ni har ggmt undan

779 miljoner kronor under posten Koncernfinansiering, och da inser man att ni i sjalva
verket diskuterar om ni ska sanka skatten med 10 6re eller med 30 6re nasta ar. Det ar vad
den har budgeten egentligen handlar om!

Om man tittar pa sjukvardens finansiering nasta ar, som ar riktigt allvarlig — fast jag tror
inte riktigt pa att ni egentligen menar allvar med de budgetdirektiv ni har lagt fram i dag
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—sa ar det som sa att ni i praktiken foreslar att sjukvardens kostnader nésta ar ska fa 6ka
med 3,5 procent. | verkligheten torde sjukvardens kostnader 6ka nasta ar med i storleks-
ordningen 5—6 procent. Det &r ett gigantiskt gap mellan seriésa beddomningar av vad
sjukvarden nasta ar kommer att kosta och de budgetdirektiv ni i dag har lagt fram!

Om ni menar allvar, sa ar det en svangrems- och nedskarningsbudget.

Det ar oerhort tragiskt, for man skulle egentligen nu kunna gora en satsning pa sjukvar-
den. Man skulle kunna ta ansvar och betala for bland annat de I6neavtal som Chris
Heister har varit med om att inga i Kommunforbundets forhandlingsdelegation. Man
skulle kunna bygga ut narsjukvarden och de uppskattade narakuterna, i stallet for att
lagga ned dem. Man skulle kunna fortséatta och ta nédsta steg i arbetet med cancerplanen.
Man skulle kunna satsa pa att utveckla psykiatrin. Man skulle kunna aterinfora gratis
barnsjukvard. Man skulle kunna ta ett ansvar for att betala for vaccin mot livmoderhals-
cancer — en liten uppgift. | dag kan vi se i tidningarna hur privata bolag satter in stora
annonser som sager till kvinnor som har rad att de bor betala dyra pengar for att ta det
vaccin som vi vet ar nyttigt och halsosamt for kvinnor. Men det ar inte aktuellt, darfor att
skatteséankningen ar viktigare. Man skulle kunna satsa pengar pa att ta ansvar for vard-
garantin, dar vi i dag kan se att det ar langa koer vad géller hud, neurologi och manga
andra omraden dar det beh6vs mer resurser.

Sa ar inte fallet. | stallet valjer man att ggmma undan nastan 800 miljoner kronor under
posten Koncernfinansiering.

Ar det som s& — &nyo — att man menar allvar, da ar det en nedskarningsbudget. Ar det
som sa att man bluffar och kommer att hosta fram mera pengar i host, da underminerar
man budgeten som styrinstrument i det har landstinget. Det har vi sett alldeles for mycket
av tidigare i det har landstingets historia!

Anforande nr 15

Landstingsradet Heister (m): Ordférande! Ja, det var en sann oppositionspolitiker
som stod i talarstolen, som tror att I16sningen bara ar mer pengar, mer pengar och mer
pengar nar det galler att forsoka l6sa problemen inom sjukvarden och kollektivtrafiken! Vi
lagger kraftfulla satsningar pa sjukvarden — 1,8 miljarder mer an innevarande ar — och vi
satsar pa tva ar 1 miljard mer i kollektivtrafiken. Det ar betydligt mycket mer an vad du
orkar med.

Men l6sningen ar inte bara mer pengar, Dag Larsson. Vi ska astadkomma de forandringar
och den utveckling av sjukvarden sa att vi anvander varje skattekrona pa basta satt. Det ar
utgangspunkten for var politik — samtidigt som vi inte finner oss i att cementera landets i
sarklass hogsta landstingsskatt.

Vi ser nu att vi nasta ar far extra intdkter med 1 miljard kronor. Da tycker vi att det ar
rimligt och riktigt att ocksa se till att vi kan borja sanka skatten, tioring for tiodring.

Vi satsar pa varden, vi satsar pa kollektivtrafiken — landstingets karnuppgifter — och vi
borjar sanka skatten.

Anforande nr 16

Landstingsradet Larsson (s): Jag forstar att Chris Heister véljer att prata 132 miljard
kronor, darfor att da blir det obegripligt. Visserligen 6kar Chris Heister anslagen till sjuk-
varden i sitt forslag till budgetdirektiv for nasta ar, men man maste ju se det i procent i
forhallande till den verksamhet som bedrivs.
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Hon foreslar att sjukvarden ska fa 3,5 procent mera pengar nasta ar. Samtidigt sitter Chris
Heister och skriver under dyra loneavtal. Personalen fortjanar hojda loner — men da
maste man ocksa vara beredd att betala for dem!

Den som tror att sjukvardens kostnader nésta ar 6kar med bara 3,5 procent, den ar naiv.
De kommer att 0ka betydligt mycket mer, och det ar till stor del tack vare de avtal som
Chris Heister skrivit under samtidigt som hon séger att sjukvarden ska underfinansieras!

Anférande nr 17

Landstingsradet Heister (m): Det dar var en upprepning av det tidigare inlagget fran
Dag Larssons sida — men han sager inget om sitt eget alternativ! Han férséker ge vid
handen att han gor en kraftfull satsning pa kollektivtrafiken men inte pa nagot satt
anhangiggor vad ett inforande av en enhetstaxa kommer att innebara for att dranera SL
pa pengar — det sager han ingenting om. Han sager att han ska fortsatta med GVD-
projektet — ett projekt som har havererat, som vi nu inte ens vet vad det kostar och vad
man har lagt ned for pengar pa det, vilket vi nu haller pa att reda ut.

Det finns en hel del att géra fran den nya majoritetens sida. Det var ingen ordning pa
styrning och kontroll av verksamheterna fran er sida. Det tanker vi andra pa, och vi satsar
pa kollektivtrafiken — 1 miljard pa tva ar — och vi satsar 4,9 procent pa sjukvarden i
forhallande till budget 2007. Vi gor kraftfulla satsningar, samtidigt som vi inte ndjer oss
med att ha landets i sérklass hogsta landstingsskatt.

Anforande nr 18

Landstingsradet Andersson (c): Fruordférande! Det ar underbart att det gar sa bra
for Sveriges ekonomi och for Stockholmsregionens ekonomi som det gor just nu. Det har
vi alla anledning att gladja oss 6ver. Samtidigt ar det naturligtvis oerhért viktigt att vi i det
har laget inte forlorar kontrollen dver kostnadsutvecklingen och att vi anvander de hér
goda aren for att rusta oss for tider nar utvecklingen ar mer normal.

Jag ar personligen 6vertygad om att med den kombination av klok strukturpolitik som
regeringen bedriver och den kloka politik som den nuvarande landstingsmajoriteten
bedriver gar det att fa en langsiktig 6kning av sysselsattningen och darmed av skatteintak-
terna. Likval vet vi att offentlig verksamhet tenderar att vaxa snabbt kostnadsmaéssigt, om
man inte hela tiden haller en god ekonomisk styrning.

Anforande nr 19

Landstingsradet Larsson (s): Nu var det inte sa, Gustav Andersson, att jag angrep
landstingets allmanna miljoarbete. Dar fortsatter ni det arbete som vi paborjade. Jag
angriper er politik gentemot kollektivtrafiken som leder till negativa miljokonsekvenser.
Nar det galler aterinférandet av enhetstaxan hapnar jag 6ver att ett visst parti har bytt
uppfattning. Det ar ganska allvarligt och kommer att forsvara och forhindra det
nodvandiga arbetet att fa stockholmare att stalla bilen hemma och i stallet aka med
kollektivtrafiken, for att ta ett exempel.

Anférande nr 20

Landstingsradet Andersson (c): Den debatten har vi haft manga ganger har. Jag anser
att Socialdemokraterna och vanstersidan kraftigt dverdramatiserar enhetstaxans betydel-
se for hur mycket kollektivtrafiken anvands. Jag tycker ocksa att ni dverdramatiserar
kraftigt, nastan pa ett ansvarslost satt, de ekonomiska konsekvenserna for privatpersoner
av foérandringarna i enhetstaxan. Man kan ha diskussioner for och mot enhetstaxan. Jag
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ska saga att den diskussionen inte ar helt latt. Men det ar &tminstone inte det som &r den
viktiga fragan for om vi ska ha ett stort kollektivtrafikresande eller inte. Det ar beroende
av vilka ambitionsnivaer vi i den har férsamlingen har nar det galler att bygga ut
kollektivtrafiken och se till att den kommer och gar i tid.

Anférande nr 21

Landstingsradet Larsson (s): Jag kan bara konstatera att under valrorelsen var det ett
parti som sade att enhetstaxan var oerhort viktig for att fa folk att lata bli att ta bilen och
aka kollektivt i stallet. Men ett ar efter valrorelsen ar enhetstaxan inte langre sa viktig. Jag
och méanga andra stockholmare beklagar att ett visst parti har bytt uppfattning i den
fragan.

Anférande nr 22

Landstingsradet Rydberg (fp): Ordférande, landstingsledaméter! Alliansens budget-
direktiv innebar en véldigt stark profil at tillganglighet i bade sjukvarden och kollektiv-
trafiken samtidigt som vi klarar en god ekonomisk hushallning.

Var region véxer och allt fler ar i arbete. Det skapar bade intakter och en hel del behov av
ytterligare expansion bland landstingets verksamheter for att klara medborgarnas énskan
om service och transporter. Det ar ocksa ett valdigt stort behov av infrastruktursatsningar
dar staten maste medverka for att vi ska kunna fa I6sningar som, framfor allt inom
kollektivtrafiken, gor att var region kan utvecklas val. En region som véxer sa att det
knakar maste ha bade en bra samhallsplanering och en bra kollektivtrafik. Stod och
service till medborgarna maste aven ekonomiskt fa utrymme att utvecklas. Det finns ett
sadant utrymme i majoritetens budgetdirektiv i dag.

Jag skulle ocksa vilja peka pa att arbetet med att stéarka Sodertorn finns med som en viktig
punkt nar det galler den regionala balansen. Vi markerar att satsningar kring den
regionala karnan i Flemingsberg ska fortsétta liksom &ven samarbetet med Karolinska
Institutet kring Novum Biocity.

Jag ar valdigt glad 6ver att vi har en stark satsning pa sjukvarden i alliansens budget. Dag
Larssons inlagg tyder pa att det inte spelar nagon roll vad vi fran alliansen foreslar. Det ar
per automatik fel. Det kanske ar sa att det ar oppositionens roll att sdga det. Men vi som
anda har arbetat med de har budgetdirektiven tycker att de ar ndgonting att kanna gladje
och stolthet éver. Vi som liberaler och folkpartister kanner gladje éver det liberala system-
skifte som finns i budgetdirektiven. Vi tycker att det har stor betydelse for manga
manniskors vardag att vi kan utveckla flera mojligheter for patienten att fa egen makt
med olika ersattningsmodeller som ger patientval. Att hora att det har inte har nagot stod
hos de rodgréna partierna ar inte sarskilt éverraskande, men vi tycker att det viktiga ar att
medborgarna har flera val, inte att vi politiker ska fatta de har besluten. Darfor ar det
ocksa valdigt viktigt att vi kan fortsatta ett arbete med att presentera jamforelser mellan
olika vardgivare, att vi kan fa rankingsystem och publicera olika data pa ett begripligt satt
for medborgarna sa att vi ger dem stod att géra egna val.

Alla vill naturligtvis inte géra s manga egna val. Da far de sjalvklart anvanda sig av sin
huslékare och sin distriktsskoterska som lots for att hitta ratt i varden. Det ar ocksa en
viktig del i vara budgetdirektiv att vi kommer att lagga ytterligare medel pa att starka
huslakar- och distriktsskoterskeverksamheten sa att patienten far en trygg ingang med
kontinuitet och aven en lotsning ut i andra vardverksamheter.

Jag vill ocksa poangtera att vi i alliansens budget har lyft fram hur viktigt det ar att vi blir
battre pa att utveckla de halsoframjande och forebyggande insatserna i sjukvarden, inte
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minst nar det galler de stora kroniska folksjukdomarna. Dar finns fortfarande valdigt
stora hélsovinster att gora for medborgarna, och sjukvarden blir mer metodisk i att jobba
med primar- och sekundarprevention.

Nagot som kan se lite tekniskt ut ar den uppdelning vi vill géra genom att skilja bestéllare
och utforare at och gora rollerna annu tydligare. Vi vill aven utveckla erséttningssystemen
sa att vi far bade starkare patientmakt och en storre effektivitet i varden. Det har kan se
valdigt tekniskt ut, men om vi langsiktigt vill fa storre valuta for landstingsskatten ar det
mycket viktigt for utvecklingen att arbeta med det har. Genom att sldppa fram flera
alternativ, bli mera professionella som bestéllare, mera professionella som utférare och fa
annu klokare ersattningsmodeller tror vi att medborgarna kommer att fa en betydligt
battre sjukvard, och darmed ges ett utrymme for satsningar ocksa pa kollektivtrafik och i
forlangningen ocksa sadan effektivitet att vi kan minska landstingsskatten steg for steg.

Icke minst vill jag ndmna att vi har stora investeringsbehov. Dar behover vi jobba tillsam-
mans med andra parter for att fa samverkan mellan offentliga och privata aktorer for att
kunna genomfora det var region behover.

Med det vill jag yrka bifall till landstingsstyrelsens forslag.

Anférande nr 23

Landstingsradet Wigg (mp): Fru ordférande, fullméktige och ahdrare! Nar man hor
bade Dag och Chris, bade oppositionspolitik och traditionell majoritetspolitik far man val
sdga nar de star har och skéller pa varandra, ska jag vara den forste att saga att det inte ar
allt som ar daligt i alliansens budgetdirektiv. Det vore fel att sédga det. Gustav tog i
talarstolen upp miljbomradet, och jag ar glad éver att alliansen, det har jag sagt tidigare
ocksa, har antagit Miljosteg 5.

Men vi star infér nya utmaningar, och dagligen pumpas vi med nya fakta angaende
klimatférandringarna. Vi upplever just en svar torrperiod i Stockholms lans landsting. |
den kommun jag bor i varnar man och sager: Spara pa vattnet, vattna inte i onédan!
Torkan ingar ocksa som en del i klimatforandringen. Vi far uppleva fler och fler perioder
av torka och av stor nederbérd. Det kommer att ge helt andra utmaningar och helt andra
fragor om hur vi ska losa detta i framtiden? Darfor maste vi ga vidare med miljofragorna,
men naturligtvis &ven med andra fragor.

Den skattesdnkning som man flaggar for i alliansens budgetdirektiv ger 15 kronor i
méanaden for en inkomsttagare med 15 000 kronor. Ar det vart priset for att infora
zonsystem, hoja manadskort och infora saker inom kollektivtrafiken, vilket ju, Gustav,
motverkar malet med fler resenarer till kollektivtrafiken. Det ar inkonsekvent. Det ar
faktiskt sa. Jag trodde att de borgerliga partierna tankte pa marknadskrafterna. Man vet
ju och jag kdnner manga som sager det: Nu tar jag bilen i stéllet. Det &r manga som sager
det till mig: Jag tar bilen i stéllet. Det &r inte heller sa att de atgarder man har vidtagit,
annu i alla fall, har visat sa stora forbattringar i kollektivtrafiken. Det ar en lang tid av
forsummelse som ligger bakom den situation vi star infor i kollektivtrafiken i dag, men
vad ger 15 kronor i forhallande till de 6kade kostnader som drabbar framst laginkomst-
tagarna?

Sedan har vi helhetssynen nér det galler utmaningar och andra farhagor for framtiden. Vi
vet att vi inte far 6ka koldioxidutslappen, men fortfarande ar det en stor majoritet i det
har fullméktigerummet som vill ha Forbifart Stockholm. Den kommer att 6ka koldioxid-
utslappen, enligt Vagverkets egna berakningar, med 120 000 eller om det var 140 000 ton
per ar. For mig gar inte det ihop, inte for Miljopartiet heller. Vi menar att man maste ha
en helhetssyn. Man maste titta pa vad det ar som gor att vi haller oss friska, bade psykiskt
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och fysiskt. Det ar dar vi maste jobba. Jag ar ocksa glad 6ver att Birgitta Rydberg sager att
man vill starka det halsoframjande arbetet. Det ar bra. Men det ar inte tillrackligt.

Miljopartiet vill se att vi jobbar med marknadskrafterna, med upphandlingen. Vi vill se en
starkt upphandling dar man ger helt andra verktyg till upphandlingsenheten for att jobba
med den sociala, den ekonomiska och den ekologiska hallbarheten. De maste fa battre
verktyg, battre skiftnycklar och skruvmejslar for att jobba med de har fragorna.

Sedan har vi andra drenden framdver om social och etisk upphandling som jag tycker att
det ar forvanansvart att man inte tar tag i redan nu.

Miljopartiet vill vassa malet till att vi ska ha ett fossilbréanslefritt landsting till 2015, inte
till 2021. Vi tror att det ar mojligt att géra det annu snabbare, Gustav. Vi maste gora det
annu snabbare. Vi vill ha tillbaka enkelbiljetten och enhetstaxan darfor att vi vet att vi da
far fler resenarer som valjer att aka kollektivt. Vi menar att landstinget maste ta initiativ
till en klimat- och sarbarhetsutredning snabbt, innan det blir saltvattenintrang i Malaren.

Vad géller halso- och sjukvarden vill vi ha en langsiktig handlingsplan just for att gynna
arbetet med halsoframjandet. Vi vill ha halsocentraler. Vi vill ha halsoframjande sjukhus.
Alla vara sjukhus, inklusive det nya Karolinska, ska vara halsoframjande sjukhus enligt
WHO:s koncept. Det ar ingenting som Miljopartiet har uppfunnit, det har Véarldshélso-
organisationen gjort.

Med de orden avslutar jag mitt inlagg for den har gangen.

Anfdrande nr 24

Landstingsradet Andersson (c): Jag vill forst sédga att jag och Raymond i mangt och
mycket delar synen pé det allvarliga laget i fraga om klimatutvecklingen. Anda tycker jag
att det ar trottsamt att man inte frigor fragan om fordelningspolitik nar det galler
kollektivtrafiktaxorna fran fragan om vad som ar viktigt for att fa fler att aka kollektivt.
Jag ar 6vertygad om att det ar tillganglighetsfragorna som ar de viktiga fragorna néar det
handlar om att fa fler att dka kollektivt. Aven sddana saker som trangselskatten spelar
naturligtvis en roll.

Nér det géller Forbifart Stockholm &r det sa att biltrafiken nu snabbt blir mer och mer
miljovanlig, inte minst genom regeringens atgarder. Det andrar bilden av forbifarten lite
grann. Vi ar for Centerpartiets del inte mot bilar, men vi vill att de ska vara miljovanliga.
Det ar maojligen har skillnaden finns mellan det borgerliga miljépartiet och vansterns
miljoparti.

Anforande nr 25

Landstingsradet Wigg (mp): Fru ordférande! Jag far ta en liten lektion med Gustav om
vanster och hoger. Vi brukar saga att Miljopartiet gar framat. Vi vill inte ga vare sig at
hoger eller vanster. Vi vill ga framat. Men det kan vi ta sedan.

Jag kan bara séaga att jag sjalvklart ar glad at att det blir fler miljobilar. Jag tycker att det
ar mycket bra och att det kommer nya branslen som grundar sig pa alternativa ravaror
och inte ger utslapp. Men det racker inte, Gustav. Byggs forbifarten, som samhallet
dessutom maste avsatta 25—30 miljarder kronor for att bygga, tranger den ut andra
investeringar. Vi vet ju hur svart det ar att finansiera jarnvagarna. Regeringen berattar for
oss att man haller pa och skéar ned pa infrastrukturinvesteringarna. Da blir det per
automatik okade koldioxidutslapp. Det &r oundvikligt om vi satsar pengar pa forbifarten,
och dessutom kommer inte alla bilar som aker dar att vara miljobilar.
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Jag maste yrka bifall till Miljopartiets forslag till budgetdirektiv. Det glomde jag forut.

Anforande nr 26

Landstingsradet Andersson (c): Jag hoppas att jag inte forolampade Miljopartiet
genom att hanvisa dem till den vanstra sidan. Ni har ju gott om tillfallen under dagens
fullméktige att visa huruvida ni &r ett vansterparti eller om ni har en mer 6ppen syn nar
det galler framtidsutvecklingen.

Bilarna blir i vdxande utstrackning drivna med biobréanslen som inte bidrar till netto-
utslapp av koldioxid. De blir i vaxande utstrackning sadana att de drar mindre bransle.
Om vi kan kombinera en positiv syn pa den nya bilismen, dar den borgerliga regeringen
pa den nationella nivan vidtagit kraftfulla atgarder, med en bra och balanserad utbyggnad
av infrastrukturen med starkt fokus pa fornybara, sparbundna kollektivtrafiklosningar
tror jag att vi klarar en modern miljépolitik som gor det méjligt for méanniskor att réra sig
bade med bil och kollektivt.

Anférande nr 27

Landstingsradet Wigg (mp): Miljopartiet ar ett av de partier i riksdagen som har jobbat
hart for miljobilar och for att fa det battre. Jag ar glad 6ver att man fortsatter med det har
bidraget. De 10 000 kronorna ar inte ett daligt bidrag, men det racker inte till.

Sedan ar jag ocksa glad 6ver, Gustav, att vi har nagonting annat gemensamt. Det &r fragan
om den individualiserade kollektivtrafiken, sparbilar, som vi driver tillsammans. Det &ar
ett alternativ till den platbil med fyra gummihjul som man har hemma pa tomten. Det ar
en oerhort viktig fraga for framtiden.

Det finns manga debatter om alternativa drivmedel. Jag tror att vi maste ga fram pa alla
fronter, etanol, metanol, bio, diesel och sa vidare. Men det kostar att producera saker
ocksa. Vi maste titta pa helhetsbilden aven vad géller de olika drivmedel som finns. Det ar
inte sjalvklart att etanol kommer att vara det bransle som om 20 ar driver var kollektiv-
trafik.

Anférande nr 28

Hakan Jornehed (v): Ordférande, fullmaktigeledamoter! Jag vill borja med att yrka
bifall till Vansterpartiets forslag till budgetdirektiv. Vart forslag innehaller, om man
sammanfattar det, en fortsattning pa den inslagna linjen fran férra mandatperioden for
ett mer jamlikt och jamstallt landsting och en hallbar utveckling. Vara budgetdirektiv ar
en utveckling och forbattring av det arbete som pabérjades forra mandatperioden, en
vidareutveckling av det sa framgangsrika jamstalldhetsarbetet. Vidare lagger vi stor vikt
vid arbetet med att handlingsplanen Mans vald mot kvinnor ska implementeras
ordentligt, att folkhalsoarbetet och folkhalsopolicyn prioriteras och att det framgangsrika
miljoarbetet fortsatter. Vi vill dessutom att man utreder hur makt och inflytande kan tka
for personalen i deras arbete. Det tror vi ar en framgang for vard som en attraktiv
framtidsbransch.

Vara forslag till budgetdirektiv innebar bibehallen skattesats, da vi anser att de inkomster
som landstinget far behovs for att ge en god vard till alla. Vansterpartiet foredrar att vi
solidariskt betalar genom skatten i stallet fér med hoga avgifter i varden eller avgiftshoj-
ningar i kollektivtrafiken. Laga avgifter och god service &r en forutsattning for att
motverka graddfiler i varden. | debatten om graddfiler hors ibland att de redan finns. Det
ar sa sant. Men nu har vi att valja mellan om vi vill bejaka det eller motverka det. For
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Véansterpartiet ar det en sjalvklarhet att motverka graddfiler. Det ar nagot som star att
lasa i vara budgetdirektiv.

I sddana har budgetdebatter ar det klart att mest fokus riktas pa majoritetens forslag. Men
jag rekommenderar anda fullméaktige att lasa Vansterpartiets forslag i hangmattan i
sommar, om ni vill ha ett solidariskt landsting. Da kommer ni att bli lugna och rofyllda.
Majoritetens budgetdirektiv gor en daremot lite orolig. Det &r vél inte sa forvanande att
det inte ar s mycket fokus pa jamstalldhet och inte s mycket fokus pa miljoarbetet.
Daremot ar det avknoppningar och privatiseringar i en rasande fart. 20 miljoner ska ga
bara till konsulter for att hjalpa till att knoppa av héar i landstinget. Undersékningar visar
att nio av tio inte vill att varden ska privatiseras, anda ska nu kundvalet genomforas i hela
sjukvarden. Man kan bara tanka: Hur ska det ga?

Vi vet att sjukhusens budgetar rasar och att det gors stora underskott. Det signaleras att
budgetarna ska hallas. D& maste ni sédga vad det &r som inte ska goras. Vad ar det som inte
ska utforas? Vilken vard ska laggas ned? Vilka patientgrupper ska sta utan, de som inte
har starka roster och inte kan sla sig fram i systemet? Det ar val inte konstigt att man blir
orolig. Har gar det undan med sadan fart att vi just nu fick ett papper som visar att man
inte ens har hunnit MBL-forhandla budgetdirektiven. Har gar det undan!

Jag tycker anda att det ar gladjande att Kommunal har fatt ett bra avtal. Men det spracker
ju alla ekonomiska berakningar. Vi vet att Vardférbundet aviserar att saga upp sitt avtal.
Det kommer att kosta. Da foreslar alliansen, precis som om de vore fullkomligt tondéva,
en skattesankning. Men det kommer ju att kosta mer att utféra dagens vard, och da vill ni
tillfora mindre pengar till landstinget totalt. Ni sager att ni tillskjuter varden 1,8 miljarder.
Men det tacker ju inte ens kostnadsokningarna, alltsa ar det en neddragning.

Ordférande! Vansterpartiet kritiserar att alliansen foreslar skattesankningar da behoven
ar sa stora. Har man umgatts med Chris Heister i fyra ar har man hort henne gang efter
gang oja sig 6ver den enorma landstingsskatten som har hojts med 1:95. Darfor ar kanske
det allra markligaste med skatten, som man ser om man laser alliansens budgetdirektiv,
att nar Chris Heister nu far bestamma en skattesankning blir den, hér och hapna, hela 10
ore. Vad hande med de andra 1:85? Tjanar man 16 000 kronor far man 16 kronor i
skattesankning. Du vet inte ens om det racker till en glass i sommar.

Samma sak galler skatteutjamningen. Chris har varit sa arg att hon nastan kunnat spricka
pa de 4 miljarderna. Nu glads hon dver att vi far 350 miljoner till landstinget. Men vad
héande med de andra 3 650 000 000 kronorna? Det & som i sagan om Master skraddare —
det bidde en tumme.

Anférande nr 29

Pia Lidwall (kd): Fru ordférande, ledamoter! Vi i alliansen sover riktigt gott i
hangmattan i sommar, Hakan Jornehed, med en tiodring i skattesankning. Det kan jag
lova dig. Vi har det bra i alliansen.

Alliansen i allméanhet och vi kristdemokrater i synnerhet har en sjukvardspolitik som
utgar fran den humanistiska manniskosynen. Darfor ser direktiven ut som de gor. Vi ger
direktiv for grundlaggande sjukvard pa lika villkor oavsett inkomst och formaogenhet. Vi
ger direktiv som préaglas av respekt for manniskors integritet och vardighet, och vi ger
direktiv for vard av god kvalitet nar man behover den. Det ar viktigt att sla fast.

Det handlar alltsa inte enbart om hur manga miljarder vi satsar i landstinget pa varden
och annat. Det handlar ocksa om hur de har viktiga samhallssektorerna far mojlighet att
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utvecklas, att personal och aktorer far friare villkor att fornya och hoja kvaliteten i
Stockholmsvarden.

Budgetdirektiven som vi presenterar fran alliansens sida fokuserar pa en vard dar det,
vare sig vi talar om behandling, mote med distriktsskéterska eller I1dkemedelsgenom-
gangar, ar manniskan och méanniskovérdet som star i centrum. Alla har rétt till god vard.
Alla har ratt till de basta medicinerna. Det galler vare sig man ar gammal eller yrkesarbet-
ande. Det hela far inte reduceras till att bara handla om ekonomi. Det ar utifran
méanniskovardet som vi ger vard och omsorg.

Jag tror att vi framdver kommer att ha en intressantare diskussion om utvecklingen i ett
langre perspektiv. Hur klarar vi i vart Stockholm och vart lan av att ge alla ménniskor
vardig vard med tanke pa den aldrande befolkningen, som vi forstas har gladje av. Vi lever
langre och friskare, men tids nog kommer vardbehoven. I direktiven slar vi fast att det
handlar om att se 6ver de langsiktiga behoven och méjligheterna att finansiera varden, for
handen pa hjartat, vi har inne tanker oftast tyvarr bara i fyradrsperioder. Det galler att
blicka uppat och hoja ribban lite grann.

Vilka behov kommer att forandras? Vad kommer att ske i den man vi kan se det nar det
galler utvecklandet av nya ldakemedel? En del kostar valdigt mycket mer, och en del kostar
faktiskt mindre. Hur prioriterar vi det? Vad kommer det att innebédra nar det galler
trycket pa aldrevarden? Vad kommer det att innebara nar det galler behovet av olika slags
sjukvardspersonal? Hur ska vi klara av att finansiera det?

Uppenbart ar i alla fall att kostnaderna pa det har omradet kommer att 6ka. Det ar en
utmaning for alla partier i vart landsting. Vi kommer att behdva dgna valdigt mycket kraft
och ork at att fundera pa hur vi ska losa det.

Det far aldrig vara sa att resurserna ges till de grupper som av nagon anledning ar
forsedda med de storsta megafonerna eller som har lattast att komma ut i medierna. Det
maste alltid vara sa att man utgar fran de vardprinciper som har lagts fast genom
gemensamma beslut. Det ar det som ska gélla nar man fordelar resurser. Det ar det vi har
i atanke nar vi presenterar de har direktiven. Det har dokumentet ar oerhort betydelsefullt
for de grupper som inte kommer till talarstolarna.

Utvecklingen under de senare aren har inneburit att vi maste titta narmare pa de har
utmaningarna for till exempel primarvarden. | dag sker en del vard inom priméarvarden
som tidigare bara skedde inom sjukhusvarden. Allt tyder pa att den trenden kommer att
Oka och halla i sig. Prioriteringar har alltid forekommit i halso- och sjukvarden, uttalat
eller outtalat, med eller utan angivande av grunder. Det har alltid varit nddvandigt att
stalla olika behov och krav mot varandra. Behovet av prioriteringar ar ett kansligt omrade.
Men det blir tydligare i tider da skillnaden mellan tillgangliga resurser och patienternas
behov och 6nskningar av vard och omsorg okar. Dagens forslag handlar mycket om just
atgarderna for att minska det har avstandet.

Gemensamt for alla ar att prioriteringar har en stark etisk innebord. Det vacker fragor om
allas lika manniskovarde, solidaritet med dem som har ett utsatt lage och respekt for
manniskan. De har valen och prioriteringarna, som maste goras, har stor betydelse for oss
alla och darfor ar det viktigt att de sker pa ett genomtankt satt. Det maste vara val som
alla beroérda kan sta for. Det ar det vi har vagt samman i det har dokumentet, och de
forslagen yrkar jag bifall till.
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Anforande nr 30

Johan Sjélander (s): Fru ordférande, landstingsfullmaktige! Jag hade téankt
diskutera det sakliga politiska innehallet i det dokument som vi har att behandla. Men en
annan fraga har dykt upp som jag tycker kanns sa angelagen att jag vill ta upp den har i
fullmaktige. Det handlar om den skrivelse som har delats ut pa fullméktiges bord under
formiddagen och som &r adresserad till landstingsfullméaktige i Stockholms léns landsting.
Den ar daterad den 12 juni, alltsd i dag, och underskriven av Kommunal, SACO-
forbunden, SKTF och Vardforbundet.

Dar framgar namligen att, och jag laser hogt ur stycke tre i skrivelsen: "De fackliga
organisationerna har inte getts mojlighet samverka infor fullméktiges beslut om
budgetdirektiven for 2008.” Det framgar ocksa att samma sak géller det &rende om ¢kad
mangfald av driftsformer som vi har att behandla senare under dagen. Det &r mycket
anmarkningsvarda saker som de fackliga organisationerna har papekat for fullméktige
och som jag tycker tarvar en diskussion i sig.

Det handlar delvis om det formella, om vi har f6ljt de lagar och regler som finns i
medbestdmmandelagen om de avtal vi har med personalorganisationerna om att inhamta
de synpunkter som vi faktiskt har forbundit oss att inhamta innan besluten fattas. Men pa
ett djupare plan handlar det ocksa om vilka relationer vi vill ha med den personal som
faktiskt jobbar i de verksamheter vi ar ansvariga for. Tror vi att det ar bra eller daligt att vi
lyssnar pa de lakare, vardbitraden, sjukskéterskor och lakarsekreterare som jobbar med
oss? Ar det daligt att inhamta de synpunkterna? Blir det battre beslut i slutandan om vi
har fatt hora de har synpunkterna eller blir det samre beslut?

Det har sedan den nya majoriteten tilltradde funnits en oro under ganska lang tid nar det
galler relationerna till de fackliga organisationerna. For forsta gangen i landstingets
historia har produktionsutskottet, det utskott under landstingsstyrelsen som handhar de
centrala personal- och policyfragorna, valt att inte ha med de fackliga personalorganisa-
tionerna utan man stanger dem ute och bjuder in dem vid sarskilda tillféallen. Det har
vackt stor kritik fran de fackliga organisationerna. De kanner sig stallda utanfor. Den
skrivelse vi har fatt understryker annu mer det faktum att vi inte lyssnar pa personalen.
Darfor skulle jag ocksa vilja ha en kommentar till om majoriteten tror att det blir battre
beslut nar vi stanger personalen och deras organisationer ute fran samrad och beslut.

Den tredje fragan som pockar pa uppmarksamhet &r om det finns nagra speciella orsaker
till att majoriteten har bedémt att det ar bast om besluten om budgetdirektiven, och
konkurrensupphandlingen langre fram, inte samrads med facket. Ar det ndgonting i de
har besluten som ni inte tycker tjanar pa att diskuteras tillsammans med personalen?
Finns det speciella orsaker till att ni vill undandra de har besluten fran samrad? De har
fragorna skulle jag vilja ha svar pa innan vi fortsatter diskussionen. Det ar oerhort
allvarligt. Det ar uppseendevackande. Den har skrivelsen tycker jag satter hela debatten i
ett helt nytt ljus.

Ordféranden: Jag fick den har skrivelsen pa bordet i morse. Den &r inte under-
tecknad av nagra personer utan Kommunal, SACO-forbunden, SKTF och Vardforbundet
har skrivit under med namnen pa sina respektive forbund. Jag beslutade att detta skulle
delas ut till samtliga ledamoter eftersom det &r en handling som har betydelse i &rendet.
Det ar bara information vid sidan av. Jag ger Christ Heister ordet for att kommentera just
denna del av hanteringen.
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Anforande nr 31

Landstingsradet Heister (m): Jag tycker att det ar véldigt bra att du stéller fragan, for
jag téankte sjalv ta upp den med anledning av skrivelsen. Jag vill séga precis som Johan
Sjolander att jag tycker att det ar valdigt viktigt att vi har goda relationer med vara
medarbetare ute i varden och alla vara medarbetare i Stockholms lans landsting. Det ar en
forutsattning for att verksamheten ska bedrivas bra, och det ar ocksa en férutsattning for
att verksamheterna ska utvecklas. Det ar oerhdrt viktigt utifran var utgangspunkt.

Det finns ocksa, som ni vet, en central samverkansgrupp som vi har relationer med, som
vi samarbetar med och som vi skéter inom ramen for den lagstiftning som finns. Vi har
alltsa en samverkansgrupp i stéllet for att ha regelratta MBL-forhandlingar. Det ar pa det
sattet vi i Stockholms lans landsting har valt att ha relationen med de fackliga organisa-
tionerna.

Nar det géller budgetdirektiven har tjanstemannen vid flera tillfallen under sin beredning
av arendet varit och besokt samverkansgruppen och med dem diskuterat det tjanste-
mannaforslag som har legat som underlag for budgetdirektiven. Man har ocksa fran den
tillféorordnade landstingsdirektdrens sida varit med och gett utrymme fér de fackliga
organisationerna att kunna komma med synpunkter som pa det sattet skulle kunna
forbattra och utveckla verksamheten.

Det ar ocksa sa att en medarbetare pa finansroteln har informerat om budgetdirektiven
innan besluten. Det ar det man gor med budgetdirektiven; man informerar om budget-
direktiv och férhandlar om budgeten. Informationen hade en omfattning av ungefar en
timme, och man gick ordentligt igenom budgetdirektiven som alliansen skulle lagga fram
som forslag for landstingsstyrelsen. Pa det sattet har vi skott fragan pa ett formellt riktigt
och korrekt satt. Det ar ingenting konstigt med det.

Det finns skal for oss att be de fackliga organisationerna hora efter vad det & som gor att
de i ndgon mening skulle vara missndjda med den delen och om vi kan uttka den ytter-
ligare infor kommande ar. Men nér det galler diskussionen och informationen har vi foljt
de regler och det arbetssatt som ska géalla inom ramen for samverkansgruppen.

Likadant ar det nar det géller det &rende som kommer senare, som handlar om patient-
valet. Dar har ocksa tjansteman fran utvecklingskansliet varit till samverkansgruppen vid
flera tillfallen och informerat den om det arbete och de riktlinjer och principer som ska
ligga till grund for den utredning som nu ska ta vid nér det géller patientvalsarendet. |
bada dessa delar har vi haft en relation med de fackliga organisationerna pa samma satt
som vi alltid har en relation med de fackliga organisationerna i de arenden som det ska
fattas beslut om har i fullmaktige.

Anforande nr 32

Johan Sjolander (s): Representanterna for vara fackliga organisationer ar synner-
ligen balanserade och kloka manniskor. Att man har funnit anledning att skriva den typ
av skrivelse som nu foreligger pa fullmaktiges bord tyder helt klart pa att det ar ett
allvarligt problem. Om Chris Heister upplever att samverkan har skett till fyllest samtidigt
som de fackliga organisationerna ser det som att det finns anledning till den kritik som
riktas har kan jag tycka att det i sig ar anledning till bekymmer. Om ingenting har varit fel
undrar jag vad som foranledde denna skrivelse fran de fackliga organisationerna.

Sedan &r det ocksa viktigt att konstatera att samverkan har vi for att astadkomma goda
verksamhetsresultat. Det &r darfor vi har en samverkan. Det &r for att det ska bli béattre for
medborgarna i slutdndan. Det &r oerhdrt viktigt. Jag tycker tyvéarr inte att Chris Heister
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svarar riktigt pa den kritik som de fackliga organisationerna riktar. Jag vidhaller min
starka oro infor relationen med facket i den har organisationen.

Anférande nr 33

Landstingsradet Heister (m): Fru ordférande! Jo, jag svarade visst pa dina fragor,
Johan Sjolander. Jag svarade precis pa dem och redogjorde for samverkan med de
fackliga organisationerna i bada dessa tva arenden. Vid de tillfallen information har getts
om budgetdirektiven har de inte framfort att de ville ha ytterligare information. Tvartom
har de under resans gang nar det galler budgetdirektiven blivit uppmanade att komma
med synpunkter, precis som sker inom ramen for samverkan med de fackliga organisa-
tionerna. Om de ar missnojda darutover kan jag inte svara p4, for de synpunkterna har
inte kommit till oss innan. Detta har skétts pa det satt som vi ska skota de har arendena.
Vi har informerat om budgetdirektiven, bade under arbetet med att ta fram underlag fran
tjanstemannens sida och om forslaget till budgetdirektiv da en medarbetare fran min egen
finansrotel har moétt centrala samverkansgruppen.

Det ar ocksa sa nar det géller det arende som kommer upp senare, som man ocksa tar upp
i den har skrivelsen, att chefen for utvecklingskansliet vid flera tillfallen har varit pa
samverkansgruppen och informerat om det &rende som vi ska fatta beslut om senare i
dag. | den delen har det skotts pa det satt som samarbetet ska bedrivas pa med de fackliga
organisationerna. Om de sedan i sak har ytterligare nagra synpunkter som gor att vi kan
forbattra samarbetet framover ar jag beredd att ta den diskussionen med de fackliga
organisationerna, sjalvklart, men i de delar som handlar om hur vi ska bereda &rendet har
vi gjort pa det satt som man alltid har gjort tidigare.

Anforande nr 34

Johan Sjélander (s): Det ar fullkomligt uppenbart att de fackliga organisationerna
inte &r ndjda med det satt som fragorna har hanterats pa eftersom de forfattat den
skrivelse som i dag ligger pa fullmaktiges bord. Den kritiken finns dar och &r egentligen
ingenting att diskutera. Jag tar fasta pa Chris Heisters sista anférande, for jag tror att det
finns mycket for majoriteten att lara i frdga om hur man hanterar relationerna till de
fackliga organisationerna. Jag hoppas att det ocksa kommer att bli resultat av utfastel-
serna i fullméktiges talarstol.

Anfdrande nr 35

Gunilla Roxby Cromvall (v): Ordférande, ledamdter och ni som lyssnar! Vi i
Vansterpartiet tycker att vi har en helhetsldsning for kollektivtrafiken och miljon. Vi har
tidigare hort Miljopartiet tala om det stora klimathotet. Det ar viktigt med satsningar pa
kollektivtrafiken, och det &r viktigt att f4 ned bilismen.

Vi ser resendrer ur ett jamstalldhets- och jAmlikhetsperspektiv. Sjalvklart for oss i
Vansterpartiet ar att kollektivtrafiken ska vara trygg och palitlig. For oss &ar det darfor
sjalvklart att det ska finnas en 1&g och enhetlig taxa sa att alla har rad att aka med
kollektivtrafiken. Vi ar starka motstandare till zoner. Det ska absolut inte finnas nagra
zoner i vart landsting. Det enhetliga manadskortet ska ligga kvar pad samma niva som i
dag. Jag ar trott pa argumentationen fran er i alliansen om att vi forra mandatperioden
hojde SL-kortet. Vi tvingades till den hojningen eftersom vi fick en dom om att vi maste
ha en ekonomi i balans darfor att ni nar ni hade majoritet senast kérde hela ekonomin i
botten. Da kan man inte, Gustav Andersson, sta har och skrika att vi hojde manadskortet.
Ni har ju hojt det med ytterligare 20 kronor, och nu kanske ni ska héja det med vad vet
jag hur mycket.
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Ni namner inte med ett ord i er skrivning att resenarer ar i olika aldrar. Det &r barn som
reser. Det & ungdomar som reser. Det ar aldre som reser, och vi mitt i livet reser. En del
av 0ss ar man, andra ar kvinnor. En del ar tjejer och en del &r killar. En del av oss handlar
mer mat och har fler matkassar med oss nér vi reser. En del av oss har allergier. En del av
oss har kanske funktionshinder eller ndgon sjukdom. Det ar viktigt att kollektivtrafiken
fungerar for alla resendrer. Ni ndmner inte med ett ord att vi som reser faktiskt ar valdigt
olika.

I stéallet valjer ni i alliansen genom regeringspartierna att bygga "pafart” Stockholm. Jag
tycker inte att vi kan kalla det for Forbifart Stockholm. Det ar en pafart. Vi vet att nar vi
bygger véagar 6kar vi bilismen, och det ar valdigt allvarligt. Ni ndmner inte i ert budget-
alternativ ett ord om att kollektivtrafiken maste utokas. Vi gjorde en utokning nar
trangselavgifterna genomfordes, men fran nasta ar vet vi inte alls. Vi vet att behoven ar
oerhdrt stora i kollektivtrafiken. 75 procent av pendelresenérerna ar missndjda. Sjalvklart,
de star pa packade tag, och vart fjarde tdg kommer inte i tid. Halften av tunnelbanans
resenarer ar missnojda, darfor att de aterigen ar packade som sardiner. Det maste till fler
tunnelbanetag, fler pendeltdg, mer spar. 25 procent av busstrafikanterna ar ocksa
missnojda. Kanske ar det for att var tionde av dem kommer for sent och kanske missar
forbindelsen till slutmalet. Det ar allvarliga problem. Det maste vi gora ndgot at genom att
uttka spartrafiken och kollektivtrafiken.

Jag tycker ocksa att ni straffar de 70 procent som reser i rusningstrafik till och fran
arbetet. 70 procent av stockholmarna reser kollektivt. Nu ska de hindras. Ni har tagit bort
den 6ppna sparrlinjen fran Slussen norra sa att man nu ska visa kort dar. Med den mangd
resenarer som kommer dit varje dag blir det kaos nar de blir forsenade. Ni ska ga vidare
sa att man ocksa ska ha utpasseringskontroller. Varfor straffar ni alla som ar lojala i
kollektivtrafiken?

Ni héjer SL-kortet. Ni har hojt det med 20 kronor, och vi vet inte vad den nya hdjningen
blir. Den fantastiska summan av 16 kronor i manaden i skattesankningen for till exempel
en underskoterska har nu atits upp av héjningarna i kollektivtrafiken. Hon far 16 kronor
och ligger redan 4 kronor minus pa den hgjning ni har gjort. Nu blir det ytterligare minus.
Nej! Bifall till Vansterpartiets budgetdirektiv!

Anférande nr 36

Yvonne Blombaéack (mp): Ordférande, ahorare och ledaméter! Vi har hort mycket
fran den borgerliga alliansen om satsning pa kvalitet och tillgéanglighet. Det ar nagonting
som jag kommer att ta upp i mitt anférande.

Den borgerliga majoriteten dgnade valaret 2006 at att klaga 6ver kollektivtrafiken och hur
vi i den davarande rodgrona majoriteten stallde till det s att resenarerna var missnojda.
Nu har ni haft makten i mer &n ett halvar och fortfarande lever stockholmarna med
forseningar och installda avgangar i trafiken. Ni sager att ni skjuter till mer pengar. Vart
har de tagit vagen? Det som resenarerna har fatt ar hojda biljettpriser och att det
dessutom har blivit omgjligt att resa som séllanresenéar ute i kranskommunerna, fér dar
gar det inte att kopa biljetter mer an pa nagra fa stallen. Det leder till minskat kollektiv-
akande och okat bildkande. Ar det er linje? Hur miljéinriktad ar den?

Ni fortsatter nu i samma anda: ytterligare hojda biljettpriser 2008 och en totalstangning
av den sparbundna trafiken genom att ha kontroller vid bade in- och utpassage. Vilken
kollektivtrafik vill ni ha?

Miljopartiet kommer att fortsétta jobba for den trafikantinriktade kollektivtrafiken med
laga och enhetliga taxor och ett sparrsystem som ger resenaren ansvar, tillganglighet och
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smidighet, med 6ppna sparrlinjer och tatare kontroller ute i systemet. I nulaget blir man
kollad oerhort séllan. Var uppfattning ar att de flesta resenarer skulle uppskatta att mota
personal ute i trafiken. Det skapar trygghet och leder dessutom till minskad skadegorelse.
Vi kommer att lagga era sparrstangarmiljoner pa att satta automater i bussarna sa att alla
resendrer kan kanna sig valkomna att resa med SL, &ven de som bor utanfor innerstaden
och de som inte reser varje dag. Det ar den kollektivtrafik vi vill ha. Och vi ar 6vertygade
om att invanarna i Stockholms lan ocksa valkomnar den.

Vi kommer att fortsatta driva fragan om enhetstaxan. Den var en succé, och den ledde till
ett 6kat resande. Med biljettautomater och med enhetliga taxor blir det enkelt for
resenarer att forsta systemet, och darigenom blir det attraktivare att resa kollektivt. Varje
resenar ansvarar da sjalv for att kunna kopa och stampla sin biljett. Ingen last laggs pa
busschaufforerna som det gors i dag. De kan dgna sig at sitt yrke, det vill saga att tryggt
och sékert kdra resenérer dit de ska.

Jag yrkar bifall till Miljopartiets budgetdirektiv.

Anforande nr 37
Landstingsradet Larsson (s): Av formella skél ska jag ocksa yrka bifall till det
socialdemokratiska forslaget till budgetdirektiv.

Sedan tycker jag &nda att vi ska komma ihag varfor vi for den har debatten i dag. Det gor
vi darfor att vi s smaningom, senare i host, ska forsoka behandla ndgon form av budget.
Det vi gor just nu ar att forsoka skicka ut nagon form av forsta styrsignal till verksam-
heterna sa att de vet vad de kanske har att forhalla sig till i nasta ars verksamhet och tittar
pa vad som ar realistiskt mojligt och inte. Det ar darfor jag blir sa bekymrad nar jag
faktiskt laser allianspartiernas forslag till budget, for jag tycker inte att det ar ett
realistiskt forslag till budget.

Tidigare pastod jag, och det ar ingen som har sagt emot mig pa den punkten, att ni har
gdmt undan 779 miljoner kronor under posten koncernfinansiering, pengar som ni inte
redovisar hur ni har tdnkt anvanda. Det kan antingen vara till en skattesankning, vilket
jag tycker ar fel, eller till att faktiskt ge sjukvarden en realistisk budget. Men de budget-
direktiv ni lagger fram i dag ar inte realistiska for sjukvarden. Det ar inte som Chris
Heister sade for en stund sedan att ni foreslar 4,9 procent ytterligare i budgetokning till
sjukvarden. Om man jamfor med vad sjukvarden de facto har att rora sig med i ar, och da
har de fatt ett agartillskott och har tilldtna budgetunderskott och annat, hamnar ni i sjalva
verket pa 3,2 procent. 3,2 procent tror ni att sjukvardens kostnader ska 6ka med nasta ar.

Da kan man titta pa landstingsprisindex som hamnar i storleksordningen 3—4 procent
efter de avtal som nu &r slutna. Man kan titta pa befolkningsékningskostnaden som gor
att sjukvardens kostnader kommer att 6ka med 1 procent, och man kan titta pa den
medicinska utvecklingskostnaden som brukar 6ka med 1 procent. Troligen kommer
sjukvardens kostnader nésta ar att 6ka med 5—6 procent. Det &r inte sa allvarligt mot
bakgrund av att landstingets skatteintékter okar, Gud ske pris, sager jag. Men varfor
skickar ni ut sddana kraftiga nedskarningssignaler till sjukvarden? Antingen menar ni
allvar med det, och da ar det en politisk skandal. D& ska ni bli jagade for detta under nasta
ar, for da ar det en svangrem till nedskarningsbudget som ni faktiskt foreslar. Ni gommer
undan en massa pengar. Ska de pengarna ga till sjukvard eller ska de pengarna ga till
skattesankning? Det &r nagot som jag faktiskt skulle vilja veta.

Vi foreslar 540 miljoner kronor mer till sjukvarden &n ni gor. Det blir en budget som inte
heller leder till att stekta sparvar flyger i munnen pa sjukvarden. Men det medfér att man
kan hantera rationaliseringar pa ett ansvarsfullt satt och ocksa genomfora utokade
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satsningar. Men om ni menar allvar med er budget blir det nedskarningar i sjukvarden.
Menar ni verkligen det?

Anférande nr 38

Landstingsradet Heister (m): Ordférande, fullméktigeledamoter! Jag tycker att Dag
Larsson ska vara lite forsiktig med orden med tanke pa de synpunkter som revisorerna
hade pa er styrning och kontroll av verksamheten. Vi utgar faktiskt fran de reella
forutsattningar som finns och lagger ett valdigt kraftfullt direktiv till budgetarbetet i host
som innebar att vi pa tva ar satsar 4 miljarder mer pa sjukvarden och 1 miljard mer pa
kollektivtrafiken samtidigt som vi borjar sénka landets i sérklass hogsta landstingsskatt.
Det ni gor ar att ni bara 6ser pa med mer pengar och tror att det ar 16sningen. Ni 6ser pa
sa mycket pengar, Dag Larsson, att ni till och med anvander pengar som ni inte har, som
ni sager att staten borde fatta beslut om. Det ar inte mycket att komma med.

Vi har budgetdirektiv som utgar fran realistiska forutsattningar, som gor att vi har
ordentlig ordning pa ekonomin sa att vi har en ekonomi i balans samtidigt som vi gor
kraftfulla satsningar. Det kanns tryggt. Det kdnns som utvecklingskraft, och det kdnns
som goda forutsattningar for att saga till medborgarna att nu borjar vi ocksa ta ned den
skatt som ar alldeles for hog.

Anférande nr 39

Landstingsradet Larsson (s): Kara ahorare och kara landstingsfullméaktigeforsamling!
Om ni lyssnade pa den ordstrém som kom och diverse fraser, var det som sa att finans-
landstingsradet fornekade att hon har gémt undan 779 miljoner kronor? Nej, hon
forbigick det. Da aterstar den enda fraga som jag hade i mitt inlagg, som Chris Heister
begarde replik pa: Varfor ggmmer ni 779 miljoner kronor?

Anférande nr 40

Ake Askensten (mp): Ordférande, ledamdter! Nar man sitter vid makten ar det
uppenbarligen svart att ta hansyn till inflation och kostnadsokningar. Nar Chris Heister
skryter med 200 miljoner extra till SL vet vi att det &r pengar som kommer att atas upp av
kostnadsdkningarna ganska snart. Fran de 4,9 procenten till halso- och sjukvardsnamn-
den kan vi knappt dra 1 ¥z procents befolkningsokning. Da forstar ni att vi ar nere i det
som bara gar at till Ioner och kanske mer &n sa. Det vore intressant om Chris Heister
narmare kunde kommentera hur det egentligen star till med de 770 miljonerna i koncern-
finansiering, vad ni ska anvanda dem till och om det ar till att sdnka skatten ytterligare.

Sedan kan man inte komma ifran att majoriteten har gjort ett ambitiost budgetforslag pa
sa satt att det ar detaljerat, och det ar valdigt bra for de tjansteman som sedan ska hantera
de ca 60 miljarderna. Det ar bra for budgetprocessen. Daremot kan man ha synpunkter pa
hur alla dessa pengar anvands. Dar ar vi kritiska fran Miljopartiets sida.

Man kan bli bekymrad bara man laser om de tre huvudmal som alliansen lagger fram
forslag om. Det talas om tillganglighet i sjukvarden och battre tillforlitlighet i kollektiv-
trafiken samt att sékerstélla en ekonomi i balans. Det &r naturligtvis bra att man séger
detta, men det ar s sjalvklart att alla partier skulle kunna skriva under pa detta. Var finns
det nagot mer dvergripande? Var finns det ndgot mer drag av mission atminstone for
verksamheten de narmaste aren? Det héar luktar faktiskt forvaltningspolitik lang vég, och
det ar inte sa loftesgivande.

Jag skulle nog vilja foresla att man lagger till ndgra ord till de har malen, nagra ord som ar
hamtade ur Miljopartiets forslag till budgetdirektiv, namligen att all landstingsverksam-
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het ska bidra till en langsiktigt hallbar och halsoframjande utveckling. Jag tror att detta ar
nyckelord som ar valdigt viktiga. Jag hoppas att alliansen kan halla med oss om att detta
ar oerhort viktigt eller att atminstone en del av er forstar att det ar det som det handlar
om. Sedan ska vi naturligtvis ha med att det ska skotas pa ett bra satt. Hur det blir med
det vet vi inte sa mycket om.

Det har ar faktiskt ingen detaljfraga. Det ar jatteviktigt att vi ocksa har évergripande mal
som inte ar detaljer. Det ar det absolut inte har. Hallbarheten och det halsoframjande ar
ju grundlaggande, inte bara for dem som lever nu utan ocksa for kommande generationer.
Nu baddar man for nagot som ar motsatsen, namligen fler motorleder. Det har gar inte
ihop. Det kanske ar darfor ni inte har nagot om hallbarhet i era mal.

Bifall till Miljopartiets reservation i landstingsstyrelsen!

Anforande nr 41

Thomas Magnusson (v): Fru ordférande! Det vi diskuterar i dag ar faktiskt inte en
budget utan direktiv till budgeten. Da kan vi, precis som har sagts tidigare i debatten,
konstatera att det vi gor nu ar att skicka ut ett politiskt budskap. Vi skickar ut signaler om
hur man vill att budgeten ska byggas upp. Vi kan ha olika bilder av hur man kommer att
lyckas i det arbetet, och vi lar s& smaningom fa se resultatet av det.

Néar man ska skicka ut ett politiskt budskap och signaler &r det viktigt att man lyfter med
de saker som man tycker ar viktiga. | det budgetforslag som vi har patat ihop i Vanster-
partiet har vi lyft fram ett antal saker. Jag tror, precis som Hakan Jornehed sade tidigare,
att det ar viktigt att ni kan ta med er detta i hangmattan i sommar for att lasa. Pia Lidwall
kéanner sig trygg med att ta med sig sin tiodring, men tank pa att tiodringar latt trillar ned

i graset och kanske forsvinner, medan vart budgetdirektiv ar tunt och latt vad galler vikten
men ganska tungt vad géaller innehallet.

Vi har bland annat lyft fram en jamlik och hallbar utveckling. Vi pratar om att det ar
viktigt att utvecklingen &r hallbar och att vi tanker pa miljon framdeles. Vi kan ha olika
bilder av det. Vi pratar om en offensiv jamstalldhetspolitik och en attraktiv personal-
politik. Vi pratar om halso- och sjukvarden utifran behoven, dar vi ifragasatter att det
privata alltid skulle vara béattre an det offentliga. Vi saknar er tilltro till den egna verksam-
hetens maojligheter att utvecklas. Framfor allt handlar val budgetdirektiven om att skapa
goda ekonomiska forutsattningar for framtiden. Vi star nu inne i en ny mandatperiod. Vi
kan jamfora med den tidigare, och vi kan jamfora med den som var innan. Férra gangen
borgerligheten satt vid makten uppstod stora ekonomiska svarigheter, svarigheter som vi
fick hantera under den gangna mandatperioden. Vi klarade av att hantera det, men det
kréaver en hel del fortsatt arbete.

Jag vagar ge mig pa ett rad. Jag ar inte sa saker pa att majoriteten vill lyssna, men radet
ar: Upprepa inte era misstag fran forra gangen igen!

Jag vill ocksa ge mig pa ett annat rad. | den borgerliga retoriken anvander man ordet
“satsa” nar man séager att man lagger till nya pengar. Men man tar inte hansyn till
kostnadsutvecklingen. Jag tror att det skapar en forvirring bland manga manniskor att
man faktiskt inte forstar att samma verksamhet som i ar kostar mer pengar nasta ar. Nar
man da sager satsning maste man rakna med den typen av kostnadsutveckling for att se
om det i realiteten ar en satsning eller inte.

Vi kan ha lite olika bilder i fraga om skattesatsen. Men det som framfor allt ar viktigt att
komma ihag ar att vi inte diskuterar skattesatsen helt utan relation till innehallet i
verksamheten. Skattesatsen i kronor och 6ren ar ganska ointressant om vi inte vet vad
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pengarna ska anvéandas till och inte vet vilka vagval vi maste gora for att klara av
skattesatsen.

10 ore kanske inte uppfattas som sa mycket pengar. Vi har fatt en bild av hur mycket
pengar det kan bli fér den som tjanar 15 000—16 000 kronor. Det &r inte speciellt mycket.
Det handlar framfor allt om synen pa framtiden och att vi ska rusta oss for den typ av
kostnadsutveckling som kommer inom sjukvarden. Vi vet att den blir kraftig, och vi vet att
vi behover jobba mycket med det.

Det ar en politisk signal man skickar ut nar man talar om sankt skatt. Men var signal fran
Vansterpartiet &ar att det ar viktigare att trygga de ekonomiska forutsattningarna for
framtidens sjukvard. Det ar den signal vi vill skicka ut genom vart budgetdirektiv.

Nu borjar ett tufft arbete for verksamheterna att fa inop det hela. Vi far val se under
hosten hur langt man har kommit.

Till sist vill jag ta upp brevet fran de fackliga organisationerna. Jag lyssnade med intresse
pa den diskussion som Johan och Chris hade tidigare. Det &r uppenbart att arbetsgivar-
parten har en helt annan bild &n arbetstagarparten har. Det &ar ett bekymmer.

Om arbetsgivarparten inte forstar att arbetstagarna har en annan bild, da far man valdigt
stora bekymmer framledes.

Jag forvantar mig faktiskt att en attraktiv arbetsgivare som Stockholms lans landsting
klarar av det mest fundamentala, att halla goda relationer till de fackliga organisationer-
na. Det betyder inte att man i sak maste vara 6verens om allt. Men det betyder att man
maste klara av att hantera den typ av samverkan som man ar éverens om. GOr man inte
det &r man ingen god arbetsgivare.

Bifall till Vansterpartiets budgetdirektiv!

Anférande nr 42

Jan Stromdahl (v): Jag vill ta upp och illustrera en fraga som har varit uppe i olika
skepnader. Ar det mer pengar som behdvs for att forbattra verksamheten, eller ar det
nagot annat som behovs? Vad ar i sa fall detta andra?

Jag skulle vilja saga: Detta andra handlar om att organisera, att ha ett handlag med
verksamheten. Vi behéver bade mer pengar och battre handlag, men det kanske ar
viktigare att borja med handlaget, sa att stockholmarna far fortroende for verksamheten.

For att illustrera det ska jag snabbt beratta vad jag rakade ut for i gar kvall under en resa
fran Gotland till Stockholm. P& Gotlandsbaten har man slutat berétta att det gar ett
pendeltag fran Nynashamn till Stockholm. Personalen pa batarna har forbjudits att
beréatta det, eftersom man inte litar pa SL och pendeltagstrafiken. Da far personalen inte
tala om att det sju minuter efter batens ankomst till Nynashamn gar ett pendeltag.

Men en del av passagerarna vet det, sa de staller sig pa linje och rusar upp till stationen.
De som kommer forst kommer med taget. Sedan klipps kon, och taget &ker ivag. Det ar
den vanliga bilden.

I gar kom det inget tag — inte heller for dem som hade kommit i tid. Efter tio minuter kom
det ett litet hogtalarmeddelande om att det var banfel och att ersattningsbuss skulle ga
mellan Nynashamns Central och Nynéas Gard. Efter ytterligare tio minuter kom det en
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buss och 6ppnade dérrarna fram men inga fler dorrar. Det tog tio minuter att fylla den
bussen.

Sedan kom vi till stationen, men déar fanns det inget tag. Det kom inget tag. Efter
ytterligare 10—20 minuter kom det ett besked fran en passagerare om att vi nog maste ta
en buss till, frdn Nyné&s Gard och vidare mot Stockholm. S& smaningom gjorde vi det och
kom till Vasterhaninge. Men ingen information lamnades till passagerarna.

Jag borjar alltsa forsta detta misstroende mot var kara kollektivtrafik. Jag borjar forsta att
man inte bara misstror utan nastan hatar SL. Det fungerar sa oerhort daligt. Vi kan inte
tro pa SL, och hur ska vi da kunna fa till stand en bra kollektivtrafik, om folk &tminstone i
ytterandarna av var region inte tror pa SL, inte tror att SL har handlag nog for att skota
trafiken?

Har behdvs det inte s mycket mer pengar. Har behovs det ett handlag. Det efterlyser jag
nu av den nuvarande majoriteten. Och for att det inte ska bli en debatt om det vill jag sdga
att jag inte tycker att den gamla majoriteten lyckades med detta handlag heller. Ni kan
alltsa bli battre an vi var.

Anférande nr 43
Landstingsradet Wallhager (fp): Fru ordférande, Jan Stromdahl! Vi antar
utmaningen.

Det arende som vi har framfor oss i dag handlar om en signaleffekt ut i verksamheterna
om hur budgeten kommer att se ut — ramarna for var budget och for den kommande
diskussionen framfor allt senare i host.

Alliansen har i direktiven, pad samma satt som betréaffande den tidigare budgeten, pekat ut
tre huvudmal. Det handlar om en forbéattrad tillgang till halso- och sjukvarden, en
forbattrad tillforlitlighet i kollektivtrafiken och en ekonomi i balans.

Ake Askensten! Detta kan méjligen upplevas visionslést. Fér mig ar en vision ndgot som
man efterstravar men aldrig uppnar — det ar definitionen i ordboken. Men vi hade tankt
uppna de har malen, och darfor har vi slagit fast dem.

Som folkpartist ar jag sarskilt glad att vi i alliansen tydligt har pekat ut och uttalat att vi
satter individen i fokus, att valfrihet, mangfald och trygghet star som ledord i detta
budgetdirektivsarende och aven ar ledord for den kommande budgeten och att vi vill att
landstinget ska utvecklas.

Vi lagger 1,8 miljarder kronor mer pa halso- och sjukvarden an i den foregaende
budgeten. Det &r ett kraftigt tillskott. Samtidigt ar vi pa den héar sidan av fullméaktigesalen
helt 6vertygade om att det inte bara handlar om pengar utan att det ocksa handlar om att
ge personalen-professionen mojligheter att sjalva paverka, sjélva ta fram olika
arbetsformer som gor att pengarna anvéands pa ett betydligt smartare sétt.

Jag ska satta fokus pa nagra av mina ansvarsomraden, eftersom debatten har kommit
igang ordentligt och vi har hort manga kloka ord fran talarstolarna.

Vi efterstravar att landstinget ska bli en modern arbetsgivare och att den egna verksam-
heten ska vara konkurrenskraftig. Det handlar bland annat om att ge medarbetarna ett
storre ansvar, inte minst genom de avknoppningar som ni pa den andra sidan av
landstingssalen sa tydligt ogillar. Men med ansvar foljer befogenheter, och vi vet att man
da ocksa far en battre verksambhet.
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Arbetet for en battre processtyrning av verksamheten ar paborjat, och det arbetet kommer
att fortga. Vi kommer att jobba hart under de kommande aren med hur vi féljer upp
verksamheterna och pa ett battre satt redovisar vad vi faktiskt far ut for alla de
skattepengar som vi lagger in i verksamheten.

Det ar oerhort viktigt att ansvaret for styrelserna for de olika sjukvardsverksamheterna
blir tydligt. Det &r ocksa oerhort viktigt att vi har en frekvent dialog, framfor allt fran
agarsidan gentemot styrelserna i de olika bolagen for att tydliggora och sakerstélla att vi
nar de mal som ar uppstallda.

Vi fran alliansens sida bjuder in till mangfald. Vi 6kar méjligheterna till benchmarking
och en standig forbattringsprocess. Vi vill att verksamheterna ska bli konkurrenskraftiga.
Vi skriver ocksa att man maste sakerstélla en kontinuerlig utveckling nér det galler
konkurrenskraften.

Kostnadseffektivitet star hogt pa skalan, liksom battre resursutnyttjande. Samtidigt far
det inte sta i motsatsforhallande till att sakerstalla den medicinska kvaliteten. Vi vet att
mycket av detta faktiskt kan genomfdras i samverkan mellan privata och offentliga
aktorer.

Vi vill ha halsofrdmjande sjukhus. Jag tror inte att jag behdver utveckla det mer, utan det
ar val kant vad det begreppet star for.

Fran alliansens sida har vi ocksa tydligt deklarerat att 2007 ar ett omstallningsar. Vid
ingangen till 2008 — nar den budget ska borja galla vars direktiv vi forhoppningsvis
beslutar om i dag — ska vi ha tydligare rollférdelning mellan verksamheterna.

Aterigen: Det handlar om tydligare &gardirektiv som ska vara uppféljbara, inte bara
direktiv som i allménna, valmenande ordalag ger mojlighet till respektive styrelse att tolka
vad man ska gora och inte gora. Det ar aterigen viktigt att satta mal som ar uppfoljbara, sa
att vi ser vad vi far ut.

Personalen &ar den kanske viktigaste pusselbiten i en val fungerande héalso- och sjukvard.
Utveckling av ledarskapet ar oerhort viktigt. Stockholms lans landsting ska vara en
konkurrenskraftig arbetsgivare. Vi pekar ocksa ut prioritering av det personalstrategiska
omradet — med ledarskap, utvecklande, larande, héalsa och mangfald — som en av de
absolut viktigaste pusselbitarna i direktiven.

Bifall till landstingsstyrelsens forslag!

Anforande nr 44
Viviann Gunnarsson (mp): Maria Wallhager! Jag gick upp eftersom du hade en
kommentar till det Ake Askensten sade om visioner.

Jag tycker att han har véldigt ratt nar han sager att malen ar visionslosa. Att forbattra
tillgangligheten ar inte ett speciellt hogt mal. Att forbattra kan vara att man bara gor
nagot litet. Det sager inget om hur mycket man ska gora. Malet att forbattra
kollektivtrafikens tillforlitlighet &r detsamma — det séger ingenting. Det sager bara att vi
vill ha det lite battre &n i dag. Det vill nog alla, s& det ar inget konstigt.

Nu fick man hora dina ytterligare kommentarer kring dina ansvarsomraden. Det &r
otroligt byrakratiska inslag. Det ar inte heller i den delen nagra visioner, utan det handlar
valdigt mycket om att kombinera olika typer av pusselbitar i ett ekonomiskt sammanhang.
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Det ar klart att vi sedan kommer att gora det i budgeten, men ett direktiv handlar om att
ge nagon typ av vision eller inriktning for kommande arbetet.

Anférande nr 45

Thomas Magnusson (v): Fru ordférande! Jag tycker det ar bra, Maria, att ett mal i
budgetdirektiven fran alliansens sida &r att det ska vara en ekonomi i balans. Det ar
mojligt att ni kommer att klara det under 2008, trots skattesdnkningen — tack vare att
skatteintakterna blir s& stora och att det generellt sett gar sa bra for Sverige. Men det
aterstar att se om det blir sa.

A andra sidan: Precis som Gustav Andersson sade tidigare galler det att rusta s att man
kan stoppa undan en del pengar, inte minst darfor att kostnadsokningen inom sjukvarden
ar sa kraftig som den ar. Det ar darfor vi tror att det ar viktigare att rusta forst, framfor att
gora en skattesankning.

Det andra jag skulle vilja saga ar: Jag tycker att det ar valdigt bra att bade du och Chris
Heister pratar varmt for att man ska ha en bra arbetsgivarpolitik. Lat oss da se till att vi
kan ga fran ord till handling, for det brev som vi har fatt i dag fran de fackliga organisa-
tionerna tyder inte riktigt pa att ni har samma bild som de fackliga organisationerna. Det
aterstar en del arbete for er.

Anférande nr 46

Landstingsradet Wallhager (fp): Jag vill géra nagra korta kommentarer. Mal i den
har typen av dokument brukar inte tacka hela dokumentet. Vad som ar viktigt att peka ut
ar var inriktning. Battre tillganglighet, battre tillforlitlighet och en budget i balans ar mal
som definitivt inte alltid har uppnatts av dem som nu sitter i minoriteten.

Jag tror att vi maste vara oerhort realistiska och oerhort 6dmjuka, inte minst nar det
galler kollektivtrafiken. Vi vet vilka gigantiska utmaningar som vi star infor, for att ta
tillbaka och vidareutveckla trafikanternas fortroende for den kollektivtrafik som vi har,
som ar sa oerhort viktig for att samhaéllet ska fungera bade i dag och i morgon.

Nar det galler att rusta fore att gora skattesankningar: Det finns ett direkt samband
mellan skattetrycket och tillvaxten. Om vi vill ha en bra tillvaxt i regionen, vilket jag och
merparten av mina kolleger star for, handlar det om att balansera det mot skattetrycket.

Anforande nr 47

Thomas Magnusson (v): Fru ordférande! | den borgerliga retoriken finns det ett
direkt samband. Men tyvéarr ser automatiken inte riktigt ut sa i verkligheten. Det ar
oerhort viktigt att vi har folk i arbete, men det behéver inte nédvandigtvis hanga ihop med
skattetrycket.

Vad ni gor ar att ni sjalva bidrar till att 6ka arbetslésheten genom administrativa
besparingar som innebar att framfor allt manniskor inom vart eget verksamhetsomrade
stalls utanfor arbetsmarknaden. Men jag tror att de ar beredda att betala 10 6re mer i
skatt for att fa behalla jobbet.

Anforande nr 48
Landstingsradet Wallhager (fp): Jag tror att Magnusson behover lasa pa om
alliansens politik nar det galler framfor allt tillvaxtfragor och arbetskraftsfragor. Jag kan
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rekommendera den bilaga som fanns i Dagens Nyheter i gar eller i forrgar. Dar stod det
om alliansens politik.

Anforande nr 49

Landstingsradet Dahlberg (s): Fullmaktige, ledaméter! Det socialdemokratiska
forslaget till budgetdirektiv innebér fortsatta satsning for bade sjukvarden och kollektiv-
trafiken. Det &r val ingen tvekan om att behoven inom varden ar valdigt stora. Aven om vi
kan genomfora effektiviseringar dar pa olika satt kommer det att behGvas mer resurser.

Trots det ger vara direktiv utrymme for fortsatta satsningar inom kollektivtrafiken. Det &ar
en hogt prioriterad fraga for oss. Den star hogt pa den politiska dagordningen.

Vara direktiv syftar till att SL ska starka sin position ytterligare. Kvalitetsfragorna ska sta i
fokus, och punktligheten ska forbattras. Arbetet med tillganglighet och 6kad trygghet ska
fortgd i oforminskad takt. Det ar ndgot vi prioriterar hart, bade i budgetarbetet men dven i
det praktiska styrelsearbetet inom SL.

Vi prioriterar ocksa att vi ska ha taxor i kollektivtrafiken som gor det smidigt och enkelt
att resa. Det ar en angelagen fraga for oss — det ar ingen nyhet for fullméktige att vi
prioriterar detta. Vi kan ocksa konstatera att det sedan zontaxan infordes har blivit
krangligare att resa. Vi har fatt tendenser till 6kad plankning och tendenser till 6kat
missnoje med hur systemen fungerar. Det ar dalig reklam for SL, det ar dalig reklam for
kollektivtrafiken, och det innebéar att man helt enkelt far svarare att varva nya resenérer.

Janne Stromdahl har namnt pendeltagstrafiken. Den ar fortfarande en skamflack i
kollektivtrafiken. Den har varit det under lang tid. Jag hoppas att vi inom alla partier ska
kunna samla oss och séatta ett 6kat tryck pa Stockholmstag och pa det viset astadkomma
kvalitetsforbattringar. Situationen ar allvarlig. Den bild som Janne Stromdahl malar upp
om hur man uppfattar pendeltagen fran Nynashamn ar mycket negativ, och den maste vi
pa nagot satt komma ifran.

Vi har ocksa valt att peka ut trangselskattens intakter som en viktig fraga for landstinget
under kommande ar. Vi anser att det finns pengar har som vi helt enkelt har ratt till. Om
staten infor en skatt som far som konsekvens att vi maste utdka kollektivtrafiken finns det
en finansieringsprincip som man brukar hévda i andra sammanhang. Den séger att de
beslut som tas pa nationell niva ska vara finansierade. Den uttkade trafik som SL maste
satta in behover finansieras, och det borde ske via statligt stod.

Vi far inte en krona i statligt stod, och vi anfor i vara budgetdirektiv att atminstone 100
miljoner kronor borde tillféras SL:s budget genom en statlig insats, antingen genom de
intakter som trangselskatten ger eller nagon annan typ av tillskott. Da handlar det om
pengar till driften.

I 6vrigt handlar vara direktiv om att vi tycker det ar viktigt att fullfélja det arbete som
paborjades under forra mandatperioden som syftar till att hoja kvaliteten i trafiken.

Nar jag laser alliansens forslag till direktiv kan jag konstatera att det i stora drag finns ett
oerhdrt starkt stod for det pagaende arbetet inom kollektivtrafiken, som det finns en bred
politisk uppbackning kring. Det &r viktigt, for det ger en tydlig signal till SL om att de med
trygghet kan jobba langsiktigt med trafikens utveckling. Men det ar ocksa en signal till
dem som bor i Stockholms lan och verkar dar pa olika satt att vi kommer att satsa pa
kollektivtrafiken och att de ska kunna lita pa att det ska finnas en bra kollektivtrafik for
lang tid framover.
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Det finns andra signaler i alliansens direktiv som oroar mer. Det ar framfér allt att man
pekar ut att vi kommer att fa en ny, stor taxereform néasta ar. Vad den innebar vet vi inte
riktigt. Det finns ett resonemang om det som ar lite svarbegripligt. Bland annat sager man
att det genom taxereformen nasta ar ska bli billigare att resa korta resor. Det ska bli
intressant att folja, for det skulle kunna innebar att de som bor nara zongranserna och far
betala dubbel kostnad om de passerar en zongrans skulle fa billigare resa — sa kan jag
tolka direktivet fran alliansen.

Om en ny taxereform innebéar okat krangel, da blir det ocksa svarare for SL att uppna de
mal som landstingsfullmaktige har stallt upp. Jag hoppas att jag har fel i den delen. Men
jag ar oroad over att man flaggar for annu en taxereform. Det &r ingen bra signal till vare
sig resenarerna eller de medborgare som i dag inte vill aka kollektivt.

Jag kan ocksa konstatera att det ar en total kapitulation i trangselskattefragan. Alliansen
har inte med en rad berort vikten av att staten & med och finansierar den drift som vi
maste betala nar trangselskatten permanentas.

Bifall till Socialdemokraternas forslag till budgetdirektiv!

Anférande nr 50

Landstingsradet Wennerholm (m): Fru ordférande, fullmaktigeledamoter! Det ar
intressant att lyssna till Lars Dahlbergs forsonliga ton. Efter ett antal manaders gemen-
samt arbete i SL:s styrelse kan jag ocksa konstatera att det finns manga punkter dar vi kan
finna varandra i att skapa punktlighet och trygghet i kollektivtrafiken.

Jag forstar ocksa varfor Lars har en sa forsonlig och nagot nedtonad profil och attityd nar
det galler att astadkomma forbattringar och forandringar. Det maste ju vara bedrovligt att
vara oppositionsledare i SL och sitta i en sa dalig sits att man maste forsoka angripa
nagon som har borjat med att fa en kundnojdhet som under varen stiger fran 62 procent
till 67 procent.

Det kan inte heller vara latt att vara oppositionsledare nar det galler trafiken och pa tva ar
forsoka trolla med hatten och séga till medborgarna att man har lika mycket pengar som
nagon som har drygt 800 miljoner kronor mer.

Anforande nr 51

Landstingsradet Dahlberg (s): Ordférande, fullméktige, Christer Wennerholm! Det &r
naturligtvis bra nar det gar bra for SL. Vi som sitter i den har fullmaktigesalen maste inse
att vi har ett uppdrag gentemot medborgarna att forsdka utveckla och férbattra de
verksamheter som vi & med och ansvarar for.

Sjalvfallet ar jag glad 6ver SL:s starka utveckling. Jag vill ocksa havda att vi ar en del av
dem som bidrar till att det blir pa det sattet, dels genom det politiska arbete som vi gjorde
forra mandatperioden, dels genom det arbete som vi medverkar till nu.

Det ar klart att vi skulle kunna slanga grus i maskineriet och halla pa med en massa
konstigheter. Men den typen av oppositionspolitik ar jag inte anhangare av. Jag vill haen
bra kollektivtrafik — det &r viktigt for mig.

Jag har sett pa din blogg, Christer, att du gér en massa konstiga ekonomiska pastaenden.
Jag begriper mig inte pd dem. Men det ska framdver bli intressant att ta del av hur de
berakningarna ser ut. Vi foreslar kraftiga satsningar pa SL, och jag ar stolt 6ver att vi har
kunnat avsatta stort ekonomiskt utrymme for en forbattrad kollektivtrafik.
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Anforande nr 52

Landstingsradet Wennerholm (m): Fru ordférande, landstingsfullmaktigeledamoter!
Jag tycker det ar bra att vi kan se den gigantiska sprickan inom oppositionen. Lars har en
ambition att ha ett seriost forhallningssatt till uppdraget att opponera, medan de andra
tva slapvagnarna i den gamla majoriteten har varit uppe i talarstolen tidigare och bara
talat om vilket elande det ar, hur forskrackligt det ar. Vi har i alla fall en oppositionsledare
I SL som har noterat att utvecklingen har vant. Det tror jag att vi — med den attityd som
Lars Dahlberg ger uttryck for — kan géra nagot bra av nar det galler att gemensamt
utveckla kollektivtrafiken.

I fraga om hur mycket pengar vi har maste du délja att du har mindre pengar. Det hade
du redan innevarande ar, och det slapar med in i nasta ar. Du maste ju fylla ett tomrum,
ett intéktsbortfall som vi inte har. Vi satsar pa kvalitet i kollektivtrafiken.

Anférande nr 53

Landstingsradet Dahlberg (s): Det ar intressant med intaktsbortfallet. Vi gor helt
olika bedomningar av vilka intakter som SL kommer att ha. Jag star fortfarande valdigt
fragande infor era berakningar. Efter vad jag kan bedéma har vi valt att avsatta en storre
andel landstingsbidrag i budgetdirektiven &n ni har gjort. Vi har ocksa valt att havda att
enhetstaxan ska finnas kvar och har avsatt 140 miljoner kronor per ar for den kostnad
som det innebér, for det &r en kostnad, en minskad intékt.

I 6vrigt &r det ekonomiska utrymme som vi anger faktiskt storre &n det ni anger.
Dessutom har ni pekat ut 300 miljoner kronor i mdéjliga intékter, fast det de facto ar
skrivet i stjdarnorna hur ni ska fa in dem. Ni har gett SL en anvisning om att SL ska ordna
in de pengarna. Det ar mojligt att det gar att fa in en eller annan krona genom 6kad
reklamforsaljning, men i huvudsak kommer det att handla om att héja taxorna.

Ni kan i dag inte redovisa hur mycket ni tanker hoja taxorna. Men den fragan borde
besvaras.

Anférande nr 54

Juan Carlos Cebrian (s): Ordforande, fullméktige! Jag vill borja med att yrka bifall
till det socialdemokratiska forslaget till budgetdirektiv och samtidigt, liksom andra talare,
konstatera att det saknas resurser. Det mest anvanda begreppet, som ska lIosa de flesta
problemen for landstinget, ar det man forut kallade kundvalsmodell och nu kallar
patientvalsmodell. Jag tycker att det ena begreppet ar béattre &n det andra, och det ska vi
prata om senare.

Egentligen behdver jag inte s& mycket tid for att kommentera vad den borgerliga
majoriteten skriver om aldrevard. De har fyra meningar om det. Dar tycker jag att de
skapar en ny modell. Det var inte sa lange sedan som halso- och sjukvardsutskottet och
medicinsk programberedning for aldre och multisjuka yttrade sig om ett &rende om att
upphandla geriatriska kliniker som landstinget nu driver. Det finns sju sddana. Man
borjade med den i Handen och i Dalen, som &r Sveriges storsta.

Nu léaser jag att alliansen, efter det att beslutet har tagits, vill utreda konsekvenserna av
beslutet. Alltsa: Beslut tas, och sedan utreder man vad beslutet innebar. I min véarld
forsoker man, nar man fattar ett beslut, fa svar pa alla fragor for att kunna fatta ett bra
beslut.

Detta var ett mycket svart och omfattande beslut. De geriatriska klinikerna erbjuder i dag
mycket mer &n geriatrisk vard. De erbjuder avancerad hemsjukvard. De erbjuder
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forskning, information och mycket annat. Vi fragade: Vad hander vid en upphandling? Ja,
vi far gora avtal med den kommande entreprendren och sa vidare, blev svaret. Det ar en
ny modell som &r skadlig och kommer att drabba manga aldre.

Nagot annat som jag vill ta upp &r att inte bara de fackliga organisationerna &r kritiska
och menar att landstinget asidosatter skyldigheten att MBL-férhandla. Jag ser att
alliansen — under den korta tid som man har haft makten — har asidosatt informations-
och samverkansskyldigheten gentemot kommuner och stadsdelar. Det har vi papekat flera
ganger. Till oss i beredningen har det kommit viktiga d&renden dar vi har fragat: Vad
tycker olika stadsdelar i Stockholm? Vad tycker pensionarsféreningarna om de arenden
som berdr dem sa mycket? Det har vi inte fatt ndgot svar pa. Vi hade nyligen ett sddant
arende.

Samtidigt star det i en av de fyra meningarna i alliansens budgetdirektiv att dldre och
multisjuka ska ha mojlighet att vélja en stadigvarande vardkontakt. Det &r nagot som vi
alla vill. Men vi vet vad som hander nar man upphandlar. Manga aldre har haft en
stadigvarande kontakt med samma ldkare under manga ar, men uppdraget for den
lakaren forsvinner, och det kommer en ny person. Det har vi papekat.

Har i budgetdirektivet star det att alla dldre “ska ha mojlighet”. Det ar en valdigt svag
formulering. Vi socialdemokrater skulle inte kunna ténka oss att skriva “ska ha
mojlighet”. For oss ar det givet att manga &ldre ar beroende av en kontinuitet i varden och
att ha en enda person att vanda sig till.

Det tredje som jag flera ganger har fragat ansvarig allianspolitiker &r: Vad hander med de
aldrecentraler som landstinget driver i dag i Hokarangen och i Solna? Jag har en fraga till
fragestunden i dag, men troligen hinner den fragan inte behandlas i dag. Vad hander med
dem?

Aldrecentralen i Hokarangen utvarderades nyligen, och det visade sig att manga aldre &r
mycket néjda och att landstinget har sparat 1 600 kronor per ar och dldre nar det galler
lakemedel. Troligen hinner min fraga inte komma upp, och darfor vill jag stélla den nu:
Vad kommer att handa med &aldrecentralerna?

Anférande nr 55

Landstingsradet Nyman (kd): Herr ordférande! Jag kanner en 6dmjuk tacksamhet
infér det beslut om inte budgeten utan budgetdirektiven som vi ska fatta. Har haglar
siffror an hit, an dit. Laser man tabell 7.2 ser man att alliansen satsar mer an opposition-
en. Laser man sedan tillskotten eller bidragen i tabell 7.3 ser man att forhallandet &ar det
omvéanda.

Jag tycker inte att vi ska agna hangmattetid utan vaken, hogst alert tid at att analysera
detta. Till sist ar det &nda malen som réknas, som Rolle Stoltz brukade séga, det vill saga
vilka resultat som befolkningen, patienterna och resenarerna upplever.

Jag vill inledningsvis, herr ordférande, yrka bifall till landstingsstyrelsens forslag, sa ar
det Klart.

Vi star infor enorma utmaningar. Vi har alltid gjort det héar i landstinget. Men jag har en
kénsla av att utmaningarna véxer for varje ar som gar. Lat mig ta upp tre omraden som
finns omnamnda i dokumentet om budgetdirektiv och som jag — utifran fran de utgangs-
punkter och sarskilda ansvarsomraden som jag har — tycker fortjanar att kommenteras.
Det ena ar GVD, gemensam varddokumentation. Det var ett mycket friskt fr6 som saddes
en gang i tiden. Det var ett bra initiativ som tyvarr — far vi nu sdga med beklagande — inte
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fick det politiska stod och den ledning som fragan fortjanade. Jag tror att det ar huvud-
orsaken till att vi nu behover se lite narmare pa vilken framtid den satsningen ska ha.

Den just avgangna majoriteten missade en del coachning och stéd i det arbetet, och nu
upplever vi bekymmer med anledning av detta. Det ar oerhért angeléget att det blir en
satsning, oavsett om forkortningen ska vara GVD eller nagot annat. Syftet med detta
maste vi arbeta vidare for och forsoka uppna pa basta sattet.

Den andra fradgan, som mycket nara hanger ihop med GVD, ar det som har rubriken
Patientsakerhet. Jag ar 6vertygad om att patientsakerhet &r ett av de mest angeléagna
politiska omraden som vi behéver engagera oss i under aren framover. Véljer man det
som utgangspunkt ar det mycket annat som faller pa plats. Valjer vi utgangspunkten att vi
inte har rad eller behover gora det ena eller det andra och slapper fokus pa patientsaker-
het, da ar det mycket lattare att ga vilse &n om vi véljer patientsakerheten som utgangs-
punkt eller fokus.

Det finns utomordentligt goda exempel runt om i Europa och for den delen ocksa i
Sverige, men de finns inte minst i Danmark, som har varit ett foregadngsland néar det galler
att satsa och finna goda, fast former for hur patientsdkerhetsarbetet ska utforas. Jag kan
avsloja att min avsikt ar att vi infér 2008 — nu ar vi framme vid det budgetdokument som
ska ge tydligare inriktningar — ska lamna det som just nu ser ut som ett projektstadium
och gd in i en fastare form for hur vi kan leda och stodja patientsakerhetsarbetet i vart
landsting. | mars nasta ar kommer det att bli ett seminarium eller en konferens med detta
amne, med Stockholms lans landsting som initiativtagare.

Sa nagra ord om nya Karolinska. Vi star mitt uppe i beredningen av ett historiskt beslut.
Det ar historiskt i den meningen att vi inte ska bygga ett nytt hus som har en annan fasad
an Huddinge sjukhus har och den har gangen ska ligga i Solna — det ar inte utmaningen —
utan ska finna formerna for detta sjukhusbygge, sa att det blir precis det vitaliserande
komplement till halso- och sjukvarden i Stockholm som sjukvarden i vart omrade
behover.

Eftersom fragan ligger i det utskott dar jag ordférande har jag for avsikt att arbeta med
den pa ett sadant satt att vi inte vid nagot tillfalle ska behdva votera om vare sig detaljer
eller andra storheter i arbetet, utan sa att vi foljsamt och kanslosamt men samtidigt
beslutsamt fran respektive uppdelning av landstinget i opposition och majoritet ska
kunna finna bredast tankbara politiska uppslutning bakom varje matt och steg. Den forsta
provningen kommer sent i host eller mojligen i december, nar landstingsstyrelsen ska ta
sitt beslut. Men fram till dess ska ocksa FoUU-utskottet arbeta med fragan.

Om vi lyckas med den eniga uppslutningen bakom detta historiska beslut tror jag att det
kommer att gynna befolkningen och framfér allt patienterna men inte minst medarbetar-
na i halso- och sjukvarden pa basta tankbara satt. Men det kraver att vi fran nuvarande
majoritet och fran oppositionen inte sitter fast i traditionella lasningar nar det géaller
halso- och sjukvarden utan vagar visa en 6ppenhet och generositet mot varandra. Da kan
vi motas i det konstruktiva samtalet.

Anférande nr 56

Lena-Maj Anding (mp): Ordférande, landstingsledamoter, ahorare! Jag tankte till
slut prata lite grann om halso- och sjukvarden. Miljopartiet har tidigare lagt en budget,
och det ar utifran den som vi vill forma vara direktiv for 2008. Manga har varit uppe och
pratat om trafiken.

Jag tankte aterga till utgangspunkten for nasta ar, som ar skattesatsen. Den vill
Miljopartiet se oférandrad. Nar det handlar om alla vara avgifter i halso- och sjukvarden
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och annat vill vi ta stallning lite narmare hosten, nar budgetarbetet kommer igang, for det
ar valdigt svart att bedéma de fragorna redan i dag, nar vi inte riktigt vet hur omvarlden
ser ut.

Vi i Miljopartiet vill att all planering av all landstingsverksamhet ska vara langsiktigt
hallbar. Den ska bidra till en halsoframjande utveckling. Langsiktig hallbarhet handlar om
bade miljon och ekonomin. Det handlar ocksa om den sociala delen i samhallet. Om det
ska vara langsiktigt hallbart i de tre delarna maste det bli halsoframjande. Annars ar det
inte langsiktigt hallbart och inte halsoframjande.

Det ar oerhort viktigt att landstinget arbetar med de delarna, att man lagger stora resurser
pa att forsoka implementera landstingets miljoprogram och folkhélsopolicy, att man
forsoker gora de stora grunddokumenten for landstingets verksamhet till verklighet. Det
kraver ett enormt arbete fran landstingets sida.

For att uppna malet om en halsoframjande halso- och sjukvard och verksamhet i
landstinget totalt sett maste det upprattas en langsiktig handlingsplan, och till den maste
det folja medel.

Jag vill komma in pa nagra delar av héalso- och sjukvarden dar vi tycker att alliansens
budgetdirektiv inte ar tillrackliga. Vi tycker att man maste berakna resurser for det halso-
framjande och forebyggande arbetet pa ett helt annat satt an i dag. Det behéver man géra
pa alla vardnivaer, och man behéver fa med de jattefina projekt som vi har och verkligen
se till att de far medel och kan bli verklighet.

Vi har till exempel ett jattestort dverviktsprojekt som ska implementeras ute i verksam-
heterna men som i dag inte har tillrackliga medel. Vi har hdlsosamtal for aldre. Vi vill
anstélla fyskoordinatorer — det handlar om personer som kan motivera manniskor att
komma i rorelse igen, att fa ett mer fysiskt aktivt liv. Det behovs sjukgymnaster och andra
som stimulerar manniskor till att hitta ratt rorelseaktivitet, sa att de kan fa en langsiktigt
hallbar hélsa. Det behover vi skjuta till medel for, eftersom det inte ordnar sig av sig
sjalvt. Manniskor behdver bra samtal och stéd i det arbetet.

Vi behdover fa in naprapater och kiropraktorer mycket mer i halso- och sjukvardens
verksamhet. Vi behdver fa in naringsmediciner och nya kompetenser i halsocentralerna.
Halsocentraler ar det som Miljopartiet vill satsa pa i halso- och sjukvarden. De ska arbeta
med just det halsoférebyggande arbetet, som vi vill se mycket mer av. Vi tycker ndmligen
inte att vardcentralerna klarar det uppdraget fullt ut. Man maste fokusera mer pa det och
vara ett stod till vardcentralerna.

Vi vill ocksa se fler och battre insatser nar det handlar om starkande arbete i fraga om
manniskors psykiska ohalsa. Psykisk sjukdom och neuropsykiatriska tillstand ar ett
omrade som behdver mycket mer stod i samhallet. Vi ser en utveckling hos barn och
ungdomar och ocksa unga vuxna, speciellt kvinnor, som vi maste vanda. Det ar trender
som inte ar positiva och som vi maste lagga mycket mer arbete pa att forséka vanda. Vi
vill ocksa ha forebyggande atgarder och rehabilitering pa alla vardnivaer, for det saknas i
dag i landstinget.

Det ar omraden som vi vill satsa mer pa. Vi vill ocksa att det ska beskrivas mycket béattre i
direktiven. Men det kommer tyvarr inte att goras, eftersom det inte ar Miljopartiets
budget som har vunnit gehor, sa det ar fragor som vi kommer att arbeta mycket med
framover, for att lyfta upp dem hér i landstinget och se till att vi verkligen far en starkt
halsoframjande och langsiktigt hallbar verksamhet i landstinget.
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Anforande nr 57

Ake Askensten (mp): Ordférande! Jag hoppas att trafiklandstingsradet Christer
Wennerholm och landstingsradet Stig Nyman lyssnar nu, varhelst de befinner sig — de
kanske ar och ater, eftersom det ar lunchtid.

Trafiklandstingsradet Christer Wennerholm har pratat mycket om tillganglighet och
kvalitet — det &r det man satsar pa. Fragan ar om pengarna racker till det.

Jag tankte ta upp nagot som man inte har satsat pA men som man kunde ha tagit upp fran
alliansens sida nar det galler handikappanpassningen. De allra flesta bussar har en
handikappfunktion som gor att bussarna kan niga, sa att rérelsehindrade kan komma
ombord och ga av. Men detta fungerar véldigt daligt, och jag uppmanar trafiklandstings-
radet, dar han enligt uppgift sitter och lyssnar, att aka med nagra av de bla bussarna och
kolla hur det &r. Da kommer han att se att entreprendrerna inte uppfyller sina ataganden.
De anvander bara i begransad utstrackning den handikappanpassningsmetodik som
finns, ndmligen nigningen.

Sedan har vi perrongernas handikappanpassning, och da tanker jag narmast pa tunnel-
baneperrongerna. Att handikappanpassa dem ar nagot som SL har vantat och vantat med,
trots att det nu ar tio ar sedan de bla tunnelbanevagnarna bérjade rulla, de som det inte
gar att komma in i om man ar ensam och sitter i en rullstol.

Det gar oerhort ldngsamt, och tyvarr fungerar inte heller en del av det som har gjorts. Man
har inte lyckats med handikappanpassningen, att hdja perrongerna. Det borde trafik-
landstingsradet ocksa titta pa. Han borde ocksa se pa det som SL skulle ha gjort men helt
enkelt har struntat i att géra pa en del stationer. Det finns ett och annat som behdéver
goras, och det ar sddant som kan géras nu och som vi efterlyser.

Sa till klottret: Jag akte i gar i en véldigt nerklottrad tunnelbanevagn. Det verkade vara
gammalt klotter.

Betraffande det nya sjukhuset undrar jag om alliansen verkligen tycker att landstinget
ensamt ska finansiera det jatteprojektet, som formodligen kommer att ga pa 12 miljarder
kronor — det ar i alla fall den prognos jag har. Det ar anda ett universitetssjukhus, och det
borde darmed delvis vara en statlig angelagenhet.

Anforande nr 58
Johan Sjoélander (s): Ordférande, fullméktige och ahorare, som val majoriteten av
fullméktige far raknas som, nar de sitter och lyssnar vid tv-apparaterna!l

Som opposition kan man latt — nar man kommer till fullméktige och det ska fattas beslut
—fa en kénsla av att besluten redan ar fattade och att var roll som opposition snarast ar
att kritisera och kommentera de forslag som majoriteten véljer att lagga fram for
fullméktige.

Infor dagens beslut kande jag inte riktigt sa. Det finns fortfarande en sa stor osakerhet
kring vad budgetdirektiven innebér att det finns ett utrymme for forandring. Jag tanker
naturligtvis framst pa de dryga 700 miljoner som majoriteten sa att saga har gomt i
budgeten, vilket Dag Larsson har papekat. Det har inte dementerats fran majoriteten, sa
man far val anse att vi ar 6verens om att det finns drygt 700 miljoner i budgetdirektiven
som inte har anvénts.

Da har jag kommit till fullmaktige med fragan: Hur ska pengarna anvandas till hosten?
Det finns tre tydliga saker man kan utlésa ur direktiven. Det foérsta ar att skatten ska
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sankas med minst 10 6re, som har sagts héar flera ganger. Det andra &r att sjukvarden ska
hallas tillbaka. Det tredje ar att SL-taxan ska hojas. De tre tydliga signalerna gar igenom
direktiven.

Darfor kom jag till fullmaktige med en viss nyfikenhet pa hur det skulle g4, for att fa en
ledtrad till om de gémda 700 miljonerna till hosten kanske kommer att anvéandas for att
minska svangrems- och svéltkuren inom sjukvarden eller om de ska anvandas for att vi
inte ska behova hoja SL-taxan pa ett satt som vi i dag ser skadar SL:s anseende, genom de
taxehdjningar som majoriteten har genomfort. Eller kommer de 700 miljonerna att
anvandas for att ytterligare sanka skatten? Under en brinnande hogkonjunktur med
massiva statliga sankningar ska vi alltsa prioritera att ytterligare sanka skatten med nagra
tior for den vanliga stockholmaren, pa bekostnad av sjukvarden och trafiken.

Debatten hittills har gett en ganska entydig signal: Hogeralliansen verkar prioritera att
utnyttja utrymmet for ytterligare skattesankningar, inte for att mildra svangremseffekten
pa sjukvarden och inte for att slippa fler onddiga taxehdjningar inom SL. Det &r ett tydligt
besked. Men det &r inte ett sarskilt kul besked, varken for oppositionen eller for
stockholmarna, for jag tror inte att det ar en politik som stockholmarna vill ha.

Anforande nr 59

Landstingsradet Heister (m): Herr ordférande, fullméktigeledamater! Det ar ratt
intressant att lyssna pa Johan Sjolander nar han definierar 4 miljarder mer till sjukvarden
pa tva ar och 1 miljard mer till kollektivtrafiken pa tva ar som svangremspolitik. Det ar
ratt anmarkningsvart.

Vi gor en kraftfull satsning pa sjukvard och kollektivtrafik. Vi prioriterar tillgangligheten i
sjukvarden och kvaliteten och tillforlitligheten i kollektivtrafiken, och vi vill ha en
ekonomi i balans. Vi vill ha ordning och reda néar det galler ekonomin. Vi utgar fran reella
forutsattningar nar vi lagger vara budgetdirektiv. Vi vill ocksa ha marginaler for osakerhet
i framtiden, sa jag kommer alltid att vara ett ansvarsfullt finanslandstingsrad nar vi lagger
budgetdirektiv.

Det ar en stor skillnad gentemot Socialdemokraterna, som agnar sig at en éverbudspolitik
som jag inte trodde att jag skulle fa hora fran er sida i talarstolen: mer pengar éverallt, till
och med s& mycket pengar att ni maste uppfinna latsaspengar, 100 miljoner som ni ska
satsa pa kollektivtrafiken. Det ar inte seriost, Johan Sj6lander!

Anfdrande nr 60
Johan Sjolander (s): Till att borja med: Min kritik i SL-fragan gallde de aviserade
taxehojningarna, inte budgeten som sadan. Det &r en nyansering.

Men sedan, Chris Heister: Du forstar val d&ven du att vi tittar pa den kostnadsutveckling
som vi har och tittar pa den avtalsrorelse som vi precis har genomgatt. Den typ av tillskott
i kronor och 6ren som ni ger sjukvarden, med det budgetforslag som ni har, innebar i
praktiken, om du raknar bort kostnadsokningarna, en svangsremspolitik, en neddragning,
hardare bud for sjukvarden. Det ar vl inget som vi behover tvista om!

Anférande nr 61

Landstingsradet Heister (m): Herr ordférande! Haromdagen sag jag en redovisning
fran SKL dar man tittade pa landstingens satsningar pa sjukvarden nésta ar. De lag pa 4,8
procent. Vi har i vara budgetdirektiv 4,9 procent. Det definierar Johan Sjolander som
svangremspolitik!
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Anforande nr 62

Johan Sjolander (s): Det ar en felaktig procentsiffra. Da raknar du inte in, i de
kostnader som sjukvarden har, de reella tillskott som ni har gett i ar i form av tillatna
underskott och agartillskott. Vi maste jamforda med de faktiska kostnader som
sjukvarden har nar vi raknar pa kostnadsutvecklingen — det ar fullkomligt naturligt. Da
kommer man fram till en betydligt lagre summa i den budget som ni har, narmare 3,5
procent. Och jag tror att alla kan vara 6verens om att det inte ar realistiskt utan att det blir
svangremmar, nedskarningar och mindre vard.

Anférande nr 63

Yvonne Blombéack (mp): Ordférande, ahorare, ledamoter som ar kvar i salen! Sa
trevligt det kdnns att Christer har kommit tillbaka i salen. Det var just Christer
Wennerholms replikskifte som jag reagerade ganska kraftigt pa. Miljopartiet kallades
slapvagn utan konstruktiv dialog i fraga om ekonomin i SL. Darfor begarde jag ordet, for
jag téankte att jag inte bara kan sitta och tiga.

I hostens budgetdebatt lar fragan om kronor och 6ren diskuteras rejélt. Men i dag handlar
det om inriktningen — det ar den vi diskuterar. Da galler fragan kvalitet, som Christer
Wennerholm pratade sa vitt och brett om, och nojda resenarer. Ja, det ar riktigt att den
senaste resendrsunderstkningen visade att fler var ndjda. Men samtidigt fick vi hora att
SL:s varumarke inte hade stérkts av det senaste inférandet av icke-mdjligheter att kdpa
bussbiljetter ute i lanet och inférandet av zontaxa.

Jag tror att kundndjdheten ar en topp och att det raskt kommer att dala. Det kommer att
visa sig i kommande undersokningar. Ni maste mena vad ni sager. Nar ni skapar
parallella system, nar ni stanger igen hela sparsystemet, vad kommer det att kosta? Den
prislappen har vi inte sett. Det har ni inte raknat med i er budget. Det kommer vi ocksa att
fa se i kommande debatter.

Jag tycker att man ska vara lite forsiktig nar man séger att vi inte har visioner och att vi
inte har nagon konstruktiv inriktning. Inriktningen i var budget bygger pa tillganglighet
genom Oppna sparrsystem. Vi ska inte ha tva system, dar bussarna ar ett system, dar man
inte ens kan kopa en biljett, och dar sparsystemet ar sa stangt att man maste ha passer-
kort inte bara for att komma in utan ocksa for att komma ut.

Det ar inte tillganglighet. Det &r ett kontrollsystem, nagot slags totalitart system som vi i
Miljopartiet inte star for. Det ar inte resenéarsinriktat. Vi ser resendaren som en person som
ska kunna resa i kollektivtrafiken 6ppet, tillgangligt, kvalitativt och pa eget ansvar. Det ar
det vi kommer att diskutera, och da kommer vi att lagga var budget med den inriktningen.
Ni lagger en budget med helt annan inriktning. Sedan kan vi borja diskutera kronor och
Oren i host.

Anforande nr 64

Landstingsradet Wennerholm (m): Ordférande, fullméktigeledamoter! Det jag sade i
mitt replikskifte med Lars Dahlberg tidigare var att jag tyckte att han var konstruktiv.
Men jag tycker inte att det ar konstruktivt att géra som nagra fran bland annat
Miljopartiet gjorde tidigare, namligen ta fram en jattebred tjarpensel och mala svart rakt
over nar verkligheten inte ser ut sa. Resenarerna ar mer néjda nu an tidigare. Da kan vi
val gemensamt vara glada dver det — eller? Jag tycker det! Da ska du vél inte bara saga att
allt ar nattsvart och att det ar jattedaligt!

Problemet foér dig, Yvonne, och Miljopartiet ar att ni inte har stod av resenarerna. 85
procent vill att vi ska vidta atgarder sa att vi sakrar intakter, sa att fuskakandet minskar.
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Det sager 85 procent i SL:s undersdkningar. Jag ligger helt i linje med vad resenarerna
tycker i den fragan, men det gor inte du!

Anférande nr 65

Yvonne Blomback (mp): Christer! Vi ar inte alltid osams — det vet Christer ocksa.
Men nu handlar det om en inriktning, och vi har helt olika vag framat. Det &r val det jag
kritiserar i mitt inlagg. Sedan kan du tycka att det ar sldpvagnspolitik. Jag tycker att det ar
en konstruktiv politik framat, for resenarerna!

Visst ar det bra att resendrerna ar ndéjda, men vi ar inte emot att man ska minska fusk-
akandet. Problemet ar att era nya taxor har tkat fuskakandet. Vi ser att det finns en annan
vag. Det ar precis sa det ar. Det ar dar vi skiljer oss at. Det maste man vara tydlig med i
politiken. Annars vet inte valjarna vad de véljer.

Vi ar for kontroller ute i systemet — men inte att busschaufférerna ska vara kontrollanter
och sitta och avvisa folk, som de far géra nu varenda dag. Det ar inte kvalitet!

Anférande nr 66
Nanna Wikholm (s): Jag tdnkte ta ett annat perspektiv och prata om just kronor och
oren.

Jag blir inte riktigt klok pa hur vi har diskuterat tidigare. Jag tankte forsoka ga in pa
kronor och 6ren, for jag tycker att det visar pa inriktningen och vilka ambitioner man har.

Det ar tva delar som jag tankte prata om, SL-budgeten och den "blagra” skattevaxling som
finns i forslagen.

6 275 000 000 kronor &r det socialdemokratiska forslaget till tillskott till SL-trafiken.

5 785 000 000 kronor ar det borgerliga forslaget till tillskott fran landstinget till SL-
trafiken. Det skiljer alltsa ungefar en halv miljard, om vi tittar pa det tillskott vi tycker att
den héar forsamlingen ska ge kollektivtrafiken i vart lan.

Det ar sant att vi socialdemokrater tycker att det ar en helt felaktigt politik att ta ut extra
taxor av resendrerna. Vi tycker att det ar korkat, vi tycker att det &r miljéovanligt, och vi
tycker att det innebar dalig fordelningspolitik. Det kostar oss, jamfort med borgarnas
forslag, 300 miljoner.

Som vi har diskuterat héar i salen manga ganger tidigare tycker vi att det ar véldigt bra for
regionen, for miljon globalt sett och for en lang rad saker, till exempel fuskakandet, att ha
en enhetstaxa i SL. Det kostar oss 140 miljoner. Det ar hogt raknat. Férra gangen det var
infort och man raknade pa det rackte de 120 miljoner som vi tillférde. Det rackte aven till
att hoja rabatten for barn och ungdomar. Vi fortsatter att hoja och lagger alltsa pa 140
miljoner. Det racker mer an val for att kunna infora den efterlangtade enhetstaxan.

Om vi jamfor och lagger till de summorna kommer vi i alla fall fram till att pengarna fran
Socialdemokraterna ar mer an pengarna fran de borgerliga och Moderaterna. Det ar 50
miljoner mer, om man ska vara noga. Sa ser det ut. Jag tror att ni allihop kan rakna fram
det ratt 1att, om ni satter siffrorna bredvid varandra.

Socialdemokratisk politik innebar en storre satsning och mer pengar till SL-koncernen an
vad den borgerliga politiken innebar. Dessutom innebéar den en rodgron skattevaxling i
stallet, som innebar att vi later de manniskor som aker miljévanligt och anvander sig av
den kollektiva trafiken behalla sina pengar, i stallet for att ta in 300 miljoner fran de
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manniskor som aker miljévanligt och rattvist och anvanda de pengarna for att smeta ut
dem pa en skattesankning som ar ungefar lika mycket i pengar.

Skattesankningen pa 10 6re beréknar vi ska ge 385, miljoner vilket ar ungefar lika mycket
som de 300 miljoner som ni ska ta in fran SL-resenarerna som reser miljovanligt.

Om man tjanar riktigt lite pengar sa racker de har 10 érena inte ens till en GB Sandwich,
alltsa en glass. Om man tjanar runt 20 000 kronor i manaden, vilket &r en ganska vanlig
inkomst, da racker skattesankningen antingen till en pase chips eller till att betala den
hojning av SL-kortet som den nuvarande majoriteten redan har infort.

Om man vill ha en réattvis region, om man vill ha en miljovanlig region och om man vill
satsa pa kollektivtrafiken sa ar det det socialdemokratiska alternativet som man ska résta
pa. Sadan ar matematiken. Jag tror inte att man behdver ha last fem ar pa KTH for att
kunna rékna ut detta, detta tror jag att ni alla i den héar salen kan rakna ut.

Anforande nr 67

Jan Stefansson (kd): Ordférande, ledamdter och ahorare! Nar direktiven for
budgetarbetet skulle utarbetas sa fick jag i ett tidigt skede fragan vilket inspel jag tyckte
skulle det skulle bli i budgetdirektiven for SL-trafiken. Da svarade jag tillforlitlighet.

Jag ar valdigt glad over att tillforlitligheten ar det som dominerar i den text som finns
rorande trafikfragorna. Jag tycker att det har varit alldeles for mycket fokus pa den sa
kallade tjugo-kronan och att ju billigare man har kunnat lova resenarerna att trafiken ska
bli desto mer har man debatterat den. Tillforlitligheten har varit fruktansvéart dalig under
en valdigt lang tid.

Lars Dahlberg sade ungefar sa har: pendeltagstrafiken ar en skamflack och det har den
varit alldeles for lange.

Om jag far ge en liten bild av forra veckans resande — och betank da sitter jag i SL:s
styrelse och funderar 6ver vad man kan gora at den — sa kan jag beréatta att pA mandagen
stannade pendeltadget 500 meter fore Karlbergs station. Dar stod det i ett par timmar
innan alla vi som kan kliva pa stegen och de med barnvagnar fick hjalp att lyfta ned barn-
vagnarna tog oss nedfor stegen Over till ett annat tag for att lyftas upp eller kliva uppfor
stegen och komma in. Jag tors lova att ingen av oss tyckte att nagon avgift 6ver O krona
var rimlig for den resan.

Pa torsdagen var det dags igen. Da skulle jag hem pa ett mote och blev ett par timmar
forsenad. D& intraffade det ganska stora haveriet i Alvsjo som drabbade valdigt ménga.
Gliringarna blev ganska manga, for jag skulle till ett politiskt mote och manga sade: sitter
inte du i SL:s styrelse? Det gor jag, och da funderar jag 6ver hur mycket av tillforlitlig-
heten, bristen i tillforlitlighet vi har fatt &rva och vad ska vi gora at den.

Debatten i den har salen maste hamna i fokus sett ur resenarernas perspektiv. Da tror jag
att tjugo-kronan, som den kallas, infordes eftersom den férra majoriteten skdmdes dver
att ta betalt. Darfor inforde ni rabatten precis fore valet, men ni lyckades anda inte
komma till ratta med reseproblemen for resenérerna.

Vi kristdemokrater sager att tillforlitligheten ar den absolut viktigaste fragan, det ar den
storsta utmaningen for oss som sysslar med trafikfragor.

Det finns andra fragor som ocksa ar viktiga, och dit hor taxefragorna. Vi kristdemokrater
sdger att det ar viktigt att halla ihop lanet, att halla ihop lanet som en arbetsmarknad och
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som en gemensam bostadsmarknad, och darfor ar vi beredda att kdmpa for ett rattvist
lanskort. Men det ar ocksa viktigt att hitta rattvisorna nar det galler taxeutformningen for
dem som reser korta strackor, sd att vi stimulerar kollektivtrafikresandet och darmed far
fler som véljer kollektivtrafikresor.

Men over allt annat star tillforlitligheten. Det kan inte vara sa att man nar man satter sig
pa pendeltaget, tunnelbanan eller bussen inte har en aning om nar man kommer fram.
Tillforlitligheten &r den stora utmaningen. Jag yrkar bifall till alliansens forslag till
budgetdirektiv!

Anfdrande nr 68

Pia Lidwall (kd): Ordférande, ledamoter! Jag vander mig specifikt till Juan Carlos
som stéllde en fraga. Det ar klart att jag forstar att den fragan star langt ner pa fragelistan
mellan kl. 13 och 14.

Vad det handlar om ar hur vi ser pa Hokarangens narvardscentral. Det Juan Carlos
undrar dver & om det avtalet kommer att forlangas efter den 1 januari 2008.
Hokarangens narvardscentral ar ju ett projekt som har funnits ett antal ar som innebar att
landstinget tillsammans med Stora Skondal och Stockholms stad arbetar med
aldreomsorg och aldresjukvard.

Med det nya beslut som vi kommer att fatta i dag om patientvalsreformen vill jag kort-
fattat sdga att det naturligtvis innebar att det avtal som vi har inom projektets ram inte
kommer att forlangas. Daremot ligger fokus fast pa de aldre invanarna i Hokarangen, och
de kan mycket val fortsatta att ga till en sadan har vardcentral men da far man gora det
om Stora Skondal kommer att soka auktorisation. Om jag har forstatt saken réatt sa har de
for avsikt att soka auktorisation, sa i princip kan det innebér att de aldre som gatt till
denna vardcentral inte kommer att marka nagon storre skillnad mellan 31 december och
den 1 januari.

Principen byter vi, och det ar viktigt att sdga att avtalet inte kommer att férlangas.

Forste vice ordféoranden: Nutanker jag vara hard och neka Juan Carlos den
begéarda repliken. Jag ska forklara varfor.

Det vi haller pa med ar ett arende om budgetdirektiv. Nu ar vi inne pa en valdigt enkel
fraga och da ténker jag inte bevilja nagra fler repliker. Fragan stalldes tidigare, Pia har
svarat. Darmed gar vi ater till talarordningen.

Ni far garna kritisera mig i efterhand, men lite stringens far vi allt ha i debatten.

Anférande nr 69

Stella Fare (fp): Herr ordférande, landstingsfullméktige! Jag har en kommentar till
Jan Stromdahls inlagg om pendeltagstrafiken. Jan holl ju ett indignerat anférande om en
sjalvupplevd héndelse av stérningarna i samband med en Gotlandsresa. Jag tycker att
detta valdigt tydligt illustrerar svarigheterna med pendeltagstrafiken.

En sak var dock fel, inte i upplevelsen men i redovisningen, och det ar pastaendet att SL
solklart & ensamt om ansvaret. Ingenting kan vara mera en sanning med modifikation.
Alla som har studerat kollektivtrafiken och som kan den vet att ansvaret reellt sett ar
oerhoért uppdelat mellan flera aktorer.



Anféranden 2007:06 61 (194)

SL &r oerhort noga med att vara den som framstar som huvudansvarig, men riktigt sa ar
ju inte fallet.

Vi har en entreprendr, Stockholmstag, som kor tagen, och foretradare for entreprendren
kommer att traffa oss i SL vid nasta sammantrade. Vd kommer till ssammantradet, och det
finns anledning att tala om de senaste storningarna.

Det finns ocksa en historia bakat i tiden och det &r nar man ser den som komplexiteten i
SL-trafiken framtréader. Vi har néamligen en gammal dverenskommelse med staten om att
fa kora var egen trafik pa statens jarnvagar. En gang i tiden var detta en lysande idé, en
fantastik affar eftersom stockholmarna inte skulle behova betala sjalva for nagra nya spar
utan man kunde lana statens spar. Med facit i hand kan man fundera 6ver om detta var
bra for stockholmarna. Man kan verkligen se i backspegeln att det inte har varit sarskilt
bra for stockholmarna.

Det finns ytterligare en dimension i detta och det ar stérningsinformationen till resenéar-
erna och fragan om hur den skoéts. Vi ska komma ihdg att vi ater en gang har tre aktérer
som inte formar att samordna informationen till resenarerna. Detta ar ocksa valdigt
allvarligt. Jag har fatt veta att Banverket har fyra nivaer i sin verksamhet som information
ska passera innan en stérningsinformation kommer fram till den som ska ge information-
en till resenarerna. Sadant ar laget i dag. Nu har SL beréttat for oss att Banverket har en
informator pa Stockholmstags informationsavdelning; darmed ska det inte vara ett sa
stort avstand mellan verksamhet och information till resenéarerna. Jag tror att var och en
av oss forstar att det inte ar riktigt sa enkelt att I6sa problemet med storningsinformation
till resenérerna.

P& nasta SL-sammantrade kommer det ocksa upp ett arende som galler forbattrad sadan
information, sa saker och ting hander i valdigt snabb takt. Men man ska ha valdigt klart
for sig att SL verkligen inte ar ensamt ansvarigt for pendeltagstrafiken.

Till sist. Det finns en annan dimension, namligen fragan om vilka krav som stélls pa att
Gotlandstrafiken ska samordna sina turlistor med pendeltagstrafiken. Sju minuter &r inte
lang tid att ta sig fran en bat till ett pendeltag. Dessutom har jag fatt veta att Stockholms
Hamnar har forsvarat moéjligheten for resenarerna att byta mellan pendeltdg och bat i
Nynashamn, i och med att man inte kan aka hela vagen ner till hamnen langre. Det ar
ytterligare en aktor som forsvarar trafiken i vart lan.

Det ar fa saker som ar sa komplexa som just pendeltagstrafiken men vi gor saker. Vi ska
inte heller glomma att Nynasbanan har fatt nya pengar och ska rustas. En stor trafikant-
grupp som jag tycker att vi bor aterkomma till ar alla som reser, inte i jobbet utan i forsta
hand for noje och fritidsandamal med Gotlandsbatarna. Det har ar en kategori resenarer
som vi aldrig, sa vitt jag vet, har talat sarskilt mycket om pa SL. Det ar dags att gora det
for resandet i fritidssyfte 6kar. Det &r inte bara arbetsresor som vi agnar oss at. Detta ar
alltsa ytterligare en dimension.

I 6vrigt yrkar jag bifall till landstingsstyrelsens forslag! Det &r mycket pa gang. Studera
garna SL:s dagordning.

Fraga1l

Anfoérande nr 70

Johan Sjolander (s): Bakgrunden till den har fragan ar naturligtvis det stora
arende om kundvalssystem som vi ska diskutera senare i dag. | den modellen ingar att
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aven landstingets egna verksamheter ska behéva ansoka om auktorisation for att kunna fa
del av skattepengar for att bedriva sin verksamhet at landstinget.

Vi vet ju att det &r olika attraktivt, minst sagt, att bedriva vard i olika delar av lansomrad-
et. Det finns omraden déar det ar svart att rekrytera lakare, dar vardtyngden &r stor och det
ar svart att inte minst garantera en vard. Jag vill fa garantier for att den personal som vill
jobba i landstinget far gora det. Darfor passar jag pa att fraga landstingsradet fore
sommaren om hon anser att SLSO bor ansoka om auktorisation for samtliga vardcentraler
och vardenheter som vid ansokningstidens slut ingar i den nya organisationen.

Anforande nr 71

Landstingsradet Wallhager (fp): Herr ordférande och ledamoter! Tack, Johan, for
den hér fragan! For det forsta ska jag klargora att vi i den har forsamlingen har det
yttersta ansvaret for att sdkerstalla att vara invanare far en bra vard, och det kravet ska vi
sjalvfallet uppfylla. Fér det andra skulle jag bli minst sagt fortvivlad om de verksamheter
som i dag bedriver verksamhet pa landstingspengar inte skulle kunna uppfylla auktorisa-
tionskravet. Da har man faktiskt haft verksamheter som inte ar tillfyllest.

Som svar pa din fraga, Johan, sager jag faktiskt nej. Jag tycker att det ar SLSO:s styrelse,
och i sista hand deras vd, att avgora den saken, att gora den individuella provningen om
man upplever att det ar varje verksamhet som ska soka auktorisation eller om man anser
att man omraden som i dag har en god forsorjning av primarvard kan astadkomma andra
I6sningar &n dem som finns i dag.

Det yttersta ansvaret att tillgodose befolkningens behov av god hélso- och sjukvard kvar-
star och kommer alltid att ligga ytterst, sa att séga.

Anforande nr 72

Johan Sjélander (s): Detvar ju ett svar som faktiskt inte bara gor mig en smula
utan ganska mycket bekymrad. Att inte ansdka om auktorisation i det har laget ar i
princip detsamma som att saga att verksamheten kommer att laggas ned. Att fraga om
verksamheten ska laggas ned eller inte skulle vara en &garfraga, en fraga av strategisk vikt
for agaren, det vill sdga den politiska sfaren att avgora. Det forefaller mig valdigt markligt.

Att det har skulle vara nagon sorts enkel driftsfraga som bast handlaggs pa tjanstemanna-
niva ar ett synsatt som jag inte riktigt forstar.

Det héar ar ju oerhort stora och viktiga strategiska fragor for landstinget som &gare och da
bor vi ocksa ta det ansvaret.

Anforande nr 73
Landstingsradet Wallhager (fp): Ja, Johan, vi har det yttersta ansvaret och ska
sjalvfallet ocksa ta det yttersta ansvaret.

Det kan vara sa att man i ett omrade kanske har tre eller fyra vardcentraler varav nagra
har en, tva eller tre lakare och inte fungerar sarskilt bra. Om man ser att man i ett sddant
har skede kan fa varden att fungera béattre inom samma geografiska omrade med befintlig
personal och férhoppningsvis dessutom fler, sa tycker jag att det ar en positiv utveckling.

Till 99,9 procent kommer det hela sékerligen att innebara att befintliga vardenheter
kommer att s6ka auktorisation, men det ar ocksa viktigt att man vager in den har typen av
stallningstaganden. Darfor vill jag inte per automatik svara ja pa din fraga. Fragan maste
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diskuteras nagot djupare &n med en fragestallning som gor att den kan besvaras med ett
ja- eller nej.

Anférande nr 74

Johan Sjolander (s): Tiden rusar i vag och vi star infor ett kundvals- och auktorisa-
tionsforfarande som ligger ganska nara i tiden. Jag noterar att landstingsradet inte ar
beredd att séga att samtliga de verksamheter som SLSO har kommer att anstka om
auktorisation. Det betyder att det ankommer pa SLSO, om jag forstar saken ratt, att
sjalvmant fatta beslut om att vissa verksamhetsenheter ska laggas ned och inte ingd i det
nya systemet.

En forsiktig undran & om du har ndgon uppfattning om vilka enheter som i sa fall
kommer i fraga for nedlaggning. Det &r ju i praktiken det som vi talar om i det fallet.

Anforande nr 75

Landstingsradet Wallhager (fp): Jag har fort en dialog med vd for SLSO, och han vill
i dagsléaget inte peka ut exakt vilka enheter det kan gélla, men det kan vara en eller tva i
Stockholms lan dar patienternas behov kan tillgodoses pa ett battre satt med mer
andamalsenliga lokaler och liknande, och att det framfor allt kan bli battre for personalen.
Det ar stallen det man i dag jobbar under relativt undermaliga forhallanden i sma lokaler
som inte ar andamalsenliga for uppgiften att bedriva god vard.

Fraga2

Anférande nr 76

Landstingsradet Sevefjord (v): Ordférande! Jag vill stalla en fraga som vi hade uppe
till diskussion for ett antal timmar sedan da vi diskuterade ett annat arende. Icke desto
mindre vill jag anyo stélla den har fragan eftersom det uppenbarligen finns sa olika
uppfattningar, och atminstone jag som vansterpartist har sett och hort det, nar det galler
forlossningsvarden och hur vél den ar planerad for sommarmanaderna.

Det finns faktiskt ganska stora problem inom delar av forlossningsvarden, det ar inget
nytt for s& brukar det vara varje sommar. Jag skulle anda garna vilja hora av ansvarigt
halso- och sjukvardslandstingsrad, Filippa Reinfeldt, om hon anser att sommarplanering-
en inom forlossningen inom Stockholms lans landsting har fungerat val och ar under
kontroll.

Anférande nr 77

Landstingsradet Reinfeldt (m): Ordférande! Tack, Birgitta Sevefjord! Jag haller
fullstandigt med dig, det har ar en mycket viktig fraga infor varje sommar. For vilken
hoggravid kvinna i Stockholm funderar inte 6ver om de ska fa plats att foda nar vara
medarbetare i varden naturligtvis ocksa vill vara sommarlediga.

Sommaren ar alltid en kritisk period i varden eftersom det ar semestertider. Darfor ar det
viktigt att man inom forlossningsvarden sa tidigt som mojligt borjar planera personal-
tillgangen infor sommaren. Precis som Maria Wallhager sade tidigare i dag da fragan
debatterades, sa paborjades det arbetet redan i oktober 2006. Med de uppgifter som jag
har fatt, Birgitta, sa ar mitt svar pa din fraga att min uppfattning att sommarplaneringen
har fungerat val.



Anféranden 2007:06 64 (194)

Anforande nr 78

Landstingsradet Sevefjord (v): Den andra delen av min fraga var: ar den under
kontroll? Kan du alltsa i dag saga att valdigt fa kvinnor kommer att hanvisas till olika
forlossningsklinikerna utomléns eller till andra forlossningskliniker? Har du nagon
information eller uppfattning om det mot bakgrund av det som jag ocksa berérde tidigare
i dag om att just pa Karolinska, framfor allt i Solna men aven i Huddinge, har haft stora
problem och tvingats hanvisa ganska manga kvinnor till andra kliniker.

Anférande nr 79

Landstingsradet Reinfeldt (m): Planeringen inom produktionsférvaltningen
paborjades tidigt, men det har naturligtvis ocksa varit en samplanering déar klinikchefer,
chefsbarnmorskor och representanter fran HSN-forvaltningen har medverkat.

Under april manad fick vi hora att man pa grund av eventuell barnmorskebrist under
sommaren kanske skulle bli tvungen att hanvisa fodande kvinnor till andra lan. Det var
inte alls sakert. Det skulle kunna bli sa fa som noll kvinnor som blev hanvisade men det
skulle ocksa kunna bli s& manga som uppemot 150 stycken. Det vet vi inte. | dag ar
uppgifterna till forvaltningen att produktionen raknar med att alla Stockholmskvinnor ska
kunna foda i Stockholm. Men for att vara pa den sékra sidan och ligga lite i framkant har
forvaltningen dels tagit kontakt med forlossningskliniker i angransande lan, dels via
maodrahalsovarden tagit upp fragan till diskussion med gravida kvinnor for att hra om
det ar ndgra som sjalva vill foda ndgon annanstans, alltsa precis det som ar vanligt att
gora infér somrarna.

Men uppgifterna till mig, Birgitta, ar att det verkar vara bra.

Anférande nr 80

Landstingsradet Sevefjord (v): Det kdnns jattebra att hora att den information du har
och din uppfattning &r att foérlossningssituationen i Stockholms lans landsting ar under
kontroll. Jag Onskar ju faktiskt att den &r det.

I den har fragan 6nskar jag att det ar jag som har fel och att min oro &r helt obefogad och
att du har ratt. Jag ar anda inte riktigt 6vertygad.

Du sager att du i dag har fatt reda pa att kvinnorna kommer att kunna foda inom
Stockholms lan. Det hoppas jag innerligt att de kommer att kunna, men fragan ar ocksa
om de kommer att kunna foda vid den klinik som de har bestamt sig for. Det ar ocksa en
mycket viktig fraga.

Kan du saga ndgonting om det sa vore det jattebra.

Anférande nr 81

Landstingsradet Reinfeldt (m): Jag tror i och for sig att det ar sa att en del kvinnor i
Stockholms lan garna foder vid andra kliniker utanfor lanet. Det kan vara dar man har ett
sommarhus eller dar mor- eller farforaldrar har ett sommarhus och man garna stannar
kvar dar. Darfor finns erbjudandet att géra det och fa betalt for bade resa och hotell for
make och kanske syskon.

Jag tror ocksa att en del kvinnor i Stockholmsomradet, kanske framfor allt i norra delen,
garna foder i Uppsala. Vi vet att det finns mdéjligheter for kvinnor i Stockholms lan att
foda dar ocksa. De har stallt sig valdigt positiva i de kontakter som har tagits fran
forvaltningen.
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Den andra fragan om varje kvinna kommer att kunna foda vid den férlossningsklinik som
hon har 6nskat kan jag inte svar pa pa rak arm det i dag. Den fragan hoppas jag att vi ska
komma att fa svar pa vid halso- och sjukvardsnamndens sammantrade den 18 juni da vi
har blivit lovade en langre rapport 6ver sommarplaneringen och hurdant férlossnings-
laget ar.

Anférande nr 82
Landstingsradet Sevefjord (v): Jag tackar for det svaret!

Fraga 3

Anforande nr 83

Lena-Maj Anding (mp): Jag har en fraga till Chris Heister om regeringens proposi-
tion som jag tycker ar ratt intressant att lasa. Det handlar om driftsformer foér sjukhus,
och propositionen innebar att stopplagen &ndras; den har ju begrénsat vinstintressena
inom varden och bromsat privatiseringar av de offentliga sjukhusen.

Enligt propositionen ska alla sjukhus, inklusive universitetssjukhusen, kunna privatiseras
och styckas upp mellan privata entreprendrer som ska kunna utfora varden. | det fallet
menar vi att varden inte kommer att vara solidariskt finansierad langre och inte ges till
var och en pa lika villkor utifrdn medicinska behov. Darfor har jag stallt fragan: Ar det
alliansens mening att sjukhusen i Stockholms lans landsting ska bedrivas av privata
entreprendrer enligt propositionen Driftsformer for sjukhus?

Anférande nr 84

Landstingsradet Heister (m): Lena-Maj Anding vill pa nagot satt insinuera att vi inte
skulle folja hélso- och sjukvardslagen som sager att man ska ge hela befolkningen god
vard, vard av hog kvalitet. Hon insinuerar ocksa att vi inte skulle vilja ha en solidariskt
finansierad sjukvard.

Det ar sjalvklart att vi kommer att leva upp till bestammelserna i halso- och sjukvards-
lagen. Varden ska vara solidariskt finansierad och ska vara tillgéanglig och ha hog kvalitet.

Déaremot ar jag inte beredd att som Lena-Maj Anding anse att fragan om huruvida det ska
vara offentliga eller privata utférare av varden ska vara en 6verordnad fraga. For oss i
alliansen ar det viktigt att se till att vi har en god vard, att varden finns tillgéanglig, att den
haller hog kvalitet och att invanarna i Stockholms lan har valfrihet.

Vi vet ocksa av erfarenhet att vi far mer konkurrens nar vi 6ppnar mojligheter for
fristdende vardgivare och darfor far vi ocksa mer sjukvard for skattepengarna. Vi vet
ocksa att mangfalden gor att patienterna far storre valfrihet och att personalen far fler
arbetsgivare att valja mellan. Vi anser darmed att varden har utvecklats positivt; det har vi
erfarenhet av i Stockholms lans landsting och det arbetet tanker vi fortsatta. Vi valkomnar
alla dem som vill vara med och utveckla sjukvarden i Stockholms lan!

Anférande nr 85

Lena-Maj Anding (mp): Miljopartiet ar inte pa nagot satt motstandare till mangfald
i varden, vi tycker att det &ar positivt att det finns fler entreprendrer i varden. For oss
handlar det om helheten, inklusive hela universitetssjukhus, hela akutsjukhus. Det ar
utifran det perspektivet som jag har stéllt fragan om det &r alliansens mening att sjuk-
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husen i Stockholms lans landsting ska drivas av privata entreprenérer enligt proposition-
en Driftsformer for sjukhus.

Vi har ingenting emot att delar av sjukhusen drivs av entreprendrer, vissa kliniker och sa
vidare. Min fraga handlar om helheten, det ar den fragan som jag har stallt och som jag
vill ha svar pa.

Anférande nr 86

Landstingsradet Heister (m): Det ar valdigt positivt att lyssna till Lena-Maj Anding.
Hon och Miljopartiet foresprakar mangfald och tycker att det ar positivt att vi far in fler
fristdende vardgivare i sjukvarden. Sadant tror jag ar alldeles nédvandigt for att vi ska fa
en bra utveckling av sjukvarden.

Jag ar ocksa mycket glad 6ver att Lena-Maj Anding sager att hon kan tanka sig att ta in
extern kunskap pa vara akutsjukhus for att pa det sattet ocksa bidra till en god utveckling
av sjukvarden.

Som jag sade inledningsvis ar frdgan om driftsformen inte éverordnad. For mig ar det
resultatet som ar 6verordnat. Vi har i dag erfarenheter av att ha en fristdende vardgivare
som driver S:t GOrans sjukhus. Jag tror att vi alla h&r i salen &r ense om att detta har varit
till gagn for sjukvarden i Stockholms lan, att vi har fatt vard av hog kvalitet och att vi
darmed ocksa har fatt en kostnadseffektiv vard som lett att resurser har frigjorts ocksa for
annan sjukvard. Vi ar inte frammande for det.

Till syvende och sist ar det &nda sa att vi har i salen ar ansvariga for helheten. Vi ska
erbjuda invanarna i Stockholms lan vard som &r av hog kvalitet och som skots enligt
halso- och sjukvardslagens foreskrifter, och det tanker vi fortsatta med.

Anférande nr 87

Lena-Maj Anding (mp): Jag har inte alls ifrdgasatt att ni vill utféra en halso- och
sjukvard av god kvalitet. Vad jag fragade efter ar ansvaret for helheten, sjalva agandet av
vara sjukhus i Stockholms lans landsting. Tycker ni att privata entreprendrer ska driva
stora akutsjukhus, helheten, enligt propositionen Driftformer for sjukhus? Det var sa
fragan var stalld, och jag hoppas att du kan svara.

Det ar valdigt viktigt med tanke pa bade forskning och utveckling och helhetsansvaret for
personal och liknande att vi far svar pa fragan om ni tanker er att privata entreprenorer
ska driva sjukhus i Stockholms lans landsting enligt propositionen Driftformer for
sjukhus.

Anforande nr 88

Landstingsradet Heister (m): Vad den hér startlagen gor och som inte stopplagen
medgav ar ju att ge utrymme for fristdende vardgivare att visa att de kan bedriva varden
béattre an vad Stockholms léns landsting kan.

Jag har sagt att vi har ansvar infor invanarna i Stockholms lan att astadkomma en bra
sjukvard, sjukvard av hog kvalitet, sjukvard som ar tillganglig for hela befolkningen och
som finansieras solidariskt.

Om det kommer nagon till oss och sager att de kan bedriva varden mycket béattre an vad vi
sjalva for sa tanker vi prova den fragan.
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For oss ar inte driftsfragan éverordnad utan for oss ar sjukvarden, dess innehall,
utveckling, patienternas mojlighet att fa god vard och personalens majligheter att gora ett
bra jobb 6verordnat.

Fraga 4

Anférande nr 89

Peter Andersson (s): Ordférande, fullméaktige! Jag har en fraga till Birgitta
Rydberg som kommer ur den oroskansla jag far nar jag lyssnar pa uppgifter som ibland
kommer fran verksamheterna. Det berér ndgot som ar viktigt for de ungefar 17 procent av
lanets man och de ungefar 25 procent av lanets kvinnor som har nedsatt psykisk hélsa.
For dem ar det viktigt att det finns en fungerande psykiatri och det galler inte minst den
sydvastra delen av lanet.

Om man tittar pa de alternativ som var uppe till diskussion i budgetdebatten tidigare kan
vi se att saval Socialdemokraterna som alliansen har psykiatrin namnd i budgetdirektiven,
sjalvklart, med tanke pa de senaste arens debatter och de brister som har framkommit.

Den socialdemokratiska budgeten, som har ungefar 500 miljoner mer till varden, ger
utrymme for satsningar inom psykiatrin. Ni namner det, men jag blir orolig nar jag far
uppgifter om besparingar, Birgitta. Jag har stéllt foljande fraga som jag vill nyansera pa
slutet: Ar det riktigt att det nu planeras personalneddragningar i den sodra lansdelen som
kommer att leda till att den 6ppna psykosvarden i Botkyrka, Huddinge och Gréndal
forsamras? Jag ersatter ordet forsvinner i den skriftligen framstallda fragan till ordet
forsdmras.

Anférande nr 90

Landstingsradet Rydberg (fp): Mitt svar ar nej pa den fraga som du staller. Den
kommer varken forsvinna eller férsdmras. Férhoppningsvis kommer den att forbattras.
Nar det galler psykosvarden finns det ingen planering som syftar till forandringar. Det
som det fors en diskussion om &r huruvida man ska gdra en del andra strukturforandring-
ar inom allman psykiatrin, men inte inom psykosvarden. Det ar inte aktuellt just nu.

Det var ett arende uppe i sodra sjukvardsstyrelsen som aterremitterades den 22 maj. Det
gallde en del fragestallningar som man ville ha ytterligare belysta. Det man fran sektorns
sida har dnskat ar att kunna goéra profilering och koncentration av vissa verksamheter for
att kunna fa hogre kompetens. Den fragan har inte avgjorts annu, den ligger hos styrelsen.
Saken kommer ocksa att tas upp i den psykiatrioversyn som vi gér och som handlar om
vilken koncentration vi ska ha, vilken profilering i nagra specifika omraden.

Det &r ju sa att nar man gor strukturforandringar far vissa verksamheter tillskott och
andra far mindre omfattning. Hur det pusslet ser ut slutligt har jag inte sett annu.

Anférande nr 91

Peter Andersson (s): Det drende som var uppe till behandling i sédra styrelsen
handlade bland annat om att flytta en verksamhet fran ena delen av Huddinge till
centrala Huddinge. Det ar ju nadgot som hanterats genom en aterremiss.

Jag aterkommer till fragan eftersom personalen sager att det har ar vad man moter i
vardagen: besparingskrav som skulle innebéra stora forandringar och férsamringar inom
psykiatrin i den sddra delen av lanet.
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Jag kan stélla fragan pa ett annat satt: Kanner du till nagra strukturférandringar som i
praktiken innebar att det blir farre personal som i Huddinge och Botkyrka bland annat
jobbar med dem som har behov av psykiatrisk 6ppenvard?

Anférande nr 92

Landstingsradet Rydberg (fp): Det finns ju en planering som innebéar bade plus och
minus pa olika verksamheter. Vad det sammantaget blir har jag inte ndgon samlad bild av
i dag, oférberedd som jag ar i fragedebatten. Det finns planer pa reduktioner pa vissa
stallen och forstarkningar pa andra stallen.

Jag tycker att du har en marklig syn nar du sager att det ar dessa 500 miljoner i s-
budgeten som &r 16sningen pa alla problem. Jag tycker att det &r oerhort viktigt att vi
granskar vad vi gor for de 4,2 miljarder som vi avsatter till psykiatrin. Vilka effekter far vi
for patienterna? Har vi ratt behandlingsmetoder for att fa bra behandlingsresultat for
individerna? Det ar oerhért mycket viktigare 4n om det ar X eller Y mentalskétare eller
kuratorer eller psykologer.

Det vi bestéller i vardavtalet fran halso- och sjukvardnamnden ar ju en viss volym av
insatser, och det kommer vi att fa enligt den bestallningen. Psykiatrisektorn kommer att
leva upp till den bestéllning som de har fatt av oss. Hur det ar pa de olika verksamheterna
har vi ingen samlad bild av just nu.

Anforande nr 93

Peter Andersson (s): Jag kan delvis dela Birgittas uppfattning om att det behdvs
mycket mer &n pengar. Vi har ju haft i halso- och sjukvardsnamnden ett antal rapporter
om psykiatrin som visar att det brister i implementering av vardprogram. Det brister i
evidens, det brister i tillganglighet, det brister till och med i kontakter med patienter. Det
finns oerhort mycket mer att gora an det som jag upplever att ni alltfér mycket har gjort,
namligen att lagga dem till handlingarna.

Nu far vi ater en stor 6versyn av psykiatrin och den handlar ocksa om att det dar &dven
finns arbetsmetoder, medicinskt satt, att arbeta som ar minst lika viktiga for den
psykiatriska varden som mer resurser. Men vi kan inte komma ifran det faktum att om
Huddinge, Botkyrka och Grondal, som ndmndes av en del medarbetare i den psykiatriska
varden, saknar personal i ett omrade som har stora behov av 6ppenvard och psykosvard,
da kommer det att fa kraftiga negativa effekter.

Uppmaningen ar val att till atminstone den sodra styrelsen ge bra information framover
om vad som kommer att handa och hur strukturforandringarna paverkar varden.

Tack for svaret! Jag aterkommer med en interpellation.

Anférande nr 94

Landstingsradet Rydberg (fp): Den information jag har i dag ar att det inte planeras
nagra forandringar inom psykosvarden. Det ar inom allmanpsykiatrin man har tankar om
sammanslagningar och férandrat uppdrag.

I den Gversyn som ska goras ar ett differentierat vardutbud en av de saker som vi kommer
att forsoka fa till stand dar olika gruppers olika behandlingsbehov kan tillgodoses battre
an i dag.
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I det sammanhanget maste ocksa ersattningssystemet foérandras for att premiera tillgang-
lighet, god kvalitet och evidensbaserat arbetssatt. Och sa finns det ett behov av att utreda
ytterligare om det finns behov av utbyggnad av psykiatrin, bade barn- och vuxenpsykiat-
rin, och i s& fall inom vilka delar. Aven tillgadngen pé slutenvardsplatser behover vi se 6ver.

Vi har i dag inte ndgon bra samlad bild men jag hoppas att vi ska kunna fa det genom den
oversyn vi snart drar i gang.

Fraga5b

Anforande nr 95

Mats Skoglund (v): Herr ordférande, fullmaktigeledaméter! Jag har en fraga med
anledning av att forsdket med 6ppen sparrlinje vid Slussen norra, nere vid bussarna till
Nacka—Varmdo och Saltsjobanan, ska upphora. Risken ar stor att detta kommer att
fororsaka onodig trangsel och irritation nar stora mangder av resenéarer fran bussarna till
Saltsjobaden ska byta till tunnelbanan eftersom det kommer att bli stora problem med
folkansamlingar. Jag undrar hur landstingsradet ser pa den saken.

Anférande nr 96

Landstingsradet Wennerholm (m): Jag skulle till att borja med vilja svara med ett
motpastdende. Ar det ndgon som tycker att det ar oerhort besvarligt att passera sparr-
linjerna vid den storsta knutpunkt vi 6ver huvud taget har, Stockholms central? Nej, det
fungerar utmarkt.

De sparrar med glasdérrar som dessutom ar aktuella i det har fallet upplevs av resenérer-
na som mycket lattpasserade. Om man ska se problem vid Slussen sa ar det ju inte sjalva
sparrlinjen som ar nagot problem. Alla som anvander den varje dag och vi som har varit
dar ndgon gang ibland upplever att passagen efter sparrlinjen upp till nasta plan innebar
problem. Det &r trappan upp som ar den smala sektorn och som skapar problem fér
resenarerna.

Det ar vl snarare i den delen som vi skulle se till att ordna béattre service sa att resenarer-
na, nar de val har gjort sin smidiga inpasseringskontroll, erlagt den avgift som behovs for
att aka kollektivt, ocksa kan ta sig vidare upp pa perrongsystemet.

Det kommer att bli &nnu enklare att passera alla vara sparrar till hosten och i och med
dvergangen nasta ar till SL Access-systemet. Da far vi antligen ett modernt system for
biljettkontroll som bygger pa elektronik.

Anforande nr 97
Mats Skoglund (v): Christer G. Wennerholm, det genomférdes ju ett forsok ar 2004
och da tillfrdgades resendrerna om hur de uppfattade detta.

De var valdigt belatna med att det var en sa smidig inpassering nar de gick fran buss eller
tag till tunnelbanan. Det var det som uppskattades av passagerarna. Pratet om att man
ska betala ar inte relevant, fér de allra flesta har betalat for resan.

Innan forsoket sattes i gang passerade 35 000 passagerare och 80 av dem betalade
kontant. Under forsoket blev det 60 som betalade. Sedan héjdes taxan och da var det 40
som betalade. Det minskade alltsa med 50 procent. Men det var bara 0,17 procent, nastan
ingenting. Det handlar om 500 kronor om dagen. Det finns ju ingen ekonomisk vinst att
gora.



Anféranden 2007:06 70 (194)

Du sager att man forlorar sd mycket pengar pa detta, men de flesta ar valdigt hederliga.

Anférande nr 98

Landstingsradet Wennerholm (m): Herr ordférande, fullméktigeledamater! Dess
béattre ar de flesta hederliga personer bade i andra sammanhang och som resenarer hos
SL. Men det handlar om att vi totalt sett har att sékra intékter for att se till att vi kan ha en
sa god kvalitet som mojligt. Det har faktiskt vara resenarer forstatt.

Jag sade tidigare i dag att 85 procent stoder oss i synen pa att vi bor ha ett system som gor
det mojligt for manniskor att gora réatt for sig. Darfor ser vi till att fa ett battre utbyggt
system for att kunna kdpa biljetter av olika slag i olika sammanhang. Vi ser ocksa i mycket
storre utstrackning till att den som inte gor ratt for sig blir tvingad att gora det, for det
finns ingenting som &r gratis, mina vanner. Om det vore sa vél att det fanns saker som ar
gratis! Men i slutdndan ar det alltid ndgon annan som betalar. Och det ar vi andra, vi som
gor ratt for oss, som betalar for den som inte gor ratt for sig men dnda utnyttjar kollektiv-
trafiken.

Anférande nr 99
Mats Skoglund (v): Jag sade inte att det skulle vara gratis. Jag sade att det var sa fa
som lat bli att betala att det var forsumbart.

Ni ar alltsa beredda att forsamra tillgangligheten och forsvara for flera tiotusentals
resenarer bara darfor att nagra fa fuskaker. Det &r det ni gor, och det gillar inte vi.

I stallet for att forsamra for bortat 35 000 passagerare ar det battre att infora kontroller,
tycker vi. Det visar minskningen fran 80 till 40 som inte betalade. Det var likadant uppe
pa Slussen dar det var sparrlinje; det inte blev nagon skillnad mellan ett slutet och ett
Oppet system.

Anférande nr 100

Landstingsradet Wennerholm (m): Herr ordférande! Vi vill gora det latt for alla att
anvanda kollektivtrafiken. Det ar ju darfor som vi nu ser till att fullfélja en satsning pa att
kollektivtrafiken i alla avseenden ska bli s& modern som mgjligt. Det vi kan beklaga ar ju
att SL i manga avseenden ligger efter och har haft omoderna system bade nar det galler
sparrsystem och system for att kunna anvanda trettiodagarskort. Nu far vi en modern
utveckling med elektroniskt kort. Da kommer detta inte att vara nagot bekymmer langre.
Det ar ett mycket effektivt satt att gora kontrollen pa.

I slutdnden ska du ha fler kontrollanter, men om kontrollen sker smartfritt och smidigt

nar man passerar en sparr — du bara nuddar med kortet i handen, far en gron signal och
far ett pip och gar igenom. Det tycker jag ar ett modernt och bra system som bade séker-
staller hog kvalitet for dem som har betalt och sager ifran till dem som inte har gjort det.

Fraga 6

Anférande nr 101

Landstingsradet Wigg (mp): Ordférande! Min fraga grundar sig pa ett uttalande av
Filippa Reinfeldt pa vardgivardagen. Hon sade da att hennes vision var att fler beslut ska
fattas av den enskilda individen. Den stdrsta reformen ar patientvalsreformen som
innebar att patientens val ska styra, patienten far en ryggsack med pengar pa sig och
véljer.
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Talet om ryggséack full med pengar far mig att stalla fragan: Har dialyspatienten med
utlandsk bakgrund och som inte &r las- och skrivkunnig denna ryggsack?

Anforande nr 102

Landstingsradet Lundquist (m): Ordférande, fullméktige! Om jag ska ge Raymond
Wigg ett kortfattat svar sa ar det att vi inte behandlar olika patientgrupper pa olika satt
nar det galler valfrihet. Valfrihet géller for alla oavsett bakgrund.

En dialyspatient har naturligtvis fatt sin diagnos stélld av nagon. Jag utgar ifran att denna
nagon som stallt diagnosen ger patienten rad om savél olika dialysmottagningar som
dialysmetoder, med eller utan tolk.

Jag vill korrigera Raymond lite. Vi har ingen ryggsack med pengar i dialysvarden.
Patientvalsmodellen ar &nnu inte inférd for dialyspatienter &ven om vi har valfrihet. Tack
for tipset! Vi har diskuterat detta tidigare i arbetet med budgetdirektiven. Alla tips pa
patientvalsmodeller emottages tacksamt!

Anférande nr 103

Landstingsradet Wigg (mp): Aven om det nu bara géller primarvarden sa ligger detta i
forlangningen, som jag ser saken. Ryggsacken som skulle mdéjliggdra det fria valet ska
fortsatta hela véagen.

| dag ar situationen for en dialyspatient den att man kan ligga i en sédng och i séngen
bredvid se en patient som far ett annat filter av hogre kvalitet som renar blodet battre. Att
man anvander olika filter bottnar i besparingsskal eller i att kliniken inte har tillrackligt
med pengar eller i att kliniken tvingats avskaffa den forebyggande varden som syftar till
att foérlanga tiden utan dialys.

Darfor undrar jag hur man som patient ska kénna sig. Det &r mer en etisk fraga &n en
teknisk sadan. Hur ser den nya majoriteten pa frdgan om patientvalet? Har alla, oavsett
bakgrund och etnicitet och kon, den héar valfriheten? Vad kdnner man nar man ligger i en
dialyssang och har fatt ett samre filter &n patienten bredvid sig? Hur kan man kanna att
man har en ryggsack med pengar som kan hjalpa en pa nagot satt?

Anforande nr 104

Landstingsradet Lundquist (m): Jag tror inte att dialysmottagningen pa Danderyds
sjukhus till exempel kommer att fungera som ett snabbkop dar man gar in och véljer filter
utifran olika prislappar och kvalitetsnormer. Det berors i och for sig inte i fragan, och jag
har heller inte foérberett mig pa den, men jag har ju varit ett par timmar pa dialysen pa
Danderyd relativt nyligen. Det finns olika leverantorer av bade dialysapparater och
dialysfilter, och jag utgar fran att de filter man anvander ar kvalitetssakrade. Darfor tror
jag att aven om det skulle vara olika pris sa ar inte kvaliteten olika pa de filter och
apparater man véljer i dialyssammanhang.

Detta ar naturligtvis en fraga for dem som gor uppfoljningar ute pa de verksamheter som
vi har vardavtal med, att ga igenom och se till att verksamheten haller hog kvalitet. Detta
ar inte en fraga for politiker, utan vi ska ha duktiga kvalitetsuppfoljare som sysslar med
det och ger oss rapporter tillbaka.

Vi far val avvakta att det gors en sadan uppfoljning och se om man har fuskat med detta
och framfor allt om man har behandlat patienter pa olika satt beroende pa vilket sprak de
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pratar eller inte pratar. Da ar det allvarligt — men det har vi inte fatt nagra signaler om i
alla fall.

Anforande nr 105

Landstingsradet Wigg (mp): Nu ar det sa, Lars Joakim, att faktum kvarstar att den har
situationen rader, inte bara i dialysvarden dven om jag tar den som exempel, att pa grund
av nedskarningar och nedskurna resurser till olika kliniker far man en samre vard.

Jag kan ocksa namna som exempel att man i stéllet for tre dialysbehandlingar i veckan,
vilket man behover nar man insjuknat i svar njursjukdom, far tva behandlingar — fast
man pa kliniken vet att den patienten skulle ma béttre och kanske kunna arbeta pa halvtid
eller sa. Det gor att man drabbas av uremi och mar samre.

Anférande nr 106

Landstingsradet Lundquist (m): Nuvidgar Raymond fragan véldigt mycket. Jag fick
en signal fran just njurmedicinska kliniken pa Danderyds sjukhus, att det var en fraga om
att atminstone forra majoriteten hade bejakat ett minskat antal behandlingar. Manga
tycker att det vore bra med fyra behandlingar i veckan.

Men detta kan vi diskutera i annat sammanhang.

Om det ar sa att du har allvarlig kritik mot enskilda kliniker som burit sig illa at, tycker jag
att du ska hjalpa den patienten att gbra en anmalan till patientndmnden. Det &r allvarliga
saker du tar fram i den hér diskussionen.

Lat oss satta oss ned tillsammans, du ar valkommen in till mig i morgon férmiddag, sa
kan vi ga igenom var du har sett de har bristerna. Vi kan garna tillsammans ga ut och ta
dem i 6rat om det skulle behdvas.

Fraga7

Anférande nr 107

Mikael Sundesten (s): Det har vél inte undgatt ndgon att vi har fatt ett nytt lake-
medel, Lucentis, som nara nog har revolutionerat behandlingen mot sa kallad macula-
degeneration — alltsa en sjukdom som drabbar gula flacken i 6gat och som, om den inte
behandlas, leder till blindhet.

Halso- och sjukvardsnamnden beslutade i februari att dven patienter i Stockholms lans
landsting som har den sjukdom skulle fa tillgang till den nya medicinen. Man bedémde da
att 8 miljoner kronor skulle kunna anslas for att inleda en behandling som successivt ska
inforas.

Men nu har vi i HSN fran sjukvardsdirektoren fatt rapporter om att antalet nytillkomm-
ande patienter som behdver den har behandlingen har 6kat mycket kraftigt, och det finns
risk for att de pengar som &r anslagna inte récker.

Med anledning av det vill jag fraga Birgitta Rydberg: Kommer alla patienter som behover
lakemedlet Lucentis mot sjukdomar i gula flacken att kunna fa det i ar?

Anfdrande nr 108
Landstingsradet Rydberg (fp): Ja, det hoppas jag. Lucentis ingar i lakemedelsfor-
manerna, och det kan teoretiskt sett skrivas ut pa recept fast det ar ett injektionslake-
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medel — fast da maste man ha licens fran Lakemedelsverket. S:t Eriks sjukhus ska skriva
ut det som rekvisitionslakemedel, i enlighet med det avtal man har med hélso- och
sjukvardsforvaltningen.

S:t Eriks sjukhus har begart att fa ett tillaggsanslag, eftersom man har konstaterat att de
8 miljonerna som vi har totalt for Lucentis inte récker. Ett &rende om ett ytterligare
tillaggsanslag, utéver de tidigare 8 miljonerna i HSN:s beslut kommer att tas upp i héalso-
och sjukvardsnamnden i augusti. | avvaktan pa beslut i det arendet har hélso- och
sjukvardsdirektoren skrivit till vd:n for S:t Eriks sjukhus med besked att fortsétta
behandlingarna av de patienter som ar pa vag in eller som &r inne.

Nar det géller de har lakemedlen finns det inte sa manga alternativ, men det finns ett
annat lakemedel, som dock inte &r godkant &nnu men som anvands i England, som kostar
en brakdel av vad Lucentis kostar. Eftersom det inte ar godkant och vi vet for lite om
biverkningarna, om det finns sddana, ar det just nu inte aktuellt att infora det, men det
kan bli aktuellt i framtiden.

| dagsléaget ar det Lucentis som fungerar. Vi vet att det reducerar risken for blindhet
avsevart, men det ar en valdigt htg behandlingskostnad och patienten behdver i medeltal
atta injektioner. Det innebér att det blir en stor kostnad — men det ar ocksa en stor vinst,
nar man kan forebygga blindhet, sa det ar ett viktigt lakemedel som har tillkommit, som
naturligtvis langsiktigt ar samhallsekonomiskt gynnsamt aven om det ar en belastning i
sjukvardsekonomin i ar.

Anforande nr 109

Mikael Sundesten (s):Jagtackar for svaret. Det &r naturligtvis sa att det har
lakemedlet &r lite grann revolutionerande for den har patientgruppen, och det ar ju viktigt
att alla som har mojlighet att bli botade om de far en behandling sa att de kan behalla
synen, och till och med kan fa en del av synformagan tillbaka som tidigare har gatt
forlorad, ska kunna fa det. Darfor ar det gladjande att vi far upp ett sddant arende.

Det ar naturligtvis bekymmersamt for vart ekonomiska lage, eftersom vi redan nu har
stora underskott i var lakemedelsbudget; om jag inte minns fel sa var det berdknade
underskottet redan uppe i 115 miljoner, och vi kan ju rdkna med att det blir &nnu stérre.

Men det ar som sagt gladjande att vi far fram ett arende, och férhoppningsvis ocksa far ett
beslut om hur det hela ska finansieras, nar vi ar framme i augusti.

Anférande nr 110

Landstingsradet Ry dberg (fp): Det har ar ett exempel pa ett nytt satt som vi har borjat
arbeta med valdigt dyra, nya lakemedel: att vi inte later alla forskrivare samtidigt borja
anvanda det lite hur som haver utan far ett kontrollerat inféorande. Pa sa satt far vi
kunskaper om bade behandlingseffekter, exakt vilken malgrupp som ska ha lakemedlet
och hur vi kan fa god féljsamhet bland patienterna. Det ar naturligtvis inte kul att ga och
fa atta injektioner i ett 6ga, som var och en kan forestélla sig, och om man inte fullfoljer
behandlingen far man naturligtvis inte full effekt.

Det finns manga fragestallningar dar jag tror att vi kommer att fa battre kunskap néar vi
har haft ett inforande under en begréansad tid innan man later andra inféra lakemedlet.
Helt klart har det en véaldigt hdg, dokumenterad effekt. Hur vi ska ga vidare med
anvandningen av det har lakemedlet tror jag inte vi har svaret pa i augusti, men da
kommer vi att kunna hantera hur vi ska géra med de patienter som ar aktuella, som S:t
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Goran och Sodersjukhuset har pa sin kolista, eller rattare sagt som kan inforas i
behandlingsverksamhet.

Anforande nr 111

Mikael Sundesten (s): Tack! Jag &r nojd med svaret &n sd lange. Jag tror sakert
att vi kommer att fa anledning att aterkomma, inte minst i augusti, till frdgan om vidare
finansiering av ytterligare patienter. Vi har ju sett berakningar fran forvaltningen som
visar pa att om den héar behandlingen &ar det som kommer att rekommenderas dven
framgent, s& kommer vi att ha en arlig kostnadsokning pa nagonstans mellan 55 och

60 miljoner kronor. Det &r ganska mycket pengar det handlar om!

Anfdrande nr 112

Landstingsradet Rydberg (fp): Ja, vi kan konstatera att hittills har 88 patienter fatt
den har injektionsbehandlingen, och det ar 149 injektioner. Men man réaknar med att det
skulle kunna handla om 30 nya patienter i manaden nar det hela ar utbyggt. | forhallande
till antalet stockholmare ar det en ganska liten mangd manniskor, men det ar ju
dramatiska effekter for just de personerna om man kan forebygga blindhet!

Fraga 8

Anférande nr 113

Landstingsradet Sevefjord (v): Lars Joakim, du har ju precis som jag blivit
uppvaktad av olika organisationer som ingar i Rérelsehinderféreningarna i samverkan, en
intresseorganisation for bland annat DHR, Reumatikerdistriktet, som bevakar intressen
for manniskor som har neurologiska sjukdomar, reumatism, astma och sa vidare. De
skriver i ett brev till dig, som jag ocksa har fatt och last: "Det har kommit till var kanne-
dom att man inom férvaltningen utreder méjligheten att avveckla utomlandsrehabiliter-
ingen.”

Mot bakgrund av detta staller jag fragan till dig: Stammer det att HSN:s forvaltning
utreder mojligheten att avveckla utomlandsrehabiliteringen for kronikergrupper med
neurologiska skador och reumatiska sjukdomar?

Anférande nr 114

Landstingsradet Lundquist (m): Ordférande, fullméktige! Jag far inledningsvis
tacka Birgitta for fragan. Tva sjalar — en tanke, holl jag pa att sdga. Jag har precis brevet
fran den 26 april framfor mig. Vad gér man da? Jo, man skickar naturligtvis ett mejl till
forvaltningen — man kan ringa ocksa, var nya direktor har latit halsa att vi ar valkomna att
ringa till enskilda tjansteman och fraga.

Nu tankte jag gora det lite enkelt fér mig genom att citera det svar jag fick fran Jan-Ake
Andrén, som ar ansvarig for enheten for individuella vardarenden:

Hej, Lars Joakim! | dagslaget kdper vi rehab utomlands for cirka 17 miljoner kronor per
ar. Den storsta volymen ar reuma-rehab, men nastan lika stor del ar neuro-rehab. | var
planering finns inga forslag om avveckling av denna verksamhet. Kontinuerligt analyserar
vi i vilka delar de mest positiva effekterna uppstar. Vilka patientgrupper ska beredas
denna mdjlighet till rehabilitering? Utdkningar eller reduceringar? | dagslaget har vi
reuma-rehab pa Vintersol, Teneriffa, i Marbella pa spanska sydkusten och Isla Antilla i
Spanien néra den portugisiska gransen. Vi har neuro-rehab pa Vintersol, Teneriffa, och
vid Alicante pa det spanska fastlandet. Slutligen har vi en mindre volym rehab for
psoriatriker pa Gran Canaria.
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Detta var svaret fran forvaltningen. Det har jag vidarebefordrat, och jag har inte hort
nagot mera sedan dess.

Anforande nr 115

Landstingsradet Sevefjord (v): Det ar jattebra om det stimmer som du sager, och jag
utgar fran att det stammer, och att den oro som de har personerna har gett uttryck for, till
mig sa sent som for knappt tva veckor sedan, ar obefogad. Darmed kan den héar
diskussionen anses vara avford fran dagordningen.

Utomlandsrehabilitering ar naturligtvis oerhort viktig for manga manniskor. Vi vet att bra
klimat och bra behandling kan gora under for manga méanniskor som har svara neuro-
logiska problem, till exempel, eller handikapp. Vi vet ocksa att den faktiskt ar kostnads-
effektiv.

Darfor ar jag glad 6ver att du har fatt ett sa tydligt svar och att du redan har formedlat det
till de berorda. Tack ska du ha!

Anforande nr 116
Landstingsradet Lundquist (m): Tack snalla Birgitta! Nu gar vi och satter oss.

Fraga 9

Anforande nr 117

Ake Askensten (mp): Ordférande, ledaméter! Har handlar det om nagonting som
ni kanske har last om i Dagens Nyheter i dag, namligen problem i Taby med varden av
cancerpatienter i livets slutskede. Den kritiserade varden utfors av en entreprenor som
garna talar om sitt goda ekonomiska resultat i vardverksamheten. Sjalv har jag lite svart
att forstd hur man alls kan vara inriktad pa att tjana pengar just pa att varda doende
manniskor — jag tycker mera det borde vara en uppgift for landstinget.

Jag vill fraga: Vad avser alliansen att géra med anledning av de problem som har
uppdagats i Taby?

Anforande nr 118

Pia Lidwall (kd): Ordférande! Det ar sa att forra mandatperioden tecknades det ett
avtal med Forenade Care, och det var Ake Askenstens partikollega Lena-Maj Anding som
var med om att ta det beslutet. Férmodligen var det sa att man uppfattade att Forenade
Care var ett synnerligen bra foretag att bedriva denna vard. | alliansen, den davarande
oppositionen, deltog vi inte i beslutet, men det ar klart att vi tar ett stort ansvar for den
har fragan just nu.

Vad som har héant och det som star i Dagens Nyheter &r att det forekommer en viss oro
hos personalen over sjalva verksamheten.

For att svara pa fragan vad vi gor: Sa fort de héar fragorna och den héar oron dok upp har
forvaltningen haft ett vakande 6ga dver verksamheten, och man har féljt upp och stéllt ett
antal fragor. Vad som sker just nu &r att vi tittar pa om avtalet halls. Haller man avtalet sa
behaller vi dem som vara entreprenorer. Haller man inte avtalet sa far vi vidta andra
atgarder. | dag, faktiskt just nu, pagar ett uppféljande mote med foretaget i Tibble.



Anféranden 2007:06 76 (194)

Anforande nr 119

Ake Askensten (mp): Detéar braatt ni s snabbt hanger pa det har. Men jag undrar
om inte grunden ligger lite langre tillbaka egentligen, hur man gor upphandlingar — om
man gor en upphandling dar man klart och tydligt talar om att si och s& manga personer
ska det vara for att utfora arbetet och s& manga olika yrkesgrupper, och sedan ser till att
den entreprendr som vinner upphandlingen verkligen har den personalen kvar, sa att det
inte plotsligt blir farre anstéallda. Det tror jag ar ganska vanligt nar det galler privata
entreprendrer.

Jag tror att man maste bli noggrannare bade i upphandlingsskedet och i kontrollen.

Anforande nr 120
Pia Lidwall (kd): Du har sa ratt i att vi maste bli mycket duktigare pa att folja upp
nar vi fattat beslut om olika entreprendrer och olika foretag.

Det man kan konstatera i det har fallet ar att de inte pa nagot vis ligger langst ned i skalan
for ekonomisk ersattning, utan ndgonstans i mitten, och de vann sitt bud inte bara pa pris
utan ocksa pa en valdigt bra kvalitet.

Anférande nr 121

Ake Askensten (mp): Detar naturligtvis intressant, om det fanns de som lag pa
annu lagre anbud. Vad ar det for foretag som ger sig in pa det? Det foretag som vann lag
betydligt lagre an andra, som vi kan se av artikeln. Jag vet inte hur manga det var som
deltog i upphandlingen, men det later ju lite konstigt.

Lite konstigt ar ocksa att landstingets tjansteméan sager att man aldrig pratar med
personalen pa stéllet utan bara med entreprendren. Det ar nog sa att tjansteman som
upphandlare och tjansteman som utférare bara vill ha lugn och ro pa jobbet, och da
kanske det inte blir s& mycket kontroll.

Anforande nr 122
Pia Lidwall (kd): Nog ar det sa att vi talar bade med personal och med anhdriga och
med dem som far varden.

Nu ar det ju sa att vi har en lag om offentlig upphandling, och dar finns det vissa regler
som vi maste folja som en stor aktor, och det har foretaget vann uppdraget.

Sedan &r det sa att det finns andra, likadana verksamheter som bedrivs billigare — fast nu
tror inte jag att enbart priset avgor, utan det finns andra kriterier — till exempel Ersta,
som bedriver en valdigt god palliativ vard men har ett billigare pris. Egentligen kédnner jag
mig inte sa orolig, men jag har bett att fa en redogorelse fran tjanstemannen for dagens
mote med dem som jobbar pa Byle gard.

Fraga 10

Anférande nr 123

Curt Hansson (s): Herr ordforande! Det kan tyckas vara en liten fraga, men for dem
som berors ar den av storsta betydelse och framfor allt av hégsta betydelse. Nybohovs-
hojden ligger hogt upp. Upp till omradet har det fungerat en hiss allt sedan omradet
byggdes for manga ar sedan, som har varit en del av stadsdelens sjal. Den star tyvarr still
sedan nagra ar tillbaka. Utsikten 6ver Stockholm fran Nybohovshdjden uppvager tyvarr
inte att hissen star still.
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Med det som bakgrund skulle jag vilja fraga landstingsradet Wennerholm om landstings-
radet kan gladja nybohovsborna med ett besked om nar hissen kommer att starta.

Anforande nr 124

Landstingsradet Wennerholm (m): Ja, herr ordférande, landstingsledaméter och
Curt Hansson, jag kan faktiskt det. Jag haller med dig om att det ar bedrévligt att den inte
har fungerat.

SL kommer att vidta temporara atgarder sa att hissen ska kunna vara i drift mellan
september i ar och januari nasta ar. Darefter sker en total ombyggnad till en ny hiss, som
beraknas vara klar i november néasta ar. Da kanske du och jag skulle kunna inviga den
tillsammans?

Anférande nr 125
Curt Hansson (s): Helt fantastiskt! Jag foreslar foljande: Spelar du puka, sa spelar
jag trumpet.

Anforande nr 126
Landstingsradet Wennerholm (m): Ja, men det vill nog ingen hora!

Fraga 11l

Anfdrande nr 127

Landstingsradet Sevefjord (v): Jag har en fraga som rér samma problem som Ake
Askensten tog upp for nagra minuter sedan, den palliativa varden for cancersjuka som
skrivs om i dagens Dagens Nyheter. Nar man laser hela detta uppslag far man klart for sig
att forvaltning, personal och politiker har olika uppfattning om hur det ser ut vid den hér
vardenheten.

Mot bakgrund av att man uppenbarligen &nda har problem, stallde jag foljande fraga:
Avser du att hdva avtalet med Forenade Care om de inte klarar av att leva upp till de
uppstallda kvalitetskraven?

Anforande nr 128
Pia Lidwall (kd): Daar mitt svar: Bade ja och nej.

Allt &r ju relativt. Som laget ser ut i dag avser vi inte att hava avtalet. Om det ar sa att de
har upprepade forseelser, gang pa gang, kan man fundera i banor om att saga upp avtal.
Men dit ar det nog langt i dagens lage.

Anférande nr 129

Landstingsradet Sevefjord (v): Betyder det da att du anser att man lever upp till de i
avtalet stallda kvalitetskraven? Det &r ju helt uppenbart att det anser inte de lakare som
jobbat vid enheten, och inte heller till exempel en anhorig till en svart sjuk som har
vardats dar.

Anférande nr 130
Pia Lidwall (kd): Daar det viktigt att sortera vad som ar vad i den héar fragan.
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For oss ar det viktigt att titta pa om man lever upp till avtalet och de ataganden man har
lovat landstinget nar man gav sitt anbud. Det ar det som vi haller pa att félja upp just nu.

Det som uppenbarligen har skett ar, som vi har forstatt det, att man har dndrat i schema-
laggningen pa foretaget, och det har man gjort utifran krav som facket stéllt. Ur personal-
ens synvinkel blev det en sdmre schemal&ggning, och det gjorde att en hel del personal
bestamde sig for att det inte var sa trevligt att jobba pa det stéllet langre utan sade upp sig.

Det ar viktigt att sortera ut vad som ar vad, innan man tar ett sa stort beslut som att séaga
upp en entreprendor.

Anfdrande nr 131

Landstingsradet Sevefjord (v): Men det handlade inte om att de ldkare som har sagt
upp sig inte tyckte att det var trevligt att jobba dar langre, utan de menade pa att de inte
kan ta ansvar for den vard de ger. Det ar skélet till att de har sagt upp sig, inte om det ar
trevligt eller otrevligt.

Jag tycker att den har fragan ar allvarlig och viktig, och uppenbarligen pagar det ett arbete
just nu. Vore det inte bra om vi kunde fa en redovisning infor nasta halso- och sjukvards-
namnd av hur situationen faktiskt ar?

Anférande nr 132
Pia Lidwall (kd): Nu ar det sa att Birgitta sjalv har varit med om att ta det har
beslutet. Jag var inte med pa det beslutet. Upphandlingsformerna var ganska lasta.

Men nu tar vi ansvar for det. Den diskussion som just nu pagar mellan férvaltningens
tjansteman och Byle gard ska vi sjalvklart folja upp valdigt noga, darfor att den palliativa
varden ar en viktig vard for oss. Det syns ocksa genom att vi har lagt extra resurser pa
den. Det ar viktigt att varden i livets slutskede ar den allra basta, for man far ju aldrig
nagon repris pa den.

Jag delar din uppfattning. Jag har som sagt bett att fa en redogorelse for dagens mote.

Anférande nr 133
Landstingsradet Sevefjord (v): Det vore val bra om vi 6vriga ocksa fick en sadan
redovisning, pa nasta halso- och sjukvardsnamnd till exempel?

Anférande nr 134
Pia Lidwall (kd): Sjalvklart ska det ocksa ske.

Fraga 12

Anférande nr 135

Lena-Maj Anding (mp): Jag har till halso- och sjukvardslandstingsradet stéllt en
fraga om evidens i halso- och sjukvarden. Vi har ju en lagstiftning har i landet om att ge
halso- och sjukvard enligt vetenskap och beprovad erfarenhet. Langre fram kom ocksa
begreppet evidens.

Vet vi hur stor andel i procent av de behandlingsmetoder vi anvander i varden som ar
evidensbaserade?
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Anforande nr 136

Landstingsradet Reinfeldt (m): Herr ordférande! Tack, Lena-Maj, for fragan. Lat
mig borja med att sdga att vi ocksa har en interpellation senare i dag som berér samma
fragestallning fast tvartom: hur manga metoder som har fasats ut vid olika artal.

Det ar trakigt att behova lamna ett sddant har svar pa Lena-Majs frdga, men en procent-
siffra har inte varit mojlig att fa fram. Det enkla svaret blir: Nej, vi vet inte i procent hur
manga behandlingsmetoder som har bevisad positiv effekt for patienterna. Det beror helt
enkelt pa att det inte finns nagon sadan statistik att ta del av, vad jag har kunnat fa fram i
alla fall.

Enligt uppgift till mig fran forvaltningen ar det inte alltid sa att det ar de basta metoderna
som anvands i varden. Vissa rutinmetoder for att upptécka och behandla sjukdomar kan
vara foraldrade och ineffektiva. Men samtidigt ar det sa inom hélso- och sjukvarden att
personalen enligt lag ar skyldig att arbeta enligt vetenskap och beprévad erfarenhet.
Evidensbaserad vard betyder helt enkelt en medveten och systematisk stravan att bygga
varden pa basta mojliga vetenskapliga grund. Samtidigt tycker jag det ar viktigt att saga,
Lena-Maj, att avsaknad av evidens inte heller & detsamma som att en metod &r
verkningslos. Ta som exempel att lakemedel, till skillnad fran naturmedel, maste ha
bevisad effekt for att bli registrerat — men darmed ar inte sagt att all Iadkemedelsbehand-
ling ar evidensbaserad. Det kan ju vara sa att nagon har satt in ett ladkemedel pa felaktiga
grunder.

Ytterst ar det ju lakaren som, i samrad med patienten, kommer fram till vilken behandling
som ar bast i det enskilda fallet.

Anforande nr 137

Lena-Maj Anding (mp): Jag tycker att det har ar en valdigt intressant fraga. Vi har
en mangd olika behandlingsmetoder som vi erbjuder i halso- och sjukvarden, och det har
funnits en rapport angaende patientsakerhet i varden for ett antal ar sedan, som ni kanske
kommer ihdg, som kunde visa valdigt hga procentsatser dar manniskor som har anvant
var hélso- och sjukvard faktiskt blev sjuka av den! Det ar naturligtvis inte alls trevligt,

med tanke pa att vi vill bota manniskor eller hjalpa manniskor att bli friska.

Jag skulle vilja fortsatta fraga lite grann utifran om du, Filippa, tycker att det ar viktigt att
vi s smaningom kommer att veta vilka av de behandlingsmetoder vi anvander som &r
evidensbaserade eller inte. Ser du behovet av en kartlaggning av vilka behandlingsmetod-
er vi faktiskt anvander oss av och vilka som &r bra eller inte?

Anférande nr 138

Landstingsradet Reinfeldt (m): Eftersom sjukvarden har begransade resurser, bor
man naturligtvis satsa de resurserna pa metoder som har visad patientnytta och inte slésa
bort vara gemensamma sjukvardsresurser pa overksamma behandlingar. Darfor tycker
jag naturligtvis att det ar jatteviktigt att nya metoder kan visa sitt berdttigande innan de
introduceras i hélso- och sjukvarden. Lika viktigt tycker jag det ar, Lena-Maj, att identifi-
era metoder som inte har effekt eller som inte ar kostnadseffektiva och som man bor
undvika eller fasa ut ur halso- och sjukvarden.

Jag far nog avbryta mig mitt i har och aterkomma i mitt tredje inlagg, men det ar ju sa att
det ar SBU som har uppdraget att férse oss beslutsfattare pa olika nivaer med vetenskap-
lig utvardering som visar vilka atgarder i varden som gor storst nytta for patienterna och

hur halso- och sjukvarden bast kan nyttja de resurserna.
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Anférande nr 139

Lena-Maj Anding (mp): Om viska vanta pa SBU:s rapporter kan vi fa vanta
lange! Vi har valdigt manga behandlingsmetoder i hélso- och sjukvarden, och SBU tar
flera &r pa sig innan man kommer fram till konsensusbeslut enligt Cochrane och alla
underlag som ska viktas.

Vad jag ville veta &r om du tycker att det ar viktigt att vi har i landstinget gor nagot slags
kartlaggning 6ver hur manga behandlingsmetoder vi anvander och vilka av dem som ar
evidensbaserade, for att just fa den dar utresningen av gamla, verkningslosa metoder och
peka ut dem som verkligen ar bra lite béattre, sa att vi kan fa en mer evidensbaserad hélso-
och sjukvard i Stockholms lans landsting. Ar du villig att ta n&got initiativ for att genom-
fora nagon typ av kartlaggning per diagnosomrade eller sa, sa att vi far grepp om det har
och sa att landstinget faktiskt kan leva upp till halso- och sjukvardslagen?

Anférande nr 140

Landstingsradet Reinfeldt (m): Som svar pa den fragan, Lena-Maj, ska jag saga att
jag vet inte ens om det ar majligt. Precis som jag forsokte svara pa din enkla fraga, ar det
s att vi vet inte just darfor att det inte finns nagon statistik att fa fram, och det har inte
tagits fram forslag eller beslut om hur detta ska ga till under tidigare majoritet. Jag kan
inte svara pa om det ens skulle vara mojligt att géra en sddan kartlaggning.

Men visst tycker jag att det &r viktigt att en behandlingsmetod ska kunna visa sitt
berattigande innan vi infor den, men ocksa att vi ska ha ett aktivt arbete med att fasa ut
behandlingsmetoder som inte visar sig vara adekvata eller kostnadseffektiva. Detta gors
ocksa fran forvaltningens sida, nar man lépande féljer upp avtal med vara vardproducen-
ter. Jag vet dessutom att det vid ett tillfalle har gjorts en revision, vilket jag tror ar
nodvandigt att gora just for att ta reda pa vilka felaktiga eller icke verksamma metoder
som bedrivs.

Det finns alltsa ett sddant kontinuerligt arbete, men nagon statistik finns inte att tillga och
jag kan i dag inte svara dig pa om det &r mojligt att sammanfora detta till nagon statistik
framat.

§163
Okad mangfald av driftsformer inom halso- och sjukvard och tandvard samt
auktorisering och kundval inom primarvarden

Ordfdoranden: Vigar nu tillbaka till &rende 7, som vi hoppade 6ver med hansyn till var
tidsplanering och med anledning av att protokollet fran landstingsstyrelsens samman-
trade pd morgonen inte var utdelat. Arendet aterremitterades vid fullméaktiges samman-
trade den 15 maj, och aterremissen motiverades med att den skulle dels battre belysa
kundval och auktorisation utifran medborgarens/patientens behov, sarskilt sjuka, gamla
och manniskor med kronisk sjukdom och funktionshinder, dels battre belysa om det ar
rimligt att genomfora forslaget fran den 1 januari 2008 — alltsa en konsekvensanalys.

I landstingsstyrelsens protokoll frdn sammantradet i dag pa morgonen finns tre forslag till
beslut: dels landstingsradsberedningens forslag, dels Socialdemokraternas och Vénsterns
forslag och dels Miljopartiets forslag. | d&rendet finns det vél ocksa anledning att notera
skrivelsen fran de fyra fackliga organisationerna, som ocksa har hanvisat till att det skulle
finnas brister i hanteringen av detta drende.
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Med detta lamnar jag ordet till finanslandstingsradet Chris Heister, som ar féredragande
landstingsrad.

Anférande nr 141

Landstingsradet Heister (m): Fru ordférande, fullméktigeledaméter! Vi hade ju en
valdigt 1ang debatt i den har fragan pa forra fullméktige, och jag tankte inte upprepa den i
de delarna. Jag tanker i stallet halla mig till det som foranledde aterremissen, det vill saga
de tva krav som stélldes fran dem som ville aterremittera arendet. Det ena var att man
skulle battre belysa kundval och auktorisation utifran medborgarnas/patienternas behov,
sarskilt sjuka, gamla och méanniskor med kroniska sjukdomar och funktionshinder.

Det &r ju sa att sjalva grunden for ett patientvalssystem &r att starka patientens inflytande
6ver varden, och vi ar 6vertygade om att ett patientvalssystem darmed blir mer foljsamt
for patienternas behov. Det tar vi ocksa upp i &rendet, men har valt att trycka pa det
ytterligare utifran aterremissyrkandet om att sarskilt belysa sjuka, gamla och manniskor
med kroniska sjukdomar och funktionshinder och se till att deras behov blir tillgodo-
sedda. Det blir da inom ramen for de direktiv, riktlinjer och principer som kommer att
ligga till grund for utredningen.

Den andra delen handlar om tidsplanen. Dar har vi sagt att det ar rimligt att utredningen
tittar ytterligare pa tidsplanen med tanke pa eventuella konsekvenser och vad det kan
betyda.

Darmed anser vi att vi har behandlat aterremissen. Det ligger inom ramen for det
utredningsarbete som nu éar i full gang.

Lat mig sedan saga vi skulle vilja gora ett tillagg pa sidan 4 efter stycke 2. Det har kommit
upp en diskussion nar det géller distriktsskdterskornas unika stéllning och vikten av att
tillvarata deras specifika kompetens, som ar betydelsefull for manga patienter. Det nya
stycket skulle lyda som foljer:

"Distriktsskoterskan har en unik stéallning i priméarvarden, ger kontinuitet och har oftast
en dverblick 6ver olika vardgivare runt patienten och kan darmed samordna varden. Det
ar viktigt att ta till vara distriktsskoterskornas specialistkompetens kring forebyggande
insatser, omvardnad och hemsjukvardsinsatser sa vardenheter bemannas med ratt kom-
petens. Uppdraget for distriktsskoterskan behdver fortydligas i den fortsatta utredningen
och ersattningssystemet ska framja att deras kompetens anvands.”

Vi har velat trycka pa detta, som har varit en sjalvklarhet fran bérjan men kanske inte
alltfor tydlig, for att pa det viset se till att ta till vara distriktsskoterskornas unika
kompetens och deras roll i ett val fungerande patientvalssystem.

Déarmed, fru ordférande, yrkar jag bifall till landstingsstyrelsens forslag.

Anférande nr 142

Landstingsradet Larsson (s): Ordférande, fullméaktige! Ja, vi hade en lang debatt forra
gangen, men jag kan tyvarr inte garantera den har debattens tidsutdrakt eftersom det ar
ett viktigt arende vi har att diskutera, som har att géra med hur narsjukvarden organiser-
as.

Det ar visserligen sant att majoriteten har valt att géra en del tillaggsdirektiv till
utredningen, och det &ar vi tacksamma for. Daremot verkar inte majoriteten ha tagit fasta
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pa sa mycket av de mera grundlaggande politiska problemen i det har arendet, som val tal
att diskuteras.

Det finns goda mojligheter for oss att prata oss samman, opposition och majoritet, och
konstruera ett resursfordelningssystem — vilket det har i grunden ar — kring sjukvarden,
som skulle kunna skapa enighet 6ver blockgransen. Det vore till gagn for sjukvarden om
man blev 6verens 6ver blockgransen, for da skulle sjukvardens utforare, saval i den
offentliga sektorn som privata entreprendrer, veta vilka spelregler som egentligen galler
oavsett de mycket tata majoritetsskiften som vi har haft i vart landsting. Men om man inte
ar villig att ta ad notam de politiska bekymmer som finns i detta arende och fora en serids
politisk diskussion, opposition och majoritet sinsemellan, s& kommer vi att ha problem.

Arendet kompliceras ocksa av att det ar en blandning av ett resonemang kring kundvals-
modell, det vill sédga resursférdelningen, och ett rent privatiseringsarende. Och véljer man
att lagga in det som ett rent privatiseringsarende, da far man oss socialdemokrater som
motstandare. Vi uppfattar att stora delar av arendet handlar om privatisering for
privatiseringens egen skull. Jag kan garna aterkomma till att resonera om varfor vi tycker
att det ar till olycka for sjukvarden och varken gagnar sjukvardens kvalitet eller
skattebetalarna, nar man ensidigt agnar sig at att forsoka byta huvudman for stora delar
av sjukvarden. Det ar olyckligt, och det &r dumt.

Nér det handlar om kundvalssystemet vill vi &nda markera att vi ar valdigt positiva,
utifran ett flertal utgangspunkter. Det finns kraftfulla fordelar i att slippa standiga
upphandlingar. Det finns stora fordelar i att stirka medborgarna. Darfor ar det olyckligt
att majoriteten har valt att kalla det har for ett kundvalssystem, for det ar inte medborgar-
makt det handlar om. Var ratt som medborgare och skattebetalare ar inte att som kunder
fa sjukvard, som skulle kunna stérkas via ett annorlunda resursfordelningssystem.

Om man ar man om att konstruera ett resursfordelningssystem som béar éver mandat-
perioder och dver val, vill jag garna markera nagra saker som ar oerhort viktiga for oss
socialdemokrater och som i slutdndan kommer att avgéra om vi kommer att vara fiender
till det system som konstrueras nu eller om det ar som sa att vi skulle kunna skaka hand
med varandra 6ver blockgréansen, till gagn for sjukvarden. Lat mig beskriva de sakerna,
som vi absolut vill understryka.

Forst och framst ar det som sa, att om man ska kunna garantera sjukvard pa lika villkor
till lanets medborgare s maste man se den verklighet som finns. Vi har en socialt ojamnt
fordelad hélsa i var lan. Vi har enorma klassklyftor. Att séga att medborgarna i Jordbro
ska ha lika ratt till sjukvard som medborgarna p& Ostermalm innebar att man méste vara
beredd att ge mera resurser till medborgarna i Jordbro an till medborgarna pa
Ostermalm, av det enkla skélet att folkhalsan &r samre i Jordbro an pa Ostermalm. Det
system som vi har i dag innebar att man skrotar det sociala indexet. Det &r ett system dar
man vagrar ta hansyn till de sociala skillnaderna. Det kommer vi socialdemokrater aldrig
att acceptera, for det kommer att 6ka orattvisorna inom sjukvarden och 6ka klassklyftorna
i vart lan.

Vi ar ocksa djupt kritiska mot att man inte har nagra som helst ambitioner vad det galler
att forsoka styra var sjukvarden bedrivs nagonstans. Ett system med fri etablering har vi
haft tidigare i det har lanet, och det har lett till att sjukvardens produktion har skevfordel-
ats och blivit orattvisare. Ett sadant system kommer att sl& hart mot den sodra delen av
lanet, mot glesbygden och mot de utsatta bostadsomradena, vilket jag tycker att ni i
alliansen borde tanka igenom.

Vi inser att om man ska skapa en reell valfrihet s& maste man ha en viss 6verproduktion,
annars blir det tvartom, producenterna som véljer medborgare. Och ska man skapa en
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overproduktion sa hamnar man latt i en situation dar man inte har kontroll pa kostnader-
na. Det ar for oss viktigt att fa ett system som kan ha trovérdighet nar det handlar om
kostnadskontroll.

For att forsoka sammanfatta: Systemet maste vara socialt rattvist — det ar inte det system
vi har pa bordet i dag. Systemet kan inte ha fri etablering — det har lett till problem
tidigare. Och man maste ha kostnadskontroll.

Om ni ar villiga att prata med oss 6ver blockgransen omkring detta, da ar det mojligt for
oss att na en 6verenskommelse. | annat fall Gppnar ni upp for en politisk strid kring
sjukvardens ersattningssystem, och det skulle sjukvarden och medborgarna drabbas av i
slutandan.

Jag yrkar bifall till de socialdemokratiska forslagen i landstingsstyrelsen.

Anfoérande nr 143

Landstingsradet Rydberg (fp): I dag har vi chansen att fatta ett beslut som innebér att
tre viktiga uppgifter kan klubbas. Det ar ett tydligt besked att vi ger patienterna mera
makt, genom att de sjalva far styra vart deras skattepengar ska ta vagen. Men det ar ocksa
en mojlighet att antligen fa en stark och valutbyggd primarvard, en narsjukvard vard
namnet utanfor de stora sjukhusen. Det &r, for det tredje, en mojlighet for vardpersonal
och andra som har goda vardidéer att sjalva vara med och utforma vardens kvalitet,
bemdotande och service. Vi ska inte missa det taget! Det &r manga som vill vara med och
utveckla varden.

Nar Dag Larsson séager att om vi vill ha ett samtal och na en 6verenskommelse med dem
sa ar priset att vi inte kan ha den fria etableringen, med majlighet for personalen att
komma med sina idéer, ja da gor han det tyvarr omojligt for oss att fa en 6verenskommel-
se. Vi ar valdigt 6ppna for att ha manga alternativ sida vid sida. Det ar uppenbart att det
har finns en blockskiljande fraga, tyvarr. Vi tycker att det ar viktigare att ge patienten
makt att vélja: Vart ska mina skattepengar ta vagen? Vem ska leverera deras vard?

For vem ar det da viktigt att valja? En del tycker inte att det &r viktigt, utan bara krangligt
och besvarligt, att valja. Men vi tycker det ar sarskilt viktigt for dem som behdver mycket
sjukvard, och for dem &r det ocksa valdigt viktigt att det ar ett teamarbete. Det ar darfor vi
i alliansen har valt att géra patientvalsmodellen bred. Vi har inte bara lakarfokusering,
utan distriktsskoterskans atagande ar oerhort viktigt. Jag vill yrka bifall till den tillaggs-
skrivning som Chris Heister laste upp, som just betonar distriktsskdterskans roll eftersom
det har ratt osékerhet om den saken. For det tredje har vi lyft fram psykosociala insatser
som en viktig del i den har breda modellen.

Jag tycker ocksa man ska inse att vi kommer att fa en helt annan tillganglighet i varden
nar vi bade far fler utforare, forhoppningsvis, och lagger in ett atagande att ha jourverk-
samhet. Det innebar att vi kommer att se fler jour6ppna mottagningar kvallar och helger,
och det borde ju i forlangningen leda till forandringar i vardkonsumtionen pa vara stora
akutmottagningar nar man faktiskt kan komma till varden narmare dar man bor och pa
tider utanfor vanlig kontorstid.

Har da mangfald ett egenvarde? Ja, det har det tycker vi i Folkpartiet. Tavling om battre
kvalitet, i form av battre patientorientering, service, bemétande och kvalitet gagnas av att
det finns fler alternativ.

Far vi ut mesta mojliga av varden i dag? Troligtvis far vi inte det. En del rads beslut om en
utmaningsratt, och en del véljer att medvetet missuppfatta den. Men det betyder ju inte
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att man har fri dragningsratt pa landstingets pengar, utan det betyder att alla bra idéer vill
vi granska, och bara de idéer som &r bra ska vi géra nagonting av. Det kan leda till en
upphandling, och det kan da bli fler intressenter som kommer och visar upp sitt alterna-
tiv.

Dag Larsson tar upp problemet med ojamnt fordelad halsa. Det ar valdigt viktigt att vi i
hélso- och sjukvarden granskar hur vara resurser fordelas och hur halsan ser ut, for att
kunna rikta insatser till dem som béast behdver dem. Jag &r alldeles dvertygad om att en fri
etablering av vardgivare kommer att innebara att det blir intressant att etablera sig pa
platser dar det finns manniskor som behdver sjukvard. Det kommer inte att vara
intressant att bara lagga sin verksamhet i norra lanet, dar det redan ar val utbyggt, utan
det &r i sddra lanet som det finns plats for fler att etablera sig.

I diskussionen om det socioekonomiska indexets vara eller inte vara har vi i alliansen
annu inte tagit stallning. De rapporter vi har fatt pekar pa att det som slar hardast ar
skillnaderna i kapiteringsersattning mellan olika mottagningar beroende pa nar och hur
de har varit duktiga pa att forhandla upp sin grundkapitering. Den historiska ersattnings-
nivan far inte vara grunden for hur vi utformar morgondagens system. Om man ska ha ett
socialt index eller om vi ska vélja andra modeller for att kompensera de har delarna — lat
oss ta den diskussionen nér vi ar en bit langre fram i juni och har fatt lite mera forslag
fran vara tjansteman. | dag finns det inget sadant.

Med det yrkar jag bifall till landstingsstyrelsens forslag fran morgonen och det tillagg som
Chris Heister laste upp.

Anforande nr 144
Landstingsradet Larsson (s): Jag tycker att det ar en fordel att man rotar igenom
kapiteringssystemet, for det finns en massa konstigheter som inte gar att forklara.

Men det tjdnstemannen har tagit fram férslag om och som vi i princip sager ja till att satta
i gang att utreda nu &r en likadan ersattning for alla medborgare i vart lan. D& blir jag
oroad, for vart lan ser inte ut s, Birgitta.

Och, Birgitta, hur var det med etableringarna forra gangen vi hade fri etablering i vart
l1an? Hur manga nya vardcentraler och huslakarmottagningar etablerades pa Jarvafaltet?
Kan du berétta det fér mig?

Anfdrande nr 145

Landstingsradet Rydberg (fp): Det var bara det sista aret avden mandatperioden som
det var fri etablering pa Jarvafaltet. Det fanns faktiskt intressenter, men vardgivarna
vagade inte satsa for de var radda for vad som kunde handa om Socialdemokraterna kom
till makten. Chansen fanns.

Annars finns det ju en erfarenhet fran aren med nationell huslakarlag, dar vi fick 1 400
nya huslakare under tva ars tid, vilket pekar pa att nar man har fri etablering ar det fler
som tar chansen.

Nér det géller den oro du kanner for att ha en kapitering som ar lika, maste du se till hela
bilden innan du angriper kapiteringen. Det viktiga ar ju hur ersattningssystemet i évrigt
ser ut. Hur stor del ar rorlig? Vi talar om att utreda om man ska ha nagon tidsfaktor i
taxan langre fram och sarskilda satsningar for vissa insatser som ar tidskravande eller
sarskilt viktiga, av typen halsosamtal. Det finns manga komponenter i ersattningsmodell-
en som kan kompensera om man forandrar socioekonomiskt index och faktiskt har en
enhetlig grundkapitering som en del av ersattningen.
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Anfdrande nr 146

Landstingsradet Larsson (s): Nej, det startades inga privata huslakarmottagningar
eller nagot annat pa Jarvafaltet. Det tror jag egentligen beror pa att lakarna personligen
tycker att det ar roligare att befinna sig i andra delar av var region, och sa far medborgar-
na resa ganska langt. Det ar det som &ar bekymret.

I sddana fall maste man i systemet bygga in kraftfulla ekonomiska moré&tter som gor att
man kan évervinna deras motvilja att etablera sig i omraden dar folkhélsan ar samre.
Annars kommer man att fa ett system som kantrar och blir mera oréttvist.

Anfdrande nr 147

Landstingsradet Rydberg (fp): Dag, det ar ingen hemlighet att det fanns intressenter, som
inte vagade. Du vill inte se sanningen i vitdgat, men det ar ett faktum som ledamoter som
da var aktiva i presidiet kunde rapportera om.

Sedan kan vi konstatera att nar vi har gjort upphandlingar i det omradet sa har vi fatt en
ganska val fungerande narakutverksamhet, som framfor allt tar hand om en hel del barn.
Att fa ut specialistlakare till Jarva har inte varit nagon omdéjlighet, nar vi har valt att
anvanda metoder som fungerar. Privat gande och privat utférandeskap ar nagonting som
lockar fler lakare &n att jobba i landstingets regi. Du kan ogilla det, men sa &r det.

Anférande nr 148

Lena-Maj Anding (mp): Ordférande, ledaméter! Okad mangfald av driftformer,
heter det har arendet. Man vill géra om vart nuvarande system till ndgon sorts auktoriser-
ing och att man ska bli kund i priméarvarden och shoppa runt, alltsa ga omkring och valja
bland olika behandlingsmetoder.

Vad som &r bra &r att man ska gora valet mera tydligt, och det hoppas jag verkligen att
man ska lyckas med. Vi ar ocksa for att starka patienternas makt i varden genom att man
ska fa vélja vardgivare.

Men vi tycker inte att det har forslaget ger dem som ar allra sjukast — manniskor med
funktionshinder, kroniker och andra — s stor valfrihet. Man séager att dldre ska kunna
valja geriatriker och att barn ska kunna vélja barnlakare; foraldrarna, forhoppningsvis.
Men kroniker och manniskor med funktionshinder kan inte vélja sin specialist, och det
tycker jag ar allvarligt. Férra mandatperioden har vi kampat for att kroniker ska kunna
vélja specialist, och det behovs fler specialister i narsjukvarden — men de finns tydligen
inte alls langre, och man vill inte ge funktionshindrade och manniskor med kroniska
sjukdomar mojligheten och ratten att valja sin specialist. Den ratten &r viktig, tycker vi,
och den valfriheten maste finnas aven for de méanniskorna. Det har forslaget ger tyvarr
inte utrymme for de manniskorna att véalja det som de har allra storst behov av.

Sedan tycker vi sjalvklart att halso- och sjukvardens resurser ska fordelas efter behov.
Darfor tycker vi att de socioekonomiska parametrarna anda har haft betydelse, &ven om
man nu forsoker minska den betydelsen sa mycket som méjligt fran alliansens sida. Ta
tandvarden som ett exempel. Dar har vi ju en tandvardspeng, som vi har forstarkt darfor
att den inte har rackt till i de socioekonomiskt svaga omradena. Inte heller ett pengsystem
ger alltsa lika villkor for alla i hdlso- och sjukvarden, sa det ar oerhdrt viktigt att behalla
det tankeséttet och skjuta till medel i de socioekonomiskt svaga omradena. Men inte
heller det tillgodoses i tillracklig omfattning av det har forslaget.

Historien har &nda visat att fri etablering av lakare i priméarvarden inte har varit ett
vinnande koncept. Jag hoppas att det ska bli annorlunda, eftersom ni &nda kommer att
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driva igenom forslaget, och att vi ska fa se att lakare kommer att etablera sig pa ett bra
satt runt om i vart lan och ta socialt ansvar for alla medborgare. Men i och med att man
tar bort omradesansvaret tar man ju ocksa bort ansvaret for dem som inte valjer. Hur ska
det hanteras, om det ar personer som verkligen behover halso- och sjukvard som alltsa
inte klarar av att vélja i samma utstrackning som andra?

Det finns problem hér, som ocksa gor det direkt olampligt att delegera vidare till lands-
tingsstyrelsen att fortsatta att fatta beslut i de har fragorna, eftersom det ar principiellt
viktiga stallningstaganden dér vi faktiskt inte riktigt vet hur de kommer att sld igenom i
verkligheten. Vi vet inte heller hur de kommer att skrivas fram dver huvud taget, utan det
har ar valdigt évergripande riktlinjer som jag kanner att det ar svart att i dagslaget fatta
beslut om 6ver huvud taget — det var ju darfor vi skickade arendet pa aterremiss, och
egentligen har vi inte sa sarskilt mycket mer kott pa benen nu an tidigare. Visserligen har
man gjort en del sma andringar, vilket jag ser som positivt, men inte tillrackligt, som vi
ser det, for att kunna fatta bra beslut om arendet i dag.

Arendet kommer alltsd upp igen i budgetarbetet for 2008, speciellt det som kallas kund-
valsmodell. Da lar vi fa se detaljerna i det arendet.

I 6vrigt tycker vi att beslut ska fattas i landstingsfullmaktige i den vidare hanteringen av
de har fragorna.

Slutligen vill jag bara yrka bifall till Miljopartiets forslag i landstingsstyrelsen, dar vi ocksa
har fort in vara tankar och var oro for att det i forlangningen framfor allt kommer att bli
stora och kapitalstarka foretag som kommer att fa auktorisationen och att de sma foretag-
en inte kommer att vara de som kommer att blomstra. Det &r en oro som vi kommer att
folja, och vi ska verkligen forsoka driva att det inte ska bli sa.

Anforande nr 149

Landstingsradet Sevefjord (v): Ordférande! Det har ar ju ett &rende som &r ater-
remitterat. Det finns en del nya skrivningar, som jag tycker har forbattrat det lite;
naturligtvis inte tillrackligt for att Vansterpartiet ska stélla sig bakom det, men det &r
anda bra att ni har skrivit in att konsekvenserna ska utredas. Man har ocksa lyft in vikten
av att beakta gamlas, sjukas, kronikers och multisjukas behov. Det tycker vi naturligtvis ar
bra.

Sedan har ni dndrat primarvard till narsjukvard pa ett stalle, och en doktor blev husléak-
are. Men jag undrar varfor ni tog bort mojligheten att valja ett vardteam, som fanns i det
forsta forslaget men inte i det férslag som ni nu presenterar.

Grundinstéllningen i sjalva arendet ar att allt privat ar battre &an det offentliga. Det hand-
lar egentligen bara om att privatisera primarvarden sa snabbt som majligt och sa mycket
som mojligt. Den landstingsdrivna varden omnamns vid nagot enstaka tillfalle, och da i
ett negativt sammanhang dar man sager att allt privat egentligen ar béattre, effektivare och
billigare an den landstingsdrivna varden. | évrigt har ni inte intresserat er ett dugg for den
landstingsdrivna varden. Att jobba inom landstinget i dag maste kdnnas ganska tufft, efter
den dverkdrning som ni nu har genomfort.

Det finns en massa vackra och viktiga ord, som decentralisering, personalinflytande och
mangfald. Men nér jag granskar det har drendet finner jag att det bara handlar om tva
saker. Det ena ar att driftsformen maste forandras fran offentligt till privat — det &r ju det
som genomsyrar hela drendet — och det andra ar att all makt ska till lakaren. Nu laste
Chris Heister upp ett tillagg om distriktsskoterskorna. Uppenbarligen har man insett att
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ocksa distriktsskaterskorna kanner sig oerhort 6verkorda i det arende som presenterats
tidigare.

Detta har bland andra Vardforbundet gett uttryck for, nar man sager att ledning,
strukturer och hierarkier befasts och underordning till lakarna sékerstalls. Det ar sa
Vardforbundet uppfattar det hela, och det gor ocksa manga distriktsskaterskor som
jobbar inom landstinget.

Till exempel har Ostermalms Distriktsskoterskepatruller AB, som har drivit hemsjukvard
kvallar och natter pa Ostermalm, enligt vad de sjélva sager fatt uppgift av forvaltningen
att det avtal som de har med landstinget inte langre ska gélla, utan i stéllet ska de fungera
som underleverantdrer till huslakarmottagningar — den sjalvstandighet som de har haft
kommer inte langre att galla. Samma sak galler pa flera andra omraden. Det ar exakt
samma sak som har drabbat Vardpilen, som har drivit Sabbatsbergs narakut som ni vill
stéanga. Det ar tre distriktsskoterskor som driver den verksamheten och jobbar mot nio
vardcentraler respektive huslakarmottagningar, och aven de har fatt informationen att sa
ska det inte vara langre, de ska inte ha ett eget avtal utan jobba som underleverantérer till
huslakarmottagningarna.

Sa vad ni egentligen har gjort tycker jag Vardférbundet har uttryckt valdigt val: Forslaget
befaster befintlig genusordning inom hélso- och sjukvarden. Distriktsskoterskor, som
nastan alla ar kvinnor, det vet vi, ska underordna sig lakarna, som i manga fall a&r man.

Darfor vill jag fraga dig, Birgitta Rydberg, som brukar havda att privatiseringspolitik
framfor allt framjar kvinnligt féretagande och jamstalldhet, eftersom de exempel som jag
har lyft fram visar pa motsatsen, namligen att kvinnor i allt storre utstrackning inom
halso- och sjukvarden ska underordnas ldkarna, och da i stor utstrackning manliga lakare.
Du ar ju ansvarig for bade jamstalldhet och huslékarverksamheten. Tycker du det har ar
att frimja kvinnligt foretagande och jamstalldhet i Stockholms léans landsting?

Nér det géller ersattningssystemet, som ocksa har varit uppe, tycker jag att det ar bra att
vi ensar det, men den socioekonomiska faktorn saknar jag ocksa. Jag tanker aterkomma
under debattens gang, men jag vill nu saga att under landstingsstyrelsen i morse skapade
jag stort kaos — det kanner alla till som var dar — men ur kaos uppstar ordning. Mitt parti
har tagit mig i 6rat och sagt: Sa dar kan du inte gora! Vi har darfor granskat det forslag
som vi lade i landstingsstyrelsen, och det var inte ett aterremitteringsarende. Vi tycker det
ar ett bra beslut, sa darfor vill jag lyfta detta och yrkar bifall till Vansterpartiets forslag till
beslut i landstingsstyrelsen i stallet.

Anférande nr 150

Landstingsradet Rydberg (fp): Nej, Birgitta Sevefjord, det har forslaget innebér inte att
vi ska underordna nagra yrkesgrupper. Det har ar en mojlighet for alla yrkesgrupper att
starta en verksamhet. Det ar ocksa en mojlighet for distriktsskoterskor att starta en verk-
samhet med det har breda atagandet och att anstélla lakare. Det finns tva mojligheter,
antingen att sjalva starta foretaget och ha andra parter anstéllda eller underordnade, eller
att ga in med en egen verksamhet i avtal med andra.

Vi har ocks3, just darfor att det har varit en diskussion, velat trycka pa fragan om det ar en
underordning. Vi tycker att distriktsskoterskearbetet &ar ett annat uppdrag, ett annat
arbete an lakararbetet. Det ar viktigt att vi ocksa pa sikt kan nyttiggora oss den héar
specialistkompetensen battre an vi gor i dag, med ersattningar som stimulerar
sjukskoterskor att gora specialistinsatser som i dag ibland utfors av lakare. | en utveckling
av ersattningssystemet behdéver vi kunna prisséatta gruppbehandlingar mot évervikt och
annat som distriktsskoterskorna ar jatteduktiga pa.
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Anforande nr 151

Landstingsradet Sevefjord (v): Men nog ar det s, Birgitta Rydberg, att man forsvagar
distriktsskoterskornas majlighet att driva verksamhet med det beslut som ni tanker ta i
dag. Hittills har de kunnat ha en egen verksamhet utan att ha lédkare anstéllda. Med eget
avtal med Stockholms lans landsting har de kunnat bedriva till exempel hemsjukvard pa
natter och helger. Det kan de inte langre gora darfor att de inte kan auktoriseras. Det kan
bara ldkarna. Ska de kunna fortsatta sin verksamhet maste de anstalla en lakare, annars
maste de jobba som underleverantorer till Idkare pa andra vardcentraler.

Har jag missforstatt det hela? Det &r precis sa jag har fatt det beskrivet till exempel av
Vardpilen och ocksa av distriktsskaterskorna pa Ostermalm. Deras sjélvstandighet finns
inte langre kvar. De ar underleverantorer till vardcentraler, annars far de stanga igen eller
ocksa maste de anstalla lakare.

Anférande nr 152

Landstingsradet Rydberg (fp): Att de hittills har kunnat ha ett eget uppdrag beror pa
att de borgerliga partierna forra gangen vi styrde landstinget lat dem fa starta verksambhet.
Det har inte varit ndgonting som har varit mojligt for nya sjukskoterskegrupper under de
fyra ar som du har varit med och styrt. Nu 6ppnar vi mojligheten aven for sjukskoterske-
agda lakar-, sjukskoterske- och kuratorsmottagningar dar man har hela paketet. Vi sdger
att det ar fritt fram for olika grupper att antingen dga gemensamt eller att nagon yrkes-
grupp gar in med en auktorisation och anstaller andra. Vi kommer att 6ppna majligheter-
na for flera att 4ga och driva vardforetag. Hur det kommer att se ut och vilka som valjer
att begara auktorisation vet vi inte annu.

Anférande nr 153

Landstingsradet Sevefjord (v): Men, Birgitta Rydberg, i det paket du talar om maste
det ju ligga en lédkare inslagen. Annars finns det inget paket for de har distriktsskoterskor-
na. De som i dag driver sjéalvstandig verksamhet, till exempel Vardpilen som drivs av tre
distriktsskoterskor som bedriver hemsjukvard i stora delar av Vasastan och
Kungsholmen, kan inte fortsatta den verksamhet som de har drivit jattebra. Vad jag
forstar har de skott sitt uppdrag alldeles utmarkt. De kan inte géra det langre om de inte
kan anstalla en lakare, och lakarna ar nog inte sa fortjusta i att bli anstallda av distriktss-
koterskor. Det vet bade du och jag. Alternativet ar att de maste soka avtal med de olika
vardcentraler och huslakarmottagningar som finns. Faktum &r att flera av de har
huslakarmottagningarna inte ar intresserade av att driva hemsjukvard pa kvéllar och
natter. De ar intresserade av att ha distriktsskoterskor som understallda, som under-
leverantorer till sin verksamhet. Ar inte det att forsamra och forsvaga jamstalldhetsarbet-
et i Stockholms lans landsting?

Anférande nr 154

Landstingsradet Rydberg (fp): Kom igen efter arsskiftet eller kanske fram i september
nar vi har sett vilka som soker auktorisation! Det har ar en mojlighet for olika grupper att
ga in och begara auktorisation. Vilka som véljer att gora det vet vi faktiskt inte i dag. Om
Vardpilen, Ostermalm och andra gar in och soker auktorisation sjalva eller om de valjer
en annan konstruktion &ar en fraga som vi inte dger i dag, om man inte vill splittra upp
primarvarden. Vi har valt att priméarvarden ska vara det breda atagandet just for att fa ett
teamarbete. Det kan man gilla eller ogilla. Med din modell skulle man splittra den och ha
olika avtal. Da finns risken att man inte far den breda teammedverkan som vi annars
valdigt lyriskt brukar tala om hur bra den ar fér patienten.
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Anfdrande nr 155

Pia Lidwall (kd): Fru ordférande! Vi har i dag en primarvard dar den enskilde ar
utlamnad till landstingspolitikers och byrakraters formaga att organisera varden. En av
anledningarna till att vi har det har arendet pa bordet i dag ar att vi vill starka patienten
genom patientvalet. Genom den dkade mangfalden och konkurrensen mellan vardgivarna
oppnas mojligheter att kunna ge mer och battre vard till ytterligare invanare i vart lan.
Det ar stora valfardsresurser som gar till spillo nar inte varje krona anvands pa ratt satt.
Den som inte vill eller vagar ta de har nodvandiga stegen for att fornya varden har ett
moraliskt ansvar att infor medborgarna tala om varfér man sager nej till mer sjukvard.

Over hundra ars erfarenhet under 1900-talet har inneburit madnga omfattande prévningar
och forandringar. Det tycks mig sta klart att detaljstyrande vardideologier &r en omgjlig
idé om man vill férverkliga goda levnadsforhallanden for en hel befolkning. Det gar inte
att organisera sjukvarden efter von oben-principer. Tvartom maste sjukvarden organiser-
as i friare former sa att patienten kan vélja primarsjukvard efter god kvalitet och sa att
den formar folja med i den snabba utvecklingen pa det medicinska omradet. Nar
pengarna i patientvalet foljer patienterna ar patienterna inte langre en kostnad utan de
blir en resurs. Da kommer ocksa vardinsatserna att bli de basta majliga. Det ar var tro.

Precis som vi havdade i valet maste framtidens sjukvard kannetecknas av att patienten
star i centrum. Det &r ett reellt beslut, att patienten far sta i centrum. Det ar makten for
patienten vi efterstravar, och det ar ocksa makt for patienten pa ett helt annat satt att vélja
bort om man inte ar néjd. Parallellt med det har kommer vi att kvalitetsredovisa vad som
gors och med vilken kvalitet.

Ytterligare ett skal till att Kristdemokraterna ar stolta 6ver att vi i dag tar det har beslutet
ar att den har formen kommer att latta trycket pa akutsjukvarden. Narsjukvarden ges nu
forutsattningar att battre ta hand om varden néra patienten som inte kraver den fullt
utrustade akutsjukvarden. En utbyggnad av narsjukvarden skulle innebéra att fler
patienter kan tas om hand i den 6ppna varden. Man traffar specialister som geriatriker
eller ortopeder och psykiater pa ett helt annat satt &n i dag. Erfarenheterna fran reformen
i Halland visar &n sa lange att det ar den vagen som det har gatt att avlasta
akutsjukvarden och 6ka primarsjukvardens tillganglighet. Dessutom har man sett att fler
vardenheter har 6ppet pa kvéllar och helger.

Nu gar jag over till de fragor som Dag Larsson stallde. Kostnadskontrollen &r en mycket
vasentlig fraga for oss i alliansen och for alla. Vi har mantrat att vi ska ha en budget i
balans. Det mantrat stavar vi pa varje dag. Jag vill lova att det &r sa.

Kontinuiteten for aldre, multisjuka och kroniker ar ocksa oerhort viktig i reformen. Det ar
de som faktiskt besoker varden. Det &r de aldre som den ér till for.

Reformen innebar naturligtvis en risk for att det kan finnas vita flackar. Men de vita
flackarna diskuterar vi ocksa och vill fylla ut. Om det visar sig att det blir en samre vard i
Jordbro har landstinget ett ansvar att se till att det bedrivs sjukvard dar. Sjalvklart ar det
sa. Vi diskuterar ofta Varby. Vi diskuterar ofta Rinkeby. Det ska inte finnas nagra vita
flackar. Dartill ar vi enade om de fragestallningar som har kommit upp. Till det vill jag
saga att jag och Kristdemokraterna ar ratt stolta 6ver det har arendet i dag. Vi kommer att
folja det precis som det ser ut med det vi har lagt till.

Sedan vill jag ocksa yrka bifall till det tillagg som vi har gjort i dag om distriktssjukskoter-
skorna. Faktum &r att de har haft en ganska tynande tillvaro under manga ar darfor att de
inte har haft ett eget riktigt uppdrag. Det har varit lite otydligt. Med det tillagg som vi gor
vill vi fortydliga distriktssjukskoterskornas roll i patientvalsreformen.
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Anforande nr 156

Landstingsradet Andersson (c): Fru ordférande! Utmaningarna inom varden ar
manga. Med det arende som vi behandlar i dag hoppas jag att vi kommer att bidra kraft-
fullt till 16sningar pa atminstone fyra stérre utmaningar.

For det forsta: Hur far vi en starkare och mer attraktiv narvard som gor att patienterna
vill ga dit i stéllet for att ga till akutsjukhusen?

For det andra: Hur slapper vi loss fler nya idéer om hur man kan organisera och utveckla
verksamheten i narsjukvarden, till exempel nar det géaller att arbeta forebyggande eller for
att utveckla lotsfunktioner for personer med multisjukdomar och annat?

For det tredje: Hur gor vi varden till en mer attraktiv arbetsmarknad som folk soker sig
till i storre utstrackning sa att vi pa det viset kan sékra att vi klarar av rekryteringarna i
framtiden?

For det fjarde: Hur sdkrar vi en battre effektivitet och tillganglighet inom ramen for
befintliga ekonomiska resurser?

Patientvalssystemet gor att resurserna styrs efter befolkningens val av vardgivare.
Patienterna far majlighet att jamfora olika mottagningars tillganglighet och kvalitet och
har mojlighet att byta om de inte &r néjda. Det ger mer makt at patienterna, och det hojer
kvaliteten inom varden. Det ar med andra ord demokratiskt och kvalitetssakrande pa
samma gang.

Vi vill ha en mangfald av vardgivare och driftsformer. Manga olika yrkesgrupper kan och
bor ta chansen att starta egna vardforetag. Denna mojlighet ar inte exklusiv for lakarna.
Distriktsskoterskor, sjukskoterskor, underskoterskor, sjukgymnaster och manga fler har
viktiga kunskaper for att bidra till att utveckla en battre vard och ett battre vardféretagan-
de. Vi har ocksa poangterat att nar vi nu marknadsfor majligheten till avknoppning ska
sarskilda insatser goras for att na ut sa att alla yrkesgrupper vet att det har ar en mojlighet
som ror alla.

Jag ar mycket tacksam for att vi nu har gjort ett tillaggsyrkande angaende distriktssjuk-
skoterskorna. Jag tror att en klok vardforetagare, oavsett om det ar distriktsskoterskor
eller allmanlakare som driver foretaget, kommer att se till att varje kompetens anvands pa
ratt plats. Den allmanlakare som sjalv véljer att gora distriktssjukskoterskans arbetsupp-
gifter, for det blir han ju tvungen att géra med det har fortydligade uppdraget, kommer att
fa betydligt svarare att klara foretagets ekonomi &n den som ar klok nog att inse att man
inte kan allt, att man &r en av manga viktiga professioner i varden. Jag ser positivt pa
framtiden for distriktsskoterskors och andra yrkesgruppers delaktighet i den moderna
vardmangfalden.

Somliga oroar sig, och det ar en mycket respektabel och viktig oro, for att tillgangen till
sjukvard kan bli samre i de omraden dar vardbehovet ofta &r som storst eftersom man
menar att det ar svarare att rekrytera vardpersonal till dessa omraden och att intresset for
att etablera sig dar skulle vara mindre. Men det problemet har vi ju redan i dag. Det ar
oftast i de har omradena som vi inom den offentliga sjukvarden har svart att rekrytera.
Det ar oftast just vara egna mottagningar som har lyckats saimst med att rekrytera och
behalla personal, trots att de inte har haft samre ekonomiska forutsattningar.

Nu 6ppnar vi for fler och mer attraktiva arbetsplatser genom att slappa loss eldsjalarna

och entreprendrerna pa alla omraden. Det ar inte alls sa att vi skrotar den sociala dimen-
sionen i hur vi ersatter sjukvarden. Vi satser pa att sakerstéalla detta pa ett annat satt. Om
man vill kalla det socialt index eller inte & mer en fraga om nomenklaturen. Man kan till



Anféranden 2007:06 91 (194)

exempel tdnka sig att vi genom att betala besoksersattning och olika tillaggsersattningar
for vissa besok, som vi vet diskuteras, kanske far ett starkare socialt index, ett index som
har storre traffsakerhet. For att klara behoven i de glesare befolkade delarna av lanet ar
det valdigt viktigt att till exempel ersdttningen for hembesdken blir adekvat och tillracklig.
Vi jobbar ocksa, det gor aven utvecklingskansliet, tydligt med att just lotsa vardgivare till
de stéllen dar det finns vita flackar.

Jag marker nu att min talartid ar slut, men jag aterkommer senare i debatten.

Anférande nr 157

Landstingsradet Larsson (s): Gustav Andersson! Det jag kan se i det arende som i dag
ligger pa bordet ar att man tar bort kapiteringen, man tar bort det socioekonomiska
indexet och man infor fri etablering. Fri etablering har tidigare lett till viss snedférdelning
av sjukvardsproduktionen i det har lanet. Ditt svar pa min oro ar att man kan tanka sig
nagon form av losning. Da ar min fraga tillbaka till dig: Nar upptas rejala forhandlingar
mellan oss i oppositionen, som ar oroade 6ver att det har kan snedvrida och géra sjuk-
varden mer orattvis, och er i majoriteten som sager att man kan téanka sig ndgonting? Nar
ska vi borja forhandla och prata seriost om de har fragorna och se om vi kan hitta en
16sning?

Anférande nr 158

Landstingsradet Andersson (c): Vi kommer inom kort att fa klarhet i det har. Nu har
vi en lite marklig process bland annat darfér att besluten om den har utredningen har
forsinkats i en manads tid. Bade Dag och jag, liksom manga andra landstingspolitiker, har
varit pa dragningar dar tankbara I6sningar har presenterats. Det star ocksa tydligt i
dagens handling att vi inte avser att bortse fran vart viktiga ansvar for att se till att det
finns vard i alla delar av lanet och i alla socioekonomiska omraden av lanet. Det star helt
klart.

I frdga om forhandlingar har vi naturligtvis alla mojligheter att byta synpunkter i
allménna utskottet och pa annat hall. Om man vill ha ett forhandlingsvanligt klimat ar det
en fordel om man ocksa kan ha en fortroendefull dialog politiker emellan. Det forutsatter
ocksa att man hanterar det pa ett satt som praglas av integritet.

Anforande nr 159
Landstingsradet Larsson (s): Nar det géller det sistnamnda forstar jag 6ver huvud
taget inte vad du pratar om. Det far du garna tydliggora.

Tidsplanen for det har arendet och att det hastas fram har att géra med att ni ska satta
hela systemet for 2 miljoner manniskor i sjon den 1 januari. I Halland holl man pa att
utreda och diskutera i tre ars tid innan man satte ett system for 200 000 manniskor i
sjon. Ni ska ha det i gang pa ett halvar. Det ar klart att det blir hafsigt och att I6sningar pa
allvarliga sociala problem blir i stil med att man kan ténka sig nagonting.

Anférande nr 160

Landstingsradet Andersson (c): Jag tror nog att det vi har hunnit géra pa de har
manaderna ratt val motsvarar det som man gjorde under langre tid pa annat hall. Men vi
ar ocksa mycket tydliga med att det system som vi sjosatter den 1 januari, och som vi
fattar beslut om senare under fdrsommaren, inte ar ett system som ar oomkullrunkeligt,
skrivet i sten for evig tid. Tvartom har vi tydligt markerat att det finns en 6ppenhet for att
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noggrant utvardera effekterna, inte minst nar det galler den sociala och geografiska
spridningen av vardresurserna, och gora de justeringar i systemet som ar nodvandiga.

Anforande nr 161

Anders Lonnberg (s): Ordférande, ledaméter, Lakarforbundet pa laktaren och
nagra andra! Att hora Gustav ar faktiskt en ganska trevlig inledning pa sommaren. Sadan
tilltro och sddant hopp har jag inte hort pa lange. Jag kan val saga att attityden att det
man gor i Halland pa tre ar gar pa en manad i Stockholm generellt sett inte uppskattas i
Sveriges landstings eller halso- och sjukvardsvarld. Men med en sadan tilltro kommer det
har sékert att ga bra.

Vad som oroar mig ar daremot det nya séattet som vi gor reformer pa i Stockholms lans
landsting. Den nya majoriteten infor en italiensk beslutsordning. Fér er som inte vet vad
en italiensk beslutsordning ar kan jag beratta att sedan andra varldskriget har Italien haft
varldens i sarklass basta valfardssystem. Man fattade beslut om reformer som 100 procent
av slutlénen i pension, fri sjukvard for alla medborgare, fri tandvard och allt mojligt
annat. Men den italienska ordningen innebar att man forst fattade beslut, sedan tillsatte
man utredningar for att se om det var mojligt att genomfora. Samtliga reformer som det
italienska parlamentet fattade beslut om att genomfora kom man fram till tyvarr inte var
mdjliga. | praktiken hade de kanske ett av Europas samre valfardssystem, men i teorin
hade man ett av Europas béttre valfardssystem.

Nu star vi har med den ordningen. Vi ska fatta beslut om ett direktiv dar manga har
uppgett att de kan ténka sig en massa saker som inte aterfinns nadgonstans. Jag tar ibland
det skrivna ordet pa allvar och tycker att det ar beklagligt att vi infor den har typen av
beslutsordning.

Det andra jag beklagar ar pa vilket satt man uppfattar en utstrackt hand. Den kan
uppfattas som tva saker, antingen som en orfil eller som en forberedelse till ett handslag.
Jag tycker att vi under ett par omgangar har forsokt att mycket tydligt tala om att var
avsikt med den utstrackta handen &r ett handslag. Men ni har valt att uppfatta den som en
forberedelse till en orfil.

Jag tanker inte upprepa de invandningar jag hade forra gangen. Jag hade hoppats att jag
skulle fa svar pa nagra av de fragor som jag da tyckte var adekvata. Det som har
tillkommit kallas for kott pa benen. Det ar mojligt att det kan uppfattas som kott pa ben,
men det som oroar mig ar att de har benen lider av en sa langt gangen osteoporos att ett
antal frakturer redan kan skonjas. Nagra av de saker som har kommit till, som jag tycker
visar att det har innebar mycket stora risker, ar for det forsta debatten om det har faktiskt
ror patienterna eller i férsta hand producenterna. Jag skulle vilja sdga att det i huvudsak
ar en huslékarreform forkladd i kundvalsmodellens ord.

FoOr det andra visar den diskussion vi horde om skoterskor kontra lékare med flera med
pataglig tydlighet att det faktiskt handlar om producenternas villkor och inte om
patienternas villkor. Den har debatten har inte stillat min oro for att det i forsta hand
handlar om olika personalgruppers rétt att pa skattebetalarnas bekostnad fritt fa 6ppna
egna foretag.

For det tredje finns det ett antal inslag i det som har fortydligats som gor mig riktigt
orolig. Bland annat kan jag tydligt 1asa mellan raderna att den som véljer att avsta fran att
ha en fast lakarkontakt och inte vill ha en huslakarkontakt inte kommer att fa nagon
primarvard i Stockholm, alternativt maste uppstka akuterna pa sjukhusen. Det finns
ingen producent som kommer att vilja ta emot en person med mindre &n att han listar sig
dar.
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For det fjarde drabbar ni dem som ar kroniker dubbelt hart. Jag ar sjalv kroniker, och jag
vet. Om jag skulle vilja ha en av mina sjukdomars ldkare som fast lakarkontakt far jag inte
det, precis som du sade. Men till yttermera visso, som Pia Lidwall tog upp, kommer nu
alltmer av sjukvarden ut fran sjukhusen och in i primarvarden. Da talar ni om for
Lakarforbundet att all specialistvard ska underordnas en allméanlakare. Jag sager bara:
Lycka till! Ni kommer att behdva det.

Anférande nr 162

Landstingsradet Andersson (c): Nar det galler den utstrackta handen vill jag séaga att
vi har en valdigt stark majoritet efter det senaste valet for att genomfora forandringar i
Stockholms lans landsting. En av de grundbultar som finns i det har forslaget ar mycket
riktigt, som har papekats fran oppositionens sida, att vi ocksa vill ha en fri etablering. Vi
kan naturligtvis inte satta oss i forhandlingar som rér en av grundbultarna i detta. Sedan
tycker jag att det ar jattebra om oppositionen bidrar med goda idéer om hur man kan
forbattra forslagen. Det har ni ocksa gjort, och sadana forslag har tagits upp.

Man maste ibland vaga gora saker innan man vet alla konsekvenser. Jag tanker inte
travestera en moderat riksdagsledamot som hade synpunkter pa den relativa intelligens-
fordelningen i landet, men om Stockholms lan ar sex ganger sa stort som Halland valjer
jag hellre att vi gor saker sex ganger sa snabbt an att allting tar sex ganger sa lang tid som
i Halland.

Anforande nr 163

Landstingsradet Heister (m): Fru ordférande! Nagra kommentarer bara, det kan inte
bli om allt men om nagra saker. Det ena &r att Anders Lonnbergs minne maste vara
valdigt kort. Vi har forsokt att féra en dialog med er i oppositionen i detta drende. Vi hade
aterremiss pa det har arendet. Vi har haft det uppe i AU flera ganger for diskussion. | den
delen har utrymme funnits att ha utbyte. Det har ocksa varit utbyte, tror jag, mellan
allménna utskottets ordférande och bland annat Dag Larsson.

Jag vill bara pAminna om att det under férra mandatperioden, nar vi holl pa med 3S-
arbetet och snabbspar, inte var mycket till dverlaggningar med den davarande
oppositionen. Man slog ihop ett av Sveriges storsta universitetssjukhus med ett annat av
Sveriges storsta universitetssjukhus utan att ha nagon dialog. Det som sédgs om den
italienska beslutsprocessen star nog mera for den nuvarande oppositionen och davarande
majoriteten an for oss. Vi har velat ha ett konstruktivt samtal. Vi har gett mojlighet for det
inom ramen for allménna utskottet.

Sedan vill jag ocksa séga att utgangspunkten for vart arbete ar att starka patientens
stallning. Med vart forslag kan du inte saga nej om du &r vardgivare. Du ar skyldig att ta
emot patienten. Det behdver du inte gora i dag.

Anférande nr 164

Anders Lonnberg (s): Jag ar forst och framst glad att Chris Heisters kunskaper om
italienskt beslutssystem har tkat dramatiskt. Det andra jag skulle vilja sédga ar att vi hade
ett domstolsutslag pa att vi mot vite skulle ta fram en budget pa tre veckor, darfor att
landstingets budget da inte var godkand och laglig. Jag haller med om att det hade varit
Onskvart att ocksa ha 6verlaggningar om sammanslagningen. Men ibland far man laga
efter lage. Om ni uppfattar att ni har ett lagkrav pa er att presentera ett huslakarsystem
forklatt till kundvalsmodell pa tre veckor, eller en manad fran forra gangen, kan jag séaga
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att ni inte har den pressen pa er. Ni har valfriheten. Utnyttja den for att trycka en
utstrackt hand!

Anforande nr 165

Landstingsradet Heister (m): Jag kan anda inte lata bli att sdga, Anders Lonnberg, att
det var ni som valde att lagga fram en olaglig budget. Da far ni ocksa ta konsekvenserna av
det. Men i det arbetet fanns det inget utrymme for den davarande oppositionen.

Vi vill ha en dialog med nuvarande opposition i den har delen. Vi har fort diskussioner
inom ramen for allmanna utskottet. Arendet har aterremitterats. Vi har svarat pa den
aterremissen. Detta ar nu ett arende som bygger pa principer och riktlinjer for det
fortsatta utredningsarbetet som sedan ska landa i ett slutgiltigt beslut i samband med
budgeten i november.

Anférande nr 166

Anders Lonnberg (s): Ja, ni har bdde majoriteten och mandatet att kora 6ver oss.
Det ar alldeles korrekt. Du begar inga som helst formella fel. Jag sager bara att vi missar
en mojlighet dar vi hade kunnat gora en epokgdrande reform i Stockholm med full
politisk enighet. Det ar det langsiktiga ansvaret som i dag debatteras, inte om ni har
mandatet, for det har ni. Men glom inte bort, mandat maste fornyas. Da far vi diskutera
den hér fragan igen.

Anforande nr 167

Landstingsradet Rydberg (fp): Jag vill gora ett fortydligande. Alla lakare kommer att
vara skyldiga att ta emot patienter akut, aven olistade. Men listningen goér att den lakare
man ar listad hos alltid &r ansvarig for att ta emot dig, a&ven om det inte &r akut. Det &r
alltsa adress for ansvar som vi vill fa fram med det hér.

Sedan ar det lite rérande att hora oron dver att vi tar fram var patientvalsmodell sa att den
kommer i gang redan till arsskiftet. Jag forstar mycket val att oppositionen vill att det ska
ta tre ar till sa att ni kanske, om ni skulle vinna nasta val, skulle kunna slippa att genom-
fora den. Besluten fran 2005 om snabbsparen som genomfordes efter 3S-utredningen ar
bara en brakdel av det som under kort tidsrymd klubbades och genomfardes. Det har ar
marginella forandringar jamfort med det som da genomfordes.

Erbjudandet om ett handslag — forlat oss, Anders, men det ar klart att vi ar lite tvek-
samma till om den utstrackta handen egentligen innebar en knytnave. Vi ar inte alldeles
sakra med det minne vi fortfarande faktiskt lever med.

Anférande nr 168

Pia Lidwall (kd): Fru ordférande! Jag kan forstd, Anders Lonnberg, att man fran
oppositionen tycker att livet &r svart och vitt och att det blir valdigt dramatiskt ndr man
overtolkar det vi sager. Vi har inte sagt att alla specialister ska till primarvarden. Vi har
sagt att det finns en dppenhet s& att man nu bade kan lista sig hos en geriatriker och kan
traffa en specialist i den lokala sjukvarden, primarvarden.

Glom inte heller bort att vi har en helt ny situation nar det géaller sjukdomen demens, som
numera ar en folksjukdom och inte alltid behtver behandlas pa akutsjukhusen utan
patienterna ska fa sina demensutredningar inom primarvarden. Det finns nagra exempel
dar vi faktiskt har en utveckling som ar bra inom primarvarden. Darmed inte sagt att alla
specialister ska till priméarvarden.
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Anforande nr 169

Anders Lénnberg (s): Jag blir lite orolig, Pia, om du tror att det bara &r barnlakare
och geriatriker som ska till primérsjukvarden. De stora grupperna som har kronikersjuk-
domar — det handlar om diabetes, hjarta-karl, onkologi, reumatism och allt méjligt annat
— far alltsa véalja mellan en allmanlakare, en geriatriker och en barnlékare, trots att flera
av de har specialiteterna ska ha ut personal i primarvarden. Vad du gor &r i praktiken att
begrénsa deras valfrihet. Det jag séger &r att om man véljer ett system som ger valfrihet
for de manga pa de fas bekostnad, och de &r inte sa fa, 40 procent av vardresurserna gar
till kronikergrupperna, begransar man klart deras valfrihet. Da tror jag att man far
bekymmer. Det tycker jag ar vart att papeka.

Anforande nr 170

Pia Lidwall (kd): Jag ser ingen oro for att kroniker inte kommer att fa den specialist-
vard som de faktiskt behover. Det vi pratar om nu ar patientvalsreformen nar det géaller
den basala sjukvarden for alla invanare i lanet. Aven som kroniker &r man férkyld och
sjuk pa annat satt ibland. Det blir ingen sadan forandring. Det enda vi har sagt ar att man
faktiskt, om man énskar, kan fa lista sig hos en geriatriker darfor att det finns ett sadant
onskemal. Darmed tror jag inte att alla kommer att vilja gora det. Jag kanner ingen oro
for den specialistsjukvard som Anders Lonnberg och andra behdver. Det kommer att vara
precis som forut.

Anférande nr 171

Anders Lonnberg (s): Det ar inte sa det fungerar. Jag kanner till exempel flera
reumatiker som sager: Det ar bara min reumatoidlékare som faktiskt forstar hur det
paverkar just mig nar jag har andra sjukdomar. Den personen far inte valja att ha sin
reumatolog som fast lakarkontakt utan han maste antingen avsta fran fast lakarkontakt
eller vélja en allménlékare. Jag trodde att det har var valfrihet for patienterna. Men vad ni
i sjalva verket har presenterat ar tvang for patienterna eller alternativet att vara utan sin
tidigare fasta kronikerkontakt. Det tycker jag ar en begransning som inte kan kallas
valfrihet. Det ar ett offer pa altaret som handlar om producentens valfrihet, dar nagra
producenter har fatt en forman i form av ett kundvalssystem som egentligen handlar om
ett huslékarsystem.

Anférande nr 172

Landstingsradet Wennerholm (m): Fru ordférande, fullmaktigeledamoter! Jag tycker
att det har arendet ar intressant. Jag tycker att de olika tonldagen man kan uttyda ocksa ar
intressanta. Jag ar ratt n6jd med, precis som Chris Heister var tidigare, att vi efter ater-
remissen har ett arende som kommer tillbaka till fullméktige i dag. | det har laget har vi
tillfort de 6nskemal till utredningsdirektiven som framfoérdes fran oppositionen. Det ar val
lite dar vi star i dag och diskuterar. | de diskussioner som vi har haft under hand och som
vi hade i samband med forra fullmaktigemoétet kdnde jag det, som ordférande i allménna
utskottet, angelaget att se till att vi fick in oppositionens synpunkter i underlaget for
utredningen. Och det &r vad vi har i nulaget.

Jag tycker att det finns paralleller till detta. P4 samma séatt drev Inger Ros under tidigare
period drendet om det oerhort viktiga arbetet med att utveckla kvalitetsméatningsmetoder.
Vi fran den davarande oppositionen blev inbjudna att vara med och forsoka fa sa bred
konsensus som mojligt kring ett sddant system. Det har vi i dag. Vi har sex boxar som vi
kan jobba med. Vi kan utveckla en bra kvalitetsmatningsmetod.

Jag ser framfor mig att vi i nasta steg ocksa forsoker finna varandra i sa stor utstrackning
som majligt, nar vi ser resultatet av de direktiv som vi i dag ger och déar de tillkomna
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direktiven fran oppositionen féljer med i det har drendet. Sedan far vi ta debatten nar det
blir aktuellt, nér vi upptacker att vi inte kan bli eniga pa de har punkterna. Men det finns
ingen anledning att debattera eventuellt tdénkta punkter dar vi inte blir eniga nar vi i dag
ar eniga om att tillfora era 6nskemal till direktiven. Jag tycker att det snarare ar sa att vi
gemensamt har jobbat fram ett &rende som i varje fall i det avseendet lagger grunden for
att mojliggéra samsyn eller konstatera var vi inte hittar samsyn. Jag kdnner inte fér min
del att jag skulle vilja skuffa undan nagon. Varfor skulle vi géra det? Vi far hitta mojlig-
heten till samsyn i de delar av arendet dar vi kan gora det. Det ligger ndgot i att det ar bra
om vi dver tid har langsiktiga losningar och inte tjafsar bara for tjafsandets egen skull. Det
vinner vi alla pa.

Nar det sedan galler synen pa ersattningsnivaer och liknande tycker jag att det &ar bra att
det har arendet kommer i nuléget. Som jag har lart mig under resans gang med det har
jobbet ar det inte riktigt s som Dag pastar, att det som ligger bakom att ersattningarna
ser ut som de gor pa olika nivaer och i olika delar av lanet skulle vara s oerhort klokt och
vist, att man verkligen skulle ha penetrerat pa djupet och sagt att i de har delarna har vi
de har behoven, darfor far man sa har mycket i ersattning, och i de dar delarna har man
andra behov, darfor far de den har ersattningen. Dessvarre visar det sig att det i grunden
ar skillnad i kapitering, om jag larde mig ratt, och jag tror att jag horde ratt nar Elisabeth
Wallin pa allmanna utskottet sade att det i grunden skiljer mellan 300 och 1 300 kronor
och det har — jag ska inte anvanda det ordet — inte valdigt mycket med nagon vetenskap
att gora, utan det kan bero pa hur vi politiker historiskt har delat in vara sjukvardsomrad-
en eller hur duktiga forhandlare de har haft. P4 marginalen kommer den fradga som &r
viktig for er socialdemokrater, de socioekonomiska faktorerna in. Men de &r marginella
jamfort med tillfalligheter i hur systemet har utvecklat sig. For att vi ska uppna en
likvardig vard over hela lanet tycker jag att det ar bra att vi far ett enhetligt system.

Sedan har du en poang, Dag. Jag kan ocksa se framfér mig att det finns omraden dar man
behdver gora extra insatser. Jag forstar att det i de omraden dar man inte har moéjlighet
att anvanda vart modersmal utan &r mer van att anvanda ett modersmal fran det land
man kommer behovs tolk i storre utstrackning. Det &r klart att systemet da maste
mojliggora ersattning pa sadana omraden. Det &r det vi har sagt att vi ocksa ska jobba
med. Da blir det inte sa stor dramatik nar det géaller skillnaden i synen pa det har. Jag
tycker att det ar bra att vi forsoker hitta ett ersattningssystem som i grunden ar lika dver
lanet och som tar hansyn till nédvandiga variationer. Det behdvs.

Avslutningsvis, fru ordférande, ar vi med det har arendet beredda att sldppa in alla goda
krafter som vill ge mojlighet for patientmakt, patientens valfrihet, att patienten ska fa
mojlighet att valja. Jag tror att vi vill na samma mal, men vi anvander lite olika ord. Bifall
till landstingsstyrelsens forslag!

Anforande nr 173

Landstingsradet Larsson (s): Christer! Du horde inte riktigt pa nar jag ocksa kritisera-
de olikheterna i kapiteringssystemet. Jag tycker att det &r bra att man ensar det och gor
det mer likvardigt och rattfardigt over hela regionen. Det &r min grundlaggande
uppfattning.

Daremot ar vi i allmanna utskottet, som man hanvisade till tidigare, glada 6ver att vara
fragor har tagits upp och finns med i den fortsatta processen. Men det har ocksa pa
allménna utskottet utlovats nagon form av dialog och diskussion mellan de politiska
partierna. Ska man séatta ett ersattningssystem i sjén som dverlever éver mandatperioder
och val ar det forhandlingar mellan blocken det handlar om, ett givande och tagande pa
Omse sidor. Ska man séatta ett system i sjon redan den 1 januari nasta ar ar det valdigt
brattom att dra i gang de forhandlingarna. Jag fragar dig, Christer: Nar borjar de?
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Anforande nr 174
Landstingsradet Wennerholm (m): Nu tar vi direktiven. Nar vi ser resultatet av dem,
ett utredningsmaterial, har vi nagot att diskutera vidare kring. Ar det inte sa?

Anférande nr 175

Inger Ros (s): Ordforande, fullmaktige! Det har ar en fraga som engagerar manga av
oss och det ar kanske forlatligt att debatten tar ett antal timmar. Patientens fria val ar
naturligtvis oerhort viktigt. Detta &r vi 6verens om. Det behdver inte poangteras fler
ganger. Men det kanns anda viktigt att fa framfora nagra saker som det skulle vara
vardefullt om ni i majoriteten tog med er i den har viktiga fragan. Det &r ett antal
obesvarade fragor.

Nu har Birgitta Rydberg och flera sagt att det inte ar nagot fardigt forslag. Men det ar
anda bara ett par veckor kvar tills forslaget ska ut till vardgivarna for auktorisation. Da
maste spelreglerna vara klara. Jag kan inte tolka det pa nagot annat satt. Det ar tva eller
tre frdgor som jag ska lyfta fram som det inte har sagts sa valdigt mycket om. Den ena
galler omradesansvaret.

Jag ar oerhort bekymrad 6ver att ni tar bort omradesansvaret och ersatter det med ett
naromradesansvar. For mig handlar det lite grann om att ni faktiskt tar bort det politiska
ansvaret och overlater at vardgivarna att bestamma vem som ska ta ansvar for olistade
patienter, utfardande av dédsfallsintyg och vem som ska samverka med kommunerna nar
det galler folkhalsofragor. Vad hander med de projekt vi har ute i kommunerna med
familjecentraler och annat? Det har &r obesvarade fragor. | det har arendet valjer ni att ta
bort omradesansvaret. Var finns da omtanken om patienten? Till exempel finns inget, vad
jag kan forsta, incitament i det ersattningssystem som ni nu jobbar fram for att ta hand
om patienter som inte listar sig. Pa det sattet ar detta en tvangslistning, och det vérjer jag
mig starkt emot, och det gor ocksa mina partikamrater. Det ar den ena fragan.

Den andra, som har berorts lite, géller ersattningssystemet, dar socialt index och utlandsk
bakgrund tas bort. I de redovisningar vi har fatt i hdlso- och sjukvardsnamnden séager
man att det inte har sa stor betydelse, 4—14 procent. Men for de vardcentraler som har 14
procent handlar det om valdigt mycket pengar. Vad jag forstar ar motivet att man inte vill
peka ut grupper. Det ar att blunda for verkligheten, tycker jag, och ni pekar ut @ldre. En
stark faktor nar det galler aldre ar att det har pa nagot vis blir att vi betalar for aldre friska
pa bekostnad av yngre sjuka. Ett socioekonomiskt svagt omrade med fa aldre forlorar
valdigt mycket pengar. Jag blir lite forundrad néar Pia sager att hon ar stolt 6ver det har
forslaget. Nar vi antog forra ersattningssystemet var oron stor for att man skulle gynna
snuvor.

Hur ska en vardcentral i ett omrade dar medelaldern ar 30—35 ar och medborgarna har
hog sjuklighet kunna ge en god och jamlik vard? Indirekt pekar det nya forslaget till
ersattningssystem ut socioekonomiskt svaga grupper eller antyder att medborgare i
sadana omraden ar mindre varda. Lat mig ta ett exempel. Fittja vardcentral har, hor och
hapna, 97 procent listade patienter. Det ar valdigt hogt for ett sddant omrade. Men de
kommer omgjligt att kunna fortsatta att bedriva vard med det ersattningsforslag som
presenterats eftersom de har fa aldre. Det ar en ung befolkning och hég sjuklighet. Ar det
en politik med humanistisk manniskosyn? Jag har valdigt svart att se det.

Jag tror att det har forslaget skulle tjana pa om vi tog lite langre tid pa oss och faktiskt
diskuterade ett ersattningssystem som vi i grunden for nagra ar sedan egentligen var
valdigt 6verens om. Jag skulle garna vilja vadja till de ledaméter som bor i de socio-
ekonomiskt svaga omradena att ta sig en funderare till. Ni maste ha fatt lika mycket
uppvaktningar som jag har fatt, om inte annu fler, om den oro som finns i Botkyrka, i
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Sodertalje, i Haninge, i Rinkeby, omradena ar manga. Fundera: Kommer det har att
gynna befolkningen och patienterna i de socioekonomiskt svaga omradena? Jag tror det
inte.

Anférande nr 176

Landstingsradet Rydberg (fp): Nar Inger Ros pastar att de olistade patienterna
kommer att nekas vard ar det inte sant. Man kommer att ha skyldighet att ta emot de
olistade. | dag ar det sa att till och med de som &r listade nekas vard. | dag fungerar inte
primarvarden tillrackligt bra. I morgon kommer det att bli sa att alla faktiskt far valja. Da
finns det en skyldighet, en adress for ansvar. Farre kommer att falla mellan olika stolar.
Hembesok kommer att bli en utvidgad mojlighet genom att vi bade lagger in det som
obligatorium och kommer att anpassa ersattningssystemet sa att det blir attraktivt att
gora hembesok.

Nar det galler Fittja och andra socioekonomiskt svaga omraden vet vi inte hur det slutliga
systemet kommer att sla. Jag tycker inte att vi i forskott ska ta ut alla faror innan vi har
sett ett tjanstemannaforslag. Vi har faktiskt inte fatt ett tjanstemannaforslag. Det har varit
en forsta remissvanda ut till en del vardcentraler med information, men vi politiker har
inte ens fatt forslaget till det har systemet. Det finns ndgonting som man replikerar pa ute
i verksamheten som annu inte ar fardigt. Nar vi ser det fardiga systemet och man har gjort
korningar ska jag ta stéallning till om jag tycker att nagonting ar fel. Da ska jag forsoka se
till att det ocksa blir bra. Vi har inte sett slutet an. Det blir nog bra nar det ar fardigt.

Anforande nr 177

Inger Ros (s): Ordférande och Birgitta Rydberg! Jag forstar sjalvklart att du argumen-
terar for det forslag som snart ska trada i kraft. Mahanda kan du inte ta till dig de
synpunkter som vi fran oppositionen har. Men ta vara pa de synpunkter som finns ute i
verksamheterna, den oro och det engagemang som faktiskt finns bland befolkningen i
vissa bostadsomraden. Det &r oerhort viktigt.

Du sager att det inte finns nagot forslag, men vi har fatt det presenterat pd HSN. Ni
kanske inte har tagit stallning. Men det &r tva veckor kvar tills det ska ut till vardgivarna
som ska lagga auktorisation pa de héar fragorna. Tiden ar valdigt knapp. Jag vill bara
skicka med det. Titta pa det! Jag ska inte dra en lang litania om fri etablering. Jag har en
interpellation senare i dag dar jag ska diskutera det. Men jag ar oerhort oroad for
befolkningen i utsatta omraden. Det &r en ung befolkning som har en hog sjuklighet och
som behover mycket sjukvard.

Anforande nr 178

Landstingsradet Wigg (mp): Fullméktige, ordférande och ahorare! Det hade varit bra
om vi hade haft ett forslag att debattera och jobba ihop om, med en dialog éver block-
granserna, innan vi star har i dag. Nu ar det lite som att vi har en stor deg. Vi har olika
funderingar om hur kakan som kommer ut ur ugnen ska se ut, men jasten ska vi slanga in
efterat.

Miljopartiet vill ha mangfald av vardgivare. Det har vi sagt tidigare i debatten. Men risken
med alliansens forslag ar att det leder till enfald. De sma personalkooperativen vet vi
kommer att konkurreras ut av stora privata oligopol. Vi har ocksa fatt hora i dag hur de
kvinnoledda foretagen som inte far auktorisation ersétts av lakarledda, manliga huslakar-
mottagningar. | och med att man lagger all fokus pa privatiseringar och avknoppningar
dverger man ocksa de landstingsdrivna verksamheterna. Da tappar vi ju en del av mang-
falden. Tillhor inte de mangfalden?
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Miljopartiet vill ocksa ha en god kvalitet och tillganglighet. Vi ar till en del eniga om malen
och malsattningarna, kanns det som. Vi vill att patienterna ska fa en bra och tillgéanglig
vard, och vi vill att man ska fa vard dar behoven finns. Det har ocksa sagts. Risken som vi
ser fran Miljopartiets sida ar att vi far en koncentration av sa kallade auktoriserade
vardgivare till omraden med kopstarka, medvetna och valutbildade kunder som redan i
dag, trots de socioekonomiska tillagg som vi har, konsumerar mer vard. Risken &ar ocksa
uppenbar att vi far sa kallade vita flackar, trots att ni séager att ni kommer att beakta det
och mojligtvis ratta till det i efterhand. De kunder som bor i de socioekonomiskt svaga
omradena vet inte om att de har de har ryggsackarna fulla med pengar och valfrihet. Hur
ska de fa reda pa det? Vi far se fram mot den informationssatsning som landstinget ska
genomfora i host for att fa "kunderna” medvetna om det.

Sedan har vi ekonomin. Vi i Miljopartiet anser att vi maste ha en hallbar ekonomi for att
inte hamna i den situation som man hamnade i tidigare, med ett underskott pa 9,6
miljarder. Det framjar varken patienter, resenarer, personal eller ndgra andra. Risken
med alliansens forslag ar aterigen, vilket vi har pekat pa, att vi tappar kostnadskontrollen.
I och med att man ocksa kombinerar ett sadant har forslag med skattesankningar
kommer vi att pabdrja en vandring mot en ny svag och forsamrad ekonomi med under-
skott. Det ska kanske finnas tid fér dialog mellan opposition och majoritet nar forslaget
kommer. P4 torsdag ska vi ha ett méte i allméanna utskottet. Da ska vi fa reda pa mer
detaljer. Men det vore ju bra for patienterna, for politikerna och for alla att vi faktiskt
diskuterade helheten och far ett tjanstemannafdrslag innan vi bestammer oss for ett nytt
vagval. Det hade jag tyckt vara mest kladsamt.

Jag vill inte falla tillbaka pa gamla forsyndelser, att det har varit si och sa forr: Sa har
gjorde ni ocksa, ni hade inte heller ndgon dialog med oppositionen. Lat oss, for det har ju
varit en del tankar om det, férsdka tanka blockdverskridande och éver mandatperioder,
precis som Dag och flera andra har sagt. Varfor denna bradska? Vem gagnar den?

Anférande nr 179

Landstingsradet Larsson (s): En av sakerna som gor att jag tycker att politik ar kul ar
att det finns olika asikter och uppfattningar. Man far slass, ta strider med varandra och
sadant. Det finns ju saker och ting i det har arendet som det inte finns nagra som helst
forutsattningar for att vi kan bli 6verens om. Hela privatiseringsbiten, som jag tycker att
det &r djupt olyckligt att ni har valt att lagga in i arendet, &ar det strid om. Det kommer vi
att ga ut och prata med véaljarna om och forséka fa dem att inse att enda sattet att satta
stopp for den vansinniga privatiseringsdogmatismen ar att avsatta er i alliansen.

Daremot pratar ni ocksa om ett ersattningssystem som réatt utformat kan stéarka
medborgarmakten gentemot sjukvardsproduktionen. Det tycker vi ar intressant. Vi ar
beredda att vara med och resonera om hur ett sddant system ska kunna utformas.
Privatiseringar forstar jag att ni rusar pa med for fullt, darfor att traditionen har i
landstinget ar maktskifte vid vartenda val. D& har ni tankt er att privatisera sa mycket som
mojligt innan 2010, for da forlorar ni valet. Ungefar sa tanker ni. Men nar det galler det
andra ar det &nda inte s& himla langt mellan oss i sjdlva grundsynen pa att konstruera ett
resursfordelningssystem, ett ersattningssystem som starker medborgarmakten. D4 ar det
for mig helt obegripligt att detta system maste sattas i sjon den 1 januari.

I stéllet borde vi dgna lite mer tid at diskussioner, utredningar och att ta fram ett forslag
som haller 6ver blockgranserna. Jag begriper mycket val att bade majoritet och opposition
i sadana fall bor ge och ta sa att vi kan konstruera ett ersattningssystem till sjukvarden
som ar hallbart 6ver mandatperioderna. Det skulle sjukvarden tjana pa. Det skulle ocksa
demokratin och politiken tjana pa, darfor att da skulle vi kunna braka om det som vi i
grunden ar ideologiskt osams om. Darfor ar min stora vadjan till er i dag: Ha inte sa
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brattom! Se inte pa datumet den 1 januari som ett religiost datum da ni maste satta det
har systemet i sjon! Lyssna garna pa Stockholms lakarférening som gick ut med ett mejl
till landstingsstyrelsen i gar och uppmanade att man skulle ta mer tid pa sig, fram till i
mars nasta ar. GOr en sadan variant sa att ni ocksa far med de fackliga organisationerna.
Det tror jag att saken skulle kunna tjana pa.

Det finns ett antal svara politiska avvaganden som egentligen inte ar utredningsfragor. De
forhandlingarna, de politiska avvagningarna, borde redan nu dra i gang mellan majoritet
och opposition. Det sparar tid. Vi borde kunna uppta seridsa politiska diskussioner mellan
de politiska partierna. Men jag har forstatt av allmanna utskottets ordférande att den
processen eventuellt ska dra i gdng nar utredningen ar klar — ndgon gang sent i host,
misstanker jag. Hur ska vi kunna forankra det i vara partier, i vara demokratiska
organisationer? Hur ska vi kunna se till att vi far ett stabilt system med dessa snava
tidsramar?

Anférande nr 180

Landstingsradet Wennerholm (m): Ordférande, fullméktigeledamoter! Dag Larsson
tangerade amnet for vart umgange med de fackliga organisationerna och personalfore-
tradarna igen. Det finns med anledning av det papper som har delats ut i fullméktige i dag
anledning att igen understryka att det har getts information om bada de har arendena vid
ett flertal tillfallen i den centrala beredningsgruppen. Sedan har Dag Larsson liksom
andra foretradare varit valdigt snabb med att borja diskutera nésta steg. Men vi har foljt
det atagande och det umgéngessatt med de fackliga organisationerna som vi anser vara
korrekt. Jag har pratat med foretradare for lakarna i dag. Vi ar helt 6verens om att vi ska
ha den kommunikation vi brukar ha. Vi ska umgas pa ett civiliserat satt. Men att vi inte
hittills skulle ha fullféljt informationsskyldigheten skulle jag vilja hdvda ar helt fel. Det
finns protokoll i banken om att vi vid ett flertal tillfallen har genomfért den skyldigheten.

Anférande nr 181

Landstingsradet Larsson (s): Felet ar antagligen mitt. Jag maste uttrycka mig pa ett
valdigt klumpigt satt. For en stund sedan trodde Christer G Wennerholm att jag
forsvarade olika kapiteringsersattningar, och nu tror Christer G Wennerholm att jag har
anklagat honom for att bryta mot MBL. Jag har inte gjort det heller. Det jag har gjort &r
att jag har framfort en vadjan om att ta lite mer tid pa sig. Jag har bland annat intrycket
att det mejl som i gar gick ut till landstingsstyrelsen fran Kenneth Olausson i Stockholms
lakarforening ocksa, for fackets skull, vadjar om att man ska skjuta fram sjalva start-
processen till mars manad néasta ar. Det ar nagonting helt annat an att anklaga dig for at
bryta mot MBL. Det har jag inte gjort, Christer G Wennerholm.

Anférande nr 182

Landstingsradet Wennerholm (m): Fru ordférande, fullmaktigeledamoter! Jag lovar,
Dag Larsson, att vi ska se till att testa mojligheten, precis som vi redan har borjat gora, att
umgas med er i oppositionen for att fa en s bred uppslutning som mojligt pa de stéllen
dar det ar mojligt i detta arende. Jag lovar dig att vi ocksd kommer att se till att fullfélja de
ataganden vi har gentemot personalens organisationer pa det satt som jag vet att de ar
vana vid att vi brukar hantera sddana fragor pa nar vi har makten.

Men jag far lov att séga att jag kommer ihag hur det var att ha Stockholms lakarférenings
ordforande pa mitt rum nar han var nagot upprord éver det arende vi diskuterade
tidigare, sammanslagningen av sjukhusen. Da var de knappast involverade.
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Anforande nr 183

Landstingsradet Larsson (s): Eftermiddagen ar sen, folk ar trotta, och Christer G.
Wennerholm har svarigheter med att forsta vad jag sdger. Jag sdger det en gang till: Jag
har inte anklagat majoriteten fér att bryta mot MBL i detta drende. Daremot har jag
noterat att det finns ett brev fran Stockholms Lakarforening dar lakarna vadjar om att
systemet ska sattas i sjon forst i mars manad nasta ar, eftersom de ar radda for att det inte
kommer att fungera om man hastar for mycket.

Det ar det enda jag sager. Sedan far ni hantera den vadjan — fran stora, viktiga fackliga
organisationer och fran den politiska oppositionen — hur ni vill. Hastar ni igenom detta
risker ni en god idé, for det handlar om en i grunden god idé som riskerar att haverera
eller bli politiskt omoijlig pa sikt.

Anférande nr 184

Anna Kettner (s): Det ar spannande att fa delta i varddiskussioner efter nagra ars
sittande pa banken. Ibland kénde jag mig under forra mandatperioden ungefar som Bela
Lugosi, om ni kommer ihag den skadespelaren, som dog 1956. Han var den klassiska
Dracula. Han fick aldrig nagra nya jobb, for han var typecast i sin roll. Men nu far jag
diskutera vard.

Det som lockade upp mig var Birgittas beskrivningar av hur det var forra mandatperioden
med att etablera lakare pa Jarvaféltet. Det kan jag inte sdga ndgot om, for jag var inte sa
inblandad i det. Men for hela verklighetsbeskrivningens skull och for att alla ska ha en
sann bild av varfor vi oroar oss for detta vill jag beratta hur det var nér ni férsokte gangen
innan, 1991—-1994, nar jag var vice ordférande i Rinkeby stadsdelsndmnd. Da forsoktes
det valdigt seriost. Vi i oppositionen var ratt medgorliga, eftersom den davarande
borgerliga majoriteten tillat de egna verksamheterna att lagga anbud i upphandlingar.

Utfallet av en mycket seridst genomford upphandling var att de kommunala verksam-
heterna vann under borgerlig majoritet i ett antal enheter, till exempel nar det gallde vard
av gamla i kommunens regi. Vi hade varit valdigt noga med att inte blanda in pengar och
ge fordelar till de egna.

En av upphandlingarna fick avbrytas. Det var upphandlingen av vardcentralen, som vi
forsokte genomfora tillsammans med sjukvardsomradet. Dar kom det inte in nagra
anbud. | landstinget hade namligen de egna enheterna forbud att lamna anbud. Det fanns
inte en enda vardgivare som ville bedriva vardcentral eller hemsjukvard i Rinkeby.

Hur ar det nu med andra erfarenheter som man kan gora? Det har ju i stor politisk
enighet funnits skolpeng ganska lange i var kommun. Det finns ett problem med det.
Ersattningen ar relativt lika. Det leder till att Rinkebybarn som séker annan skola mycket
ofta nekas att komma in. Nar vara ungar ska in i andra skolor ar det plotsligt fullt. Det ar
ingen som vill taemot dem. Det &r ingen som sager att det beror pa att ersattningen ar for
dalig, men det vi méarker ar att nar det galler andra sorters verksamheter, dar privata
utforare har ratt att ta hur mycket betalt de vill, da tar de néastan dubbelt sa mycket betalt
for att ta en Rinkebyunge med samma svarigheter som en Brommaunge.

Rinkebyborna slépps inte in nar kapiteringen ar lika, ndr man tar bort de socioekonomis-
ka faktorerna. Dessutom finns det allvarlig anledning att oroa sig for att de nuvarande
vardcentralerna kommer att ga i konkurs, eftersom de inte far den ersattning som de har
nu for att bedriva varden utan far betydligt mindre per person.

Da ar min fraga till er borgerliga: Hur har ni tankt er att det ska ga till da? Vad hander om
den gamla vardcentralen inte kan fortsatta, eftersom ersattningen per listad sanks
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dramatiskt och ingen ny soker sig till omradet? Sa blir det enligt mangarig erfarenhet, inte
bara vid ett enda tillfalle precis fore ett majoritetsskifte. Vara medborgare slapps inte
heller in, eftersom det betalas for daligt for att ta hand om sadant skrap som oss.

Vad hade ni da tankt gora av oss? Var ska vi, vara barn och vara gamla, soka vard? Hur
har ni tankt? Inget omradesansvar, rak kapitering och fri etableringsratt, sa att man kan
sOka sig dit man vill, som privilegierad vardgivare! Vad ska ni géra med oss? Ar det okej
att vi far aka over halva staden for att kanske bli inslappta pa en akut dit vi inte borde aka
for att fa basta vard?

Anfdrande nr 185

Landstingsradet Rydberg (fp): Jag tror att det vore bra for alla om man hade kunskap
om de dragningar som vi har fatt i halso- och sjukvardsndmnden, men sa ar inte fallet,
och darfor blir en del inlagg lite konstiga. Anna tror att man inte kommer att fa betalt pa
Jarvafaltet for varden. Det ar helt tokigt uppfattat.

Enligt det forslag som finns kommer det att vara en 6kad andel rorlig ersattning, det vill
séga besoksersattning, jamfort med tidigare. Men det finns ocksa tankar om att fordubbla
ersattningen nar man jobbar med tolk, vilket pa ett mycket tydligt satt ger battre
ersattning till invandrartata omraden. Det kompenserar i stor utstrackning att man tar
bort det socioekonomiska indexet.

Innan vi har det slutliga forslaget framme ar det svart att debattera har i fullmaktige. Det
ar inte forran lite 1angre fram i juni vi kommer att ha den fullstandiga modellen. Men
ersattningssystemet kommer inte att vara fixerat for all framtid. Tvartom maste man
fortlopande kunna se 6ver det, sa att det hela tiden framjar det vi vill &stadkomma, &dven
att ta hand om patienter som bor i invandrartata omraden, for sjalvfallet galler halso- och
sjukvardslagen aven dem.

Anférande nr 186

Anna Kettner (s): Jag vill verkligen be landstingsfullméaktige om ursakt for att jag tar
upp tid fast jag ar sa okunnig och inte kan lika mycket som Birgitta om forslaget. Men jag

tycker att jag har forsokt lasa det ganska val, och det ar anda det forslaget vi tar beslut om.

Jag tror att jag kan en del om min hembygd. Det Birgitta sager lugnar mig inte alls. Du
menar alltsa att om man kan fa folk att ga mer till varden, da kommer man att fa
ersattning. Att forebygga kommer att vara direkt olonsamt. Nyanlanda som behdver tolk
kommer varden att fa ersattning for. Men oss som har bott i Rinkeby i 20 eller 30 ar och
som till exempel har svenska som modersmal ar det inte sa attraktivt att ta hand om.

Raka besked — eller har jag missforstatt nu igen, Birgitta?

Anférande nr 187

Landstingsradet Rydberg (fp): Lasanvisning: Sid 4 stycke 2 mening 2 lyder:
"Utredningen ska darfor belysa hur en god geografisk spridning i hela lanet uppnas.” Det
kommer alltsa nar vi har nasta etapp. Det ar ett tydligt direktiv i fullmaktigebeslutet i dag.

Anforande nr 188

Anna Kettner (s): Om jag inte ocksa har lyssnat ouppmarksamt pa debatten har
atminstone ett moderat landstingsrad — och ett folkpartistiskt, tror jag — redan forklarat
att om det inte blir fri etableringsratt finns det inget mer att prata om. Hur man i sa fall
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ska kunna styra sa att det blir lagom vard geografiskt ar for mig ofattbart. Men det kan
bero pa att jag inte har foljt halso- och sjukvardsnamndens dragningar — det kan jag
medge.

Anforande nr 189

Johan Sjolander (s): Om man tittar ut 6ver den svenska sjukvarden och jamfor den
med motsvarande lander runt om i varlden kan man se framst tre saker som i positiv
mening utmarker det svenska sjukvardssystemet.

Det ena ar en internationellt sett hog kvalitet pa varden. Véardresultaten &r goda. Vi har lag
spadbarnsdodlighet. Overlevnaden i cancer ar hog. Vi har helt enkelt en bra sjukvard i
meningen medicinskt resultat.

Vi har ocksa en jamlik sjukvard. De goda resultaten kommer alla till del, oavsett social
bakgrund och var man bor. Vi har en jamlikt fordelad sjukvard. Var sjukvard ar bland den
sjukvard som ar mest jamlikt fordelad i varlden.

Vi har ocksa god kostnadskontroll. Var sjukvard kostar inte lika mycket jamfort med
andra jamforbara lander. Vi vet ungefar vad det kostar. Vi lagger inte mer pengar an
nodvandigt pa sjukvarden.

Det ar tre bra saker med den svenska sjukvarden.

En dalig sak med den svenska sjukvarden i internationell jamforelse &r att svenskarna inte
ar néjda med sin sjukvard i samma utstrackning som folk i andra lander. Vi har valdigt
bra sjukvard, men vara medborgare ar faktiskt inte lika nojda.

Det tror jag ar en problembild som vi alla sjukvardspolitiker har tagit till oss. Det finns
problem, och jag tror att de problemen handlar mycket om tillganglighet, &tkomst och
bemdtande i sjukvarden. Ska vi utveckla den svenska sjukvarden galler det att ha kvar det
som &r bra — kvaliteten, den jamlika fordelningen och den goda kostnadskontrollen —
men ocksa forbattra det andra: tillganglighet och bemdotande.

Det ar med den insikten som ett sadant har arende skulle kunna behandlas. Vi skulle
kunna saga: Ett nytt resursfordelningssystem som tydligare sager att det &r patienten som
véljer vard och inte varden som véljer patient, ett system dar valfriheten fungerar och ar
tydlig, skulle kunna vara riktigt bra. Ett system dar vardgivarna har tydliga incitament att
bedriva en sa attraktiv vard som mojligt som ar tillganglig och attraktiv och som man vill
soka sig till kan ocksa vara nagot bra.

Med dessa utgangspunkter skulle vi tillsammans, som manga har sagt hér tidigare, kunna
bedriva ett gemensamt utvecklingsarbete till vardens fromma, nagot som skulle applader-
as av sjukvardsorganisationen, av personalorganisationen och av medborgarna i lanet,
som ar trottna pa maktskiftespolitiken.

Vad ni i stallet gor — vid forra fullmaktige framforde jag och manga andra kritik mot det —
ar att ni sdnker denna viktiga diskussion om patientmakt och patientinflytande i ett hav
av privatiseringsiver, dar den tyvarr drunknar.

Som flera i debatten har sagt ar det uppenbart att det inte handlar om patientens valfrihet
utan handlar om olika individers valfrihet att bilda bolag och tjana pengar pa
skattebetalarnas bekostnad. Det &r en helt annan sak.

Det har sagt att manga vill vara med och utveckla sjukvarden. Det har pratats om att alla
goda krafter maste tas till vara. Det ar helt sant och riktigt. Det finns valdigt manga
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manniskor som vill vara med och utveckla sjukvarden. Det finns en massa goda krafter
som vi borde bejaka.

Men manga av de manniskorna och manga av de krafterna finns i dag inom landstingets
egen vardproduktion. De saknas totalt i det har drendet. Har ses offentligt driven vard
som ett problem. Valfriheten 6kar bara man byter ut en offentlig vardcentral mot en
privat! Allt annat lika blir allt mycket battre bara vi gor det skiftet, sa som resonemanget
gar i debatten och i det har arendet.

Det synsattet laser in oss helt fel, for da tar vi inte till vara de goda krafter som finns i den
egna regin, och vi ser inte att detta kan vara en lika god kraft och kvalitet som nagonsin
privata vardgivare.

Vi ser inte heller — vilket jag tror ar nédvandigt — att om vi ska ha reell valfrihet kravs det
inte bara att det finns en rétt att vélja, utan det kravs ocksa att det finns nagot att valja
mellan. En valfrihet ar noll och intet vard om det inte finns en vardcentral som du vill ha
eller trivs med. Det gor ocksa att det i ett reellt valfrihetssystem maste finnas ett visst
Overutbud.

Det ar i det perspektivet diskussionen om fri etablering och socioekonomiska ersattningar
maste ses. Ett system med fri etablering — som vi vet och som all erfarenhet visar oss leder
till en koncentration av sjukvarden i de omraden dar behoven egentligen ar som minst
och dar héalsan &r som béast och folk har det som bast — innebéar kombinerat med en
minskning av stodet till dem som finns i de mindre attraktiva omradena minskad valfrihet
for medborgare som bor i de omraden dar behoven ar som storst.

Privatiseringshysterin och att detta innebar minskad valfriheten &r ett problem, och jag
tycker att det ar olyckligt att vi tar en diskussion med de utgangspunkterna.

Jag kénner mig lite mer pessimistisk i dag. Trots Christer G. Wennerholms varmande ord
om Oppenhet tycker jag att s manga andra har varit uppe i talarstolen och avfardat den
typen av samsyn, som vore sa bra for medborgarna, att jag tyvarr kanner mig betydligt
mer pessimistisk an jag gjorde tidigare.

Anférande nr 190

Landstingsradet Andersson (c): Du sager att vi dranker diskussionen om medborgar-
makt, samtidigt som du konstaterar att det behdvs ett visst dverutbud for att man ska
kunna skapa en valfrihet.

Ni har haft chansen att rigga ett ersattningssystem som skulle kunna ge stod till
medborgarmakt och mojlighet att vélja halso- och sjukvard. Vi ser den fria etableringen sa
att det tillkommer flera aktorer som har ett starkare incitament att jobba mer, fa fler
lakarbesok per lakare och organisera verksamheten battre mellan olika yrkesgrupper, sa
att man far mer priméarvard for befintliga resurser. Det &r ju det som har varit den svaga
punkten i den sa kallade valfrihet som hittills har funnits i landstinget.

Anférande nr 191

Johan Sjolander (s): Den férra majoriteten jobbade med valfrihet inte minst i form
av narakuter som var 6ppna nar folk ville komma dit, vardgaranti, telefonmottagning och
sa vidare. Men jag haller med om att det finns mer att gora nar det géller ersattningssys-
temet. Vi skulle garna delta i det arbetet.

Betraffande 6verutbud har vi alldeles nyss diskuterat budgetdirektiv dar ni féreslog
extremt snalt med pengar till sjukvarden som helhet. Det mojliggor inget 6verutbud.
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Tvartom kommer det att innebara atstramningar dar det ar som minst attraktivt att
erbjuda vard.

Anforande nr 192

Thomas Magnusson (v): Herr ordférande! Debatten har pagatt en stund i dag. Den
pagick ocksa en stund forra gangen vi traffades. Lat mig till att borja med konstatera att
fragan rymmer politiska skiljelinjer — det rader ingen tvekan om det. Det bér man i och
for sig ha respekt for — att det finns olika politiska uppfattningar om hur man ska ga till
vaga.

Samtidigt ar det nog ett ganska ordentligt tankefel att tro att man, ndr man har vunnit ett
val, kan gora i princip det man absolut helst vill, utan att fundera sa mycket. Det &r viktigt
att bara med sig budskapet att det fran tanke till handling ar ganska lang vag. Det ar val
det som diskussionen till stor del handlar om.

Arendet vacker manga fragor. Vi ska inte sticka under stol med att négra av de fragorna &r
ideologiskt betingade, eftersom vi helt enkelt tycker annorlunda. Men det ar ocksa viktigt
att paminna om andra fragor som det handlar om, osdkerhet kring hur ett nytt system
kommer att bli, och det stélls ett antal fragor kring det.

Inte minst marktes det i debatten mellan Birgitta Sevefjord och Birgitta Rydberg, dar
Sevefjord forsokte fa klart for sig hur det blir med de kvinnor inom sjukvarden som inte
skulle kunna driva vidare verksamheten om det inte fanns en lékare i foretaget. Den
fragan hanger fortfarande kvar i luften.

Man maste ocksa komma ihag att all forandring skapar oro. Det ar nagot vi vet och nagot
vi hanterar och maste hantera. Vi maste kunna rata ut de fragetecken som finns. Det ar i
det perspektivet man ska se den aterremiss som vi i oppositionen begarde forra gangen.
Det &r i det perspektivet man ska se den dialog som vi vill férsoka skapa.

Déaremot forskracker den snabbhet med vilken majoriteten nu forsoker genomdriva
arendet. Jag kan bara som revisor konstatera att forra gangen ni satt vid makten var det
ocksa snabbheten som forskrackte. Jag tror darfor att det ar viktigt att vi bar med oss hur
vi kan jobba pa ett bra sétt.

Lat mig fundera lite grann utifran nagra olika texter som finns. | arendet star det till
exempel: "Privata vardgivare har bidragit och bidrar alltjamnt till att minska vardkoerna,
inte minst tack vare sin férmaga att organisera verksamheten effektivt och ofta till lagre
pris &n de landstingdrivna enheterna.”

Stéll detta mot det d&rende om budgetdirektiv som vi hade tidigare i dag, dar det star:
"Landstinget ska vara en konkurrenskraftig arbetsgivare, som formar rekrytera, utveckla
och behalla kompetenta medarbetare dar medarbetare kdanner engagemang och
arbetsgladje.”

Da stéller jag mig lite stillsamt fragan: Hur tusan ska jag kunna kanna engagemang och
arbetsgladje nar jag vet att den politiska inriktningen ar att grannens grasmatta alltid ar
gronare, att det privata alltid ar battre, billigare och pa alla satt och vis har bidragit till att
utveckla verksamheten, medan den verksamhet som jag sliter med varje dag inte kan gora
det? Jag forstar faktiskt inte hur man sa cyniskt kan se pa den egna personalens mojlig-
heter att utveckla verksamheten. Jag saknar helt enkelt tilltron fran majoriteten till var
egen personal, att de ska fa forutsattningar, att de ska kunna kanna tilltro till att vi
vardagsmassigt ska kunna utveckla verksamheten sa att den blir béattre.
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Det ar i det perspektivet jag vill se Vansterpartiets yrkande. Vi haller faktiskt med er om
att det finns brister i den offentligt drivna sjukvarden men anser att det fortsatta
utvecklingsarbetet tydligare maste fokusera pa den offentligt drivna sjukvarden, hur vi ska
kunna jobba for att stérka personalens mojligheter till inflytande, férbattra tillganglig-
heten och na flexibla I6sningar som &r anpassade till olika gruppers behov, som vi skriver.

Sist men inte minst: Det framférs i debatten att det handlar om patienternas stéallning och
patienternas val, att kunna utnyttja ett bra patientvalssystem. For min del kan jag
konstatera att sjalva driftsformen inte har ett dyft med patientvalssystem att gora — inte
det minsta. Det finns alla moéjligheter att valja som patient genom olika offentliga
verksamheter. Det finns redan i dag, och det kan vi utveckla. Vi kan utveckla det &nnu mer
om den politiska viljan finns och om kraften finns att vaga lita pa den egna personalen,
vaga utveckla den egna verksamheten, vaga utveckla bra patientval.

Darfor vill jag yrka bifall till Vansterpartiets forslag.

Anforande nr 193

Olov Lindquist (fp): Herr ordférande, kara ledaméter! Forst en liten paminnelse om
det jag sade vid forra debattillfallet, ndmligen varfor vi infor detta. Det gor vi fOr att
forbattra tillgangligheten och kontinuiteten genom 6kad mangfald och genom auktorisa-
tion och patientval.

Okningen av antal huslakare under foregdende mandatperiod var liksom ingen hit. Det
blev ju inte sarskilt manga fler etableringar da, utan det som skedde var att vi fick fler
narakuter. Jag ar glad att vi nu lanserar en reform for forbattrad valfrihet, forbattrad
tillganglighet och forbattrad kontinuitet.

Det har strackts ut en hand fran den andra talarstolen. Det &r lite svart att ta emot den
handen, eftersom ett av kraven fran den andra talarstolen ar att den fria etableringen ska
kastas at sidan. Men den fria etableringen ar oerhort central i forslaget. Lite grann
funderar jag 6ver varfor man ar sa radd for den fria etableringen.

Tror man att Danderyd, Lidingd och andra hoginkomsttagarkommuner ska fa alla
etableringar? Da blir det till slut en 6veretablering av ldkare pa de omradena, sa att de inte
kommer att fa tillrackligt med patienter. Detta kommer troligtvis att l16sa sig av sig sjalvt,
om det blir den koncentrationen av foretagsetableringar. Var inte sa valdigt radda for den
fria etableringen! Det & min rekommendation.

Nu sager i varje fall Socialdemokraterna inte helt nej till detta med auktorisation och
kundval. Socialdemokraterna skriver: "Det &r mojligt att auktorisation och kundval under
vissa forutsattningar kan vara fordelaktigt att tillampa i fler delar av sjukvarden an vad
som ér fallet idag.”

Ja, det &r inte bara mojligt, utan det ar férutsattningen for att detta ska lyckas. Har man
som utgangspunkt att det ar viktigt att patienterna far vélja, att det &ar viktigt att alla far en
egen lakare och att det ar viktigt med tillganglighet och kontinuitet, da ar det en forutsatt-
ning for ett lyckat genomférande att vi genomfor auktorisation och kundval.

Socialdemokraterna vill avveckla utvecklingskansliet, men det ar bara for att rasera detta
annu mer, for utvecklingskansliet ar just till for att skapa mangfald och se till att det blir
fler huslékare.

Det har i talarstolen framforts oro 6ver det socioekonomiska indexet. Inger Ros fragade
bland annat mig, eftersom jag bor i Sédertélje, och andra ledamoter fran socioekonomiskt
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svaga omraden om vi inte har fatt mangder av uppvaktningar. Nej, det jag har inte fatt.
Jag har inte fatt en enda, inte ett enda telefonsamtal, och jag har inte heller fatt nagot
mejl. Det brukar vara manga som mejlar mig om olika forslag, men jag har inte fatt ett
enda nar det galler socioekonomiskt index och problem som nagon skulle se i det.

Miljopartiet och Lena-Maj Anding sade nagonting om att socioekonomiskt index spelar
roll inom tandvarden. Ja, utan att kunna detta helt och hallet tror jag mig veta att det
socioekonomiska indexet i tandvarden spelar en mycket storre roll an vad det socio-
ekonomiska indexet i sjukvarden gor. Det ar kanske inte riktigt jamforbart.

Bade Raymond Wigg och Lena-Maj Anding har sagt att de tror att smaforetag inte
kommer att etablera sig s& mycket genom den har modellen. Jag tror att det ar tvartom,
for jag tror att sma féretag nu kommer att se chansen att etablera sig, eftersom de slipper
upphandlingar vart femte ar. Nu far de en auktorisation som galler for evigt, om de inte
misskoter sig. Darmed tror jag att &ven sma foretag kommer att etablera sig.

Bifall till landstingsstyrelsens forslag med tillagget!

Anférande nr 194

Inger Ros (s): Ordférande, fullmaktige, Olof! Jag vet inte vilka slutsatser man ska dra
av att du inte har fatt vare sig telefonsamtal eller mejl. Jag har i alla fall fatt ett antal bade
mejl och telefonsamtal och ocksa mycket noggrann information nar jag har varit ute pa
verksamhetsbesok i omradena.

Jag skulle ocksa vilja kommentera nagot annat. Bara nagra dagar efter forra budgetfull-
maktige laste jag en intervju med dig i Lanstidningen, dar du var lite orolig for inférandet
av fri etablering och vad det skulle innebara for till exempel Sodertalje. Da maste i alla fall
Sodertalje fa mer resurser, sade du. Men nu ar du pa vag att stéalla upp pa bade fri
etablering och ett ersattningssystem som drar undan resurser fran Sodertélje.

Lite forundrad blir man, Olof!

Anférande nr 195

Olov Lindquist (fp): Nu kommer Inger in pa sddana saker som det inte gar att svara
pa. Ersattningssystemet kommer fram sa smaningom. Det &r ju det som ska behandlas i
landstingsstyrelsen ndgon gang framdéver. Da blir det lite svart att veta exakt hur det
systemet kommer att bli.

Den intervju i Lanstidningen som du hanvisar till var for en tid sedan. Jag kan séga att jag
i och for sig haller fast i den delen, att jag kan kanna en viss oro. Men principen ar anda
bra.

Till sist: Jag ansvarar for sjukvardsstyrelse séder som ordférande, och jag kommer natur-
ligtvis inte att acceptera att stora delar av sodra lanet inte far nagra etableringar. Jag tror i
och for sig inte att s kommer att bli fallet, men skulle det bli sa &r jag den forste att se till

att det réttas till. Till syvende och sist finns det ett ansvar enligt halso- och sjukvardslagen
att detta ska komma till stand. Jag &r alltsa inte sa orolig, men det kan &nda finnas en viss
oro i botten dver att etableringar inte ska komma till stand.

Anforande nr 196
Inger Ros (s): Ordférande, Olof! Nej, jag har forstatt att det inte finns svar pa ett antal
fragor och att du inte kan svara pa dem. Jag ar valdigt orolig. Om du kénner den oro som
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du nu sager i talarstolen att du kénner skulle jag rekommendera dig att anvanda dagarna
fram till midsommar for att besoka ett antal av de har vardcentralerna, eftersom de har
fatt information om hur ersattningen kommer att se ut. Den kanske blir ndgot forandrad
pa de tva veckorna fram till beslutet, men skaffa dig kunskap och ta reda pa hur oron ar
ute i omradena!

Anférande nr 197

Olov Lindquist (fp): DA konstaterar jag att du har sett ett papper som jag inte har
sett och att de har vardcentralerna har sett ett papper som inte jag och uppenbarligen inte
heller Birgitta Rydberg med flera har sett. Det &r ingen som har sett det papperet. Det ar
bra om vi s& smaningom far se det och ta stéllning till det i sa fall.

Anforande nr 198

Landstingsradet Lundquist (m): Ordférande, fullméktige! Som gammal sjukvards-
styrelseordférande hade jag vantat mig lite mer reaktioner fran de huslakare jag kanner —
det ar ganska manga fran min tid i bade centrala Stockholm och norra Stockholm — men
det har inte varit nagon rusning pa vare sig mejl eller telefon. De som har ringt och hort av
sig har varit valdigt positiva. De ser nu en mojlighet.

Det ar kul att se att Anna Kettner ar tillbaka med nagon sjukvardshatt pa sig. Men det var
anda sa att vi hade jatteproblem med Rinkeby. Det var den vardcentral i norra Stockholm
som hade storst personalomsattning, flest hyrlékare, langst vantetider, urusel telefontill-
ganglighet och mycket htga kostnader.

Vi hade en entreprendr som var intresserad av att starta en ny verksamhet i Rinkeby. Det
var precis fore valet 2002. Men det blev ingenting av det, utan det rann ut i sanden. Visst
fanns det intressenter i vasterort — fast kanske inte i samma utstrackning som vi hade
hoppats.

Johan Sjélander! Det finns en entreprendranda ute i verksamheten. Men i den hér typen
av fragor ar det viktigt att det finns incitament for att géra ndgot som ar béttre.

Telefontillgangligheten diskuterade vi ratt mycket under forra mandatperioden. Ni tillskot
ratt manga miljoner for ett telefontillganglighetsprojekt. Ni som ar nya har inte sett de
bilder som visades forra aret, fran de undersékningar om telefontillganglighet som
gjordes. Bland de 10 basta med hdg telefontillganglighet var 8 entreprenaddrivna och 2
landstingsdrivna. Av de 10 i botten var 8 landstingsdrivna och 2 entreprenaddrivna. Det
sander ratt tydliga signaler till oss om att entreprenaddrift ar att féredra i de har samman-
hangen.

Till Thomas Magnusson: Har du aldrig funderat pa varfor det finns sa manga annonser
fran landstingsdrivna huslakarmottagningar i Lakartidningen och i Dagens Medicin? Det
har visat sig vara svarare att rekrytera och behalla personal i landstingsdrift. Till och med
i roda Gavleborg upphandlar man och satter upp huslakarmottagningar pa entreprenad.
Det ar enda chansen att fa och behalla huslékare. Réda Gavleborg gor detta! Da borde till
och med Vansterpartiet i lilla Stockholm kunna kdra ungefar samma linje.

Det &r ratt lustigt att hora nér Birgitta Sevefjord helt pl6tsligt talar sig varm for
Ostermalms kvélls- och nattpatrull, Vardpilen och Vardia. Det var verksamheter som
hennes partikamrat Hakan Jornehed tyckte att vi inte skulle upphandla eller ha vardavtal
med for fem eller sex ar sedan. Varje gang skrev man i reservationer: Vi hade hellre sett
att denna vard drevs i landstingets egen regi, med alla fordelar det innebar. Nu helt
plotsligt ar dessa tre verksamheter de basta vi har pa jorden.
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Nar du, Birgitta, talar negativt om underleverantdrer tycker jag att du ska be alla under-
leverantorer i Sverige — i Anderstorp, Gnosjo och Stockholm — om ursakt. P& nagot satt
har alla vardavtal, underentreprendrer eller underleverantorer till Stockholms lans
landsting. Varfor skulle det vara sa fult att vara underleverantor eller underentreprencr
till en huslakarmottagning och att avtalen gick den vagen?

Nej, Birgitta, vi ar stolta i Sverige 6ver alla vara underleverantorer. De tre verksamheterna
—om de inte har direktavtal med landstinget — tror jag ocksa kommer att vara det i
fortsattningen. Det kravs ingen auktorisation for att driva en distriktsskoterskemottag-
ning. Varken Vardia, Vardpilen eller kvalls- och nattpatrullen pd Ostermalm kommer att
behdva auktoriseras, for de ar inte huslakarmottagningar per definition i det har drendet.

Anforande nr 199

Thomas Magnusson (v): Det roda Gavleborg kan nog ha en del problem som jag
tror att Lars Joakim Lundquist glommer. Marknadskrafterna styr har i landet och gor det
kanske inte sa attraktivt for lakarna att soka sig ut i landet. De kanske daremot samlas pa
vissa stéllen i Stockholmsregionen. Det ar delvis det debatten handlar om — att forsoka se
till att vi far en bra lakartathet, att forsoka se till att vi far en sjukvard runt om i landet
men ocksa runt om i regionen som alla har néra till. D& far man ibland ta till lite
annorlunda grepp, om en verksamhet inte riktigt klarar av att svara upp mot kraven.

Det var precis det, Lars Joakim, som mitt anférande handlade om, att forsotka visa tilltro
till att de egna verksamheterna har en majlighet att utvecklas, att den egna personalen
faktiskt kan gora det. Vad du pratar om i stallet ar hela tiden att ndgon annan ska losa
vara problem, nar vi sjalva har mojlighet att gora det. Du abdikerar i stallet for att jobba!

Anforande nr 200

Hakan Jornehed (v): Ordférande, Lars Joakim! Visst ar det sa att vi i Vansterpartiet
ar valdigt kritiska till den har omvandlingen. Jag tror att personal inom varden soker sig
till varden for att de vill ta hand om sjuka patienter och att det galler saval Vardpilen som
Ostermalms kvalls- och nattpatrull.

Nar man har gjort den har féorandringen undrar jag: Tror du att det hade gynnat dem om
man hade forsokt ta tillbaka den? Nej, jag tror inte det. Stédde du mig under forra
mandatperioden, nar vi sade att Vardpilen och Ostermalms kvalls- och nattpatrull inte
skulle upphandlas utan att vi skulle teckna direktavtal? Nej, det gjorde du inte.

Det ar en valdigt intressant erfarenhet jag har, som har jobbat med sjukvarden i inner-
staden, dar nastan alla vardcentraler ar upphandlade och privatiserade. Varfor har
vardcentralerna pa Sodermalm sa oerhort mycket béattre tillganglighet an vardcentralerna
i norra innerstaden, dar du var ordférande fyra ar tidigare? Varfor har exempelvis Géran
Sjonells huslakarmottagning sa urusel telefontillganglighet att alla hans patienter gar till
narakuten pa Sabbatsbergs sjukhus?

Anférande nr 201

Landstingsradet Lundquist (m): Nar vi gor inte upphandlingar utan avknoppningar —
avknoppningar ar per definition nagot dar personalen ofta tar 6ver verksamheten — kan
jag ta Goran Sjonell som ett exempel. Den verksamheten knoppades av — den upphand-
lades inte. Det ar faktiskt en fordel med en avknoppning att man inte lagger nagra anbud
fran framfor allt de stora vardgivarna. Att stora vardgivare lagger anbud ser vi bade som
en mojlighet och som ett hot men ibland alltsa som ett hot.
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I modellen med patientval &ar det i forsta hand personalen sjéalv som tar 6ver, och det ar de
kontakterna jag har haft. Sedan jag blev landstingsrad handlar det om personal6vertagan-
de — inte upphandling — som vi ska driva for dem som &r intresserade och gar pa utbild-
ning.

Jag har aldrig varit for upphandling av huslakarmottagningar, Hakan. Jag har aldrig varit
for en upphandling av kvélls- och nattpatrullen — i sa fall har du last protokollen fel.

Jag har faktiskt sparat alla protokoll, sa vi kan lasa dem tillsammans sedan. Jag har ett
citat fran dig om att det ar mycket battre att jobba i landstingsdrift. Det slar vi upp
emellanat och tittar pa vad Hakan har sagt, for du far inte &ndra uppfattning. Du far inte
ha en viss uppfattning i majoritet och en annan i opposition och vice versa.

Vi har en stor 6ppenhet gentemot personalen i fraga om att ta éver de egna verksamheter-
na. Det kan vi géra genom ett patientvalssystem. Da behover vi inte anvéanda oss av lagen
om offentlig upphandling. Det tycker jag ar grundbulten i férslaget.

Anférande nr 202

Landstingsradet Sevefjord (v): Ordférande! Jag har suttit och lyssnat ganska lange pa
debatten, och jag tycker att den bara bekraftar den slutsats som jag drog nér jag laste
igenom arendet: Det handlar om att allt privat &r battre an det offentliga.

Vi infor nu ett huslakarsystem som fore valet egentligen bara ett parti foresprakade till
hundra procent: Folkpartiet. Men nu ar det tydligen atminstone fyra borgerliga partier
som tycker att huslakarsystemet &r det basta system som vi kan ha nar det galler
primarvarden.

Den andra iakttagelsen jag gjorde var att lakarna nu har atertagit all makt éver sjukvarden
och sjukvardens utveckling och att genusordningen ar aterstélld. Det var val det Lars
Joakim missade i min diskussion nar det gallde distriktssjukskoterskor och lakare.

Distriktssjukskoterskorna kommer enligt det har forslaget att vara underordnade lékarna
i alla lagen. Hittills har de faktiskt kunnat vara jamstallda med lékarna nar de har bildat
egen verksamhet och till exempel drivit hemsjukvard pa kvéllar och helger i eget foretag.
Det kan de inte gora langre. Nu maste de ha avtal med husldakarmottagningarna for att
kunna fortsatta driva verksamheten. Den sjalvstandighet som de har haft som privata
entreprendrer upphéaver ni alltsa.

Det var det som var min poang. Genusordningen och maktordningen ar aterstalld.
Lakarna, framfor allt manliga lakare, atertar makten éver halso- och sjukvarden och dess
utveckling. Fundera pa det ett tag, Lars Joakim, sa kan vi fortsatta diskussionen 6ver en
kopp kaffe eller nagot annat!

Tidsfaktorn har vi ocksa diskuterat manga ganger. Vi har kritiserat er for att skynda pa
arendet alldeles for mycket. Det har lett till att vi i oppositionen inte har hunnit satta oss
in i alla arenden och att det finns kritik utifran nar det galler ert satt att hantera fragan.

Nu har kritik kommit ocksa fran Lakarforeningen, som bekraftar precis det vi har sagt.
Jag anar att ni har tagit mer intryck av att Lakarforeningen sager att det inte gar att
genomfora det hela sa snabbt &n att den samlade oppositionen séger det. Men det &r ju
bra om ni backar lite och inser att det inte gar att genomféra systemet den 1 januari 2008,
som ni har tankt.
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Nar det galler kundvalet ar det problem, tycker jag. Framfor allt &r det problem for de
stora grupperna i vart samhalle, som inte kan ta for sig pa samma satt som vi andra som
ar valutbildade, mar bra och vet hur man ska gora.

Jag undrar: Hur ska informationen till medborgarna i lanet ga ut? Hur ska till exempel
informationen se ut till dem som inte kan svenska spraket? Hur ska informationen se ut
till gamla, multisjuka och psykiskt sjuka, sa att de far samma valfrihet och samma
mdjlighet att véalja som alla vi andra? Det har ni dver huvud taget inte diskuterat.

Anférande nr 203

Landstingsradet Lundquist (m): Ordférande, fullméktige! Jag blir ledsen nar jag hor
Birgitta prata om gamla och sjuka som inte kan vélja. Det ar en omyndigférklaring av en
stor grupp av svenska folket, att man inte kan vélja bara darfér att man ar gammal,
psyKkiskt sjuk eller pa nagot annat satt lite dement. Det ar trist, Birgitta, att du kommer
med den argumentationen.

Det finns visst kvinnliga huslakare som driver verksamhet i dag. Det finns till och med en
distriktsskoterskeledd huslakarmottagning i Bjorkhagen. Vi ska inte tro att kvinnor ar
samre entreprendrer i den har verksamheten an man ar.

Jag tycker inte att man ska se ner pa en underentreprendr. Sa har det egentligen varit hela
tiden, forutom att det har funnits ett direktavtal med de tre verksamheterna. Hade inte
huslakarna pa Ostermalm vant sig till kvélls- och nattpatrullen pa Ostermalm hade den
inte haft ndgra uppdrag. Lakarna skulle utan vidare kunna ta éver de uppdragen inom
sina egna avtal och sdga upp bekantskapen med kvélls- och nattpatrullen. Men de har de
inte gjort, utan de har uppskattat verksamheten.

Anforande nr 204

Landstingsradet Sevefjord (v): Skalet till att huslakarmottagningarna pa Ostermalm
inte har tagit dver de uppdragen ar att de inte ar intresserade av att bedriva den formen av
verksamheten — sa ar det.

Nej, det &r inte fel att vara underentreprendr — sjalvfallet inte. Men jag tycker att det ar fel
att sjalvstandiga enheter som drivs av distriktssjukskaterskor inte langre kan fa vara
sjalvstandiga enheter utan tvingas in i underentreprenérsavtal, som de inte hade tidigare.
Det tycker jag ar ett steg tillbaka nar det galler jamstalldhet och genusordning inom héalso-
och sjukvarden.

Jag ser verkligen inte ner pa underentreprenorer. Men jag tycker att detta ar en negativ
utveckling nar det galler just kvinnor och kvinnors sjalvstandighet nar det galler att
bedriva vard och foretagande inom hélso- och sjukvarden.

Jag omyndigforklarar inte gamla och sjuka, utan jag menar att manga grupper i vart
samhalle kommer att ha svarare att ta till sig denna majlighet att vélja. De behover alltsa
extra stod och hjalp av olika orsaker. Darfor ar informationsflodet sa viktigt. Talar du inte
svenska maste du faktiskt fa information pa ditt eget sprak — annars har du ingen
valmgjlighet.

Anfdrande nr 205
Hakan Jornehed (v): Jag tankte, herr ordférande, reda ut vad vi i Vansterpartiet
yrkar. Vi yrkar bifall till det forslag som vi lade i landstingsstyrelsen den 24 april.
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Vi yrkar ocksa att tredje att-satsen i det forslag som finns fran majoriteten i landstings-
styrelsen, "att godkénna riktlinjer for utredning av nya driftsformer inom tandvarden”,
stélls under sarskild proposition. Vi tycker namligen att det forslaget &ar intressant, och jag
kan forvarna om att vi kommer att begéra votering, eftersom vi vill att alla partier ska
kannas pa pulsen i den fragan.

Jag ska inte forlanga debatten sa mycket utan bara séga en sak som jag tror att man har
missat lite fran majoriteten nar man ska genomfora det hela. Jag kan berétta att jag for
tva manader sedan var pa en primarvardskonferens i Karlstad. P4 middagen pa kvéllen
hamnade jag vid ett bord med en massa personal och tjansteméan fran Halland. De tyckte
att det var jattespannande att vi skulle gdra detta i Stockholm och tyckte att det var kul att
jag var vansterpartist och var kritisk.

De hade en oerhdrd stolthet 6ver Vardval Halland. De hade arbetat igenom det i tre ar och
hade haft seminarier till hoger och vanster och pa kors och tvars. Det tycker jag att man
har missat har, for jag blir uppvaktad av personal som séger att det finns stor oro och
forvirring. Det tycker jag ar oerhort olyckligt for patienterna. Jag skulle garna vilja héra
om nagon fran alliansen kan saga om det kommer att ske nagonting under hosten, sa att
vi vet at vilket hall man drar.

Vi fick hora fran Gustav att vi var s mycket smartare att det skulle ga sex ganger fortare.
Men har i Stockholm har vi ett mycket mer komplicerat sjukvardssystem, och det tycker
jag att man ska vara lite 6dmjuk infor.

Jag vill fraga om det papper fran facken som vi har diskuterat. Finns det, eller finns det
inte ett MBL-protokoll? Kan vi i sa fall fa se det? Det vore intressant att veta vad facken
tycker, om ni nu har haft en samverkan i den centrala beredningsgruppen, som Christer
sade. Vad tyckte man da?

Vi far en del mejl och annat dar man uttrycker en stor oro éver tiden och annat och sager
att man inte vet. Jag skulle tycka att det vore oerhort bra om vi fick reda pa detta. Nu kom
Christer precis in, sa han kanske kan ga upp i en replik och tala om vad facken tyckte nar
ni hade samrad. Vi andra som laser arendet har ju inte fatt reda pa det.

Anférande nr 206

Landstingsradet Andersson (c): Herr ordférande! Oppositionen har tidigare anfort
att vi i den borgerliga majoriteten inte tror pa var egen personal. Det &r inte sant. Vi alskar
var personal, och vi vet att den ar hogt kvalificerad. Men vi har en betydande skepsis kring
var egen formaga som politiker att vara bra organisatorer och arbetsgivare for denna val
kvalificerade personal. Da talar jag inte om oss i majoriteten ensamma utan i minst lika
hog grad om dem som tidigare har varit i majoritet.

Erfarenheterna ar ndmligen oerhort belysande. Oavsett politisk majoritet har landstingets
arbetsplatser standigt hort till dem som har haft den hogsta sjukfranvaron, och det beror
inte bara pa tunga lyft. Vi vet ocksa att privata vardgivare, oavsett om det ror sig om
personalkooperativ eller stora vardforetag, generellt sett har haft battre resultat nar det
galler att ha motiverad personal, lagre sjukskrivningstal och lagre utslagning av arbets-
kraft &an vi har haft i den offentliga delen av driften.

Undersokningar har ocksa pekat pa vissa tankbara orsaker. | den privata sektorn kanner
man ofta en storre delaktighet, och man kanner att chefen och arbetskamraterna bryr sig
om ens arbetsresultat. Dar finns det uppenbarligen mycket att dnska pa den offentliga
sidan.
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Man skulle kunna tillagga ytterligare nagra saker. Nar mojligheten stangs att fa agartill-
skott eller — néar det galler priméarvarden — skraddarsydda justeringar av ersattningssys-
temen, da blir det helt avgérande att man gor ett bra resultat. Energin riktas in pa att l6sa
arbetsuppgifterna och klara av ett bra bemotande av patienterna, inte att bli expert pa att
hantera politiker och tjansteman som sitter pa tankbara extrapengar.

Jag tycker att vi som politiker — har i landstinget och pa andra hall — alltfor ofta har
straffat dem som har gjort sitt jobb bra och alltfér ofta belénat dem som har gjort ett
samre jobb och hjalpt farre patienter till hdgre kostnader och med storre personalomsatt-
ning men varit duktiga pa sina kontakter med politiker och tjanstemén. Det ar uppenbart
att den halvoppna dorren till landstingets kassakista ar ett av den offentliga sektorns
storsta arbetsmiljéproblem. Har ar ett av de goda skalen till att vi ska ha fler privata
alternativ i halso- och sjukvarden. Det ar mig veterligt det enda satt som vi har for att
lyckas sténga igen den dorren.

Det finns ocksa en allmén tendens att offentlig verksamhet drivs mer centralstyrt och
stromlinjeformat &n privatdriven verksamhet. Med fler privata utférare 6kas mojligheten
att organisera verksamheten pa nya satt. Vinnarna blir de som tar till vara alla yrkes-
gruppers kompetens och de som organiserar verksamheten efter patienternas behov, till
exempel genom att utveckla lotsfunktioner och annat.

Anférande nr 207
Lena-Maj Anding (mp): Ja, Gustav, ndgot i det du sade var val bra. Men det fanns
nagot i det som jag tyckte var valdigt upprérande. Det foranledde att jag gick upp.

Du sade att chefer i landstingets halso- och sjukvard inte bryr sig om personalen i tillrack-
lig utstrackning, som privata vardgivare gor. Jag tycker det ar allvarligt att du séger det.
Det har inte att géra med vad saken handlar om.

For oss handlar det om att man ska ge den enskilda enheten mer makt att styra éver sina
egna medel. D& behdver man minska hierarkierna i halso- och sjukvarden. Dar skulle ni
kunna gora en stor insats, om ni verkligen sag till att den enskilda enheten fick mer makt
att styra dver sina egna medel. Det skulle kunna bidra till att chefer i landstinget ocksa
kunde arbeta pa helt andra och mer positiva villkor, precis som de privata utférarna kan.

Men cheferna i landstinget bryr sig om sin personal — det tycker jag ar viktigt att markera.

Anfdrande nr 208

Landstingsradet Andersson (c): Jag tror inte att det var ett exakt citat fran mig att jag
sade att chefer i landstinget inte bryr sig om sin egen personal. Daremot tror jag att vi
vagar saga att det ar en allmén tendens att man far mer fokus pa andra saker &n det som
ar karnuppgifterna i offentlig drift an i privat drift.

Jag tror att vi har har en stor potential att fa ett betydligt battre ledarskap genom att
sparka igen den har dorren, som anda alltid finns nar det galler att fa resurser och pa
annat satt paverka sina villkor vid sidan om de raka linjer som vi vill ha.

Ni har for 6vrigt haft chansen att forbattra delaktigheten, makten och sjalvstyrelsen pa de
egna enheterna. Varfor har ni inte tagit den?

Anforande nr 209
Lena-Maj Anding (mp): Miljépartiet har verkat for att forsoka minska hierarkierna i
halso- och sjukvarden. Det tycker jag att man maste forsoka gora hela tiden, forsoka fa



Anféranden 2007:06 114 (194)

den enskilda enheten att fa mer makt att styra éver sina egna medel. Ni har ett alldeles
utmarkt utvecklingskansli for dem som vill ldamna landstinget. Du séger att du alskar
personalen. Men samtidigt vill du att personalen ska finnas pa ett annat stalle.

Om ni hade ett utvecklingskansli for den egna verksamheten ocksa, da skulle jag vara
valdigt positiv, just for att ge de enheter som hor till hélso- och sjukvarden samma villkor
som de privata utforarna att styra 6ver sina egna medel. Da skulle jag kunna kanna att jag
respekterade det ni forsoker genomfora. Men i och med att ni lagger alla resurser pa att
styra Over verksamheten till privata utférare utarmar ni faktiskt landstingets egna
verksamheter och ger dem inte tillrackligt stod att fa samma villkor som andra.

Anfdrande nr 210

Landstingsradet Nyman (kd): Herr ordforande! Det har varit en lang och intressant
debatt. Jag har forsokt anstranga mig att nu skala bort alla politiska évertoner och se vad
det egentligen har handlat om.

Nér jag tittade i mina sma noteringar fann jag att de tre villkor som Dag Larsson tog upp
inledningsvis nastan har fallit bort i debatten. Det var en 6ppningsreplik for att kunna fa
till ett ndgot bredare sammanhang omkring en viktig reform, som inom parentes sagt ar
mindre till sin férandringskaraktéar &n den var i Halland, och darfor kan det behdvas lite
kortare tid.

Man maste relatera till verkligheten. Jag brukar pAminna mig sjalv om att det nog inte ar
sa dumt att utgd mer fran den verklighet vi star i och mindre fran de forestéllningar vi har
om denna verklighet.

Sjukvard pa lika villkor maste garanteras, sade Dag Larsson. Ja, det ar en viktig princip
som jag tror att vi alla hyllar. Jag tror mig kunna pasta, utifran de resonemang som jag
har varit med om och det jag har last i vart eget arende och vara egna forslag, att om man
analyserar vad som hander for patienten — att garantera lika villkor &r ju principen —
maste rimligen ett patientvalssystem av den art som vi nu foreslar kunna stérka eller
bidra till att leva upp till den principen. Vardvalet &r ju personligt och maste kunna
kopplas till personliga vardbehov.

Dag Larsson var ocksa inne pa detta att styra lokaliseringen — jag minns inte exakt hur du
formulerade det. Det tror jag ar knepigare. Med patientval valjer man en befintlig
verksamhet. Man kan vélja en verksamhet alldeles i narheten av dar man bor eller arbetar
eller vad det nu ar. Vi har val, alla kategorier av politiska ledningar, misslyckats med att
hitta en lokalisering som automatiskt tillgodoser alla krav och alla 6nskemal pa en gang.

Jag tror for min del att de allra flesta av de vardcentraler som finns i dag kommer att
auktoriseras i det nya systemet, och darfor tror jag inte att det kommer att uppsta nagra
bekymmersamma vita flackar, som ar ett begrepp som har anvants tidigare.

Sedan till fragan om viss 6verproduktion ar nédvandig for en utbyggd valfrihet. Ja, det ar
mycket mgjligt, om man menar att man ska kunna valja och vraka. Jag skulle snarare vilja
tala om att vélja och véarna den relation som man bygger upp med sin personliga lakare
eller personliga vardcentral, vad man nu véljer att uttrycka det som.

I fraga om tiden for genomforandet av reformen kan verkligheten tvinga oss till en annan
tidsplan an den vi har, och det ar ocksa antytt i &rendet. Utredningen ska belysa konsek-
venserna av det, och da ar det bara dumt att springa ifran verkligheten, utan den far man
stad mitt upp i.
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I opposition tycker man att saker och ting gar alldeles for fort. Jag kanner igen mig sjalv i
en del av den argumentation som har kommit fran nuvarande opposition under forra
mandatperioden: allt gar pa tok for fort, det ar inga konsekvensanalyser och ingenting
kollas, utan man bara rusar pa. Men sedan hamnar man i majoritet, och da ar otaligheten
att genomféra det man vill genomfora ett tydligare kdnnetecken.

Av patienterna ar det en del som ar otroligt otaliga och vill ha reformer och forandringar
véldigt snabbt. Den otéligheten ar mahanda storre an var egen.

Jag haller med om att det ar en snav tidsram. Det kan finnas skal att 6vervéaga vad som ar
klokast. Syftet med reformen &r ju att 1agga till ratta, forenkla och géra det battre for
patienterna. Da ar det naturligtvis inte avgérande att reformen startar den 1 januari. Det
maste kunna fungera, for annars ar det ingen reform. Det behover vi skapa klarhet i.

Dagens beslut ar ett beslut om att utreda och belysa de forutsattningar som finns. Jag tror
till sist att den har reformens omfattning i relation till det system som vi har i Stockholms
lans landsting i dag inte ar sa rasande stort.

Ska jag beratta ndgot for er? Jag har sjalv valt min huslakare, och jag har valt om en gang.
Det gick alldeles utmarkt i det gamla systemet, och det kommer att ga lika utmarkt i det
nya. Dar ligger inte férandringen, utan den ligger i att vi kopplar detta till att ytterligare
Oka maojligheterna for den personal som i dag ar offentliganstalld att préva méjligheten att
driva verksamheten i ett eget, personaldrivet, personalégt foretag.

Det ar en kénd utveckling nar det &r borgerliga majoriteter i landstinget, och hittills har
ingen lidit skada av detta — varken medarbetare, chefer eller patienter. Det tror jag att
man kan pasta ar ett sa kallat evidensbaserat uttalande.

Bifall till landstingsstyrelsens forslag, herr ordférande!

Anforande nr 211

Urban Ryadal (s): Ordférande, landstingsledaméter! Det har forvisso varit en lang
debatt, och det har vaxlats manga argument mellan de bade talarstolarna. Jag har inte
haft ndgon anledning att bli upprord 6ver det — det ar bra och sunt. Men nar Gustav
Andersson upptrader i talarstolen pa det satt som han gjorde i sitt senaste inlagg maste
jag reagera.

Maken till aggression gentemot vara stora personalgrupper har jag aldrig hort tidigare héar
i salen. Jag blev verkligen mycket forvanad 6ver att nagon i den allians som sédger att de ar
ett nytt arbetarparti uttrycker sig pa det satt som Gustav Andersson gor.

Sedan sager han till oss i oppositionen: Ni har ju haft chansen — att sla igen dorren i
ansiktet pa personalen. Nej, tack, Gustav Andersson, den chansen ville vi inte ta.
Socialdemokraterna bygger sin personalpolitik pa stod och uppmuntran till den personal
som sliter i varden i Stockholms lans landsting, for att patienter ska fa sin vard och
anhoriga kénna sig trygga. Det star vi for — ett solidariskt samhalle som bygger pa respekt
for de grupper som arbetar och agerar inom sjukvarden, inte minst var egen personal.
Utan den, Gustav Andersson, skulle du inte vara landstingsrad!

Anforande nr 212

Landstingsradet Andersson (c): Herr ordférande! Jag har verkligen inte sagt nagot
forklenande om landstingets personal. Tvartom tycker jag att vi har fantastisk personal. Vi
har hogt kvalificerad vardpersonal i Sverige, och jag tror att vi i Stockholm kanske har
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annu mer kvalificerad personal &n pa andra hall eftersom manga vill arbeta har i vart
landsting.

Det jag sdger &r att jag inte tror att vi som politiker har lyckats sa bra med att organisera
arbetsformerna for personalen. Jag tror inte att nagon har i salen sitter inne med en bra
I6sning pa fragan om hur vi skulle kunna bli battre pa det.

Vi kan sakert géra marginella forandringar och vi kan bli tydligare i vart ledarskap, men
pa det hela taget har vi strukturellt daliga forutsattningar att pa politisk vag skapa de
arbetsforutsattningar dar var fantastiska personal far komma till sin fulla ratt. Det ar
exakt det som jag har sagt.

Anforande nr 213

Urban Ryadal (s): Gustav Andersson, det ar val sa att man ndgon gang maste inse
att man har gatt for langt i sin argumentation och da far man be personalen om ursakt.
Det ar inte mer &n sa.

Anforande nr 214

Regiana Hortin (c): Herr ordférande! Nar vi talar om sjukvardspolitiker vill jag
garna delta i debatten. Jag ar inte bara landstingsledamot, i vardagen ar mitt yrke under-
skoterska i sjukvarden. Jag ar ocksa invandrare med svenskt medborgarskap. Det ar
valdigt viktigt for mig att forsvara de tre fragor som ar viktiga for mig, namligen
personalen, anhdriga och invandrare.

Det ar valdigt viktigt inom sjukvarden i Sverige att vi som invandrare vill lara oss spraket.
Det ar ett satt att forsta sjukvarden mycket béattre. Vi maste sluta tycka synd om
invandrare, vi maste 6ppna en dialog.

Tyvarr ar det sa nar man har flyttat hit att man maste lara sig ett nytt sprak, men det ar
ocksa ett satt att bi stark pa. Det handlar om vara réattigheter har i Sverige, om att vi kan
forsvara oss och soka vard. Vi har en god halsovard har i Sverige.

Sa till fragan om sjukvardspersonalen. Det ar jatteviktigt att vi 6ppnar mojlighet for sjuk-
vardspersonalen ocksa att driva verksamheter. Jag har manga kompisar, och manga av
dem vill ha mojligheten att driva privata verksamheter. Men det finns andra som inte vill
det, som vill fortsatta att jobba som anstéllda.

Vi maste ha kommunikation mellan sjukvardspersonalen och arbetsgivaren; landsting och
kommuner &r ocksa inblandade. Det ar véldigt viktigt for patienterna att vi vet vart vi ska
skicka dem. Ibland finns olika grupper, grupper for forvirrade eller dementa. Vi maste bry
oss om gamlingar som inte kan tala for sig sjalva. Vi maste ha manniskor med god
empatisk formaga, med en mansklig sida att hjalpa dem att hitta bra vard i vart samhalle.
Det ar valdigt viktigt.

Det finns manga andra grupper med andra behov for sjukvardsomradet &r valdigt stort.
Problematiken &r valdigt omfattande.

Under den tid som jag har jobbat inom landstinget har jag borjat se att det finns problem
Overallt. Hur ska vi kunna I6sa alla problem? Det handlar om olika sjukdomar och olika
behov och darfor ar det viktigt att oppositionen och majoriteten tillsammans kan diskute-
ra och ta stéllning till vilka behov personalen har och vilka behov patienterna har.
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Kommunikationen &r sa viktig, och vi maste lara oss att kommunicera med varandra och
forsoka att tjafsa mindre, om ni ursaktar uttrycket, och i stéllet skapar dialog. Jag yrkar
bifall till landstingsstyrelsens forslag till beslut!

Anférande nr 215

Landstingsradet Larsson (s): Jag tanker ta fasta pa det som Regiana Hortin sade. Det
var ett balanserat inlagg.

Né&r man studerar egen regiverksamhet och privata utforare sa inser man att det finns bra
och daliga av bada slagen. Det finns valdigt manga duktiga medarbetare som jobbar inom
landstingets verksamheter och det finns stallen som inte fungerar sa bra. Jag tror att det
ar den balanserade synen vi maste ha.

Om man tror att alla som rakar fa landstingets I6necheck utfor ett daligt jobb och ger dalig
kvalitet och langtar efter att byta arbetsgivare sa har man en valdigt marklig syn pa vard-
personalen i vart landsting.

§164
Motion 2005:34 av Inga-Britt Backlund m fl (kd) om graviditet och missbruk

Anférande nr 216

Inga-Britt Backlund (kd): Ordforande, ledamoter! Varje ar fods mellan 100 och
200 barn med alkoholskador pa grund av mammans alkoholmissbruk. Det ar faktiskt
ungefar som en neurosedynkatastrof varje ar.

Det borde finnas en mojlighet till tvangsvard i de fa fall da en gravid kvinna trots
erbjudanden om hjalp fortséatter att konsumera skadliga méangder alkohol. I Norge har det
sedan 1996 varit mojligt att tvangsvarda gravida missbrukare. | Sverige kan tvangsvard
bara komma i fraga i de fall kvinnans missbruk hotar henne sjélv. Att fostret skadas for
livet av missbruket utgor inte grund for tvangsvard.

Sedan den norska lagen tradde i kraft har norska Borgestadskliniken vardat ett attiotal
kvinnor med olika missbruksproblem. Efterfragan har hela tiden ¢kat. Att varden ger
effekt visar statistiken dver barnens fodelsevikt. Ju langre tid de gravida kvinnorna
vardats desto hdgre var barnens fodelsevikt.

Kvinnors alkoholkonsumtion har ¢kat, det finns bara nagra fa procent nykterister i alders-
gruppen 20—30 ar. Kvinnor har ofta ett redan etablerat missbruk, da de numera ofta
skjuter upp barnafodandet till efter det att de har fyllt 30 ar.

Under graviditeten fortsatter 30 procent att fortsatta att dricka. Den svenska modravar-
den fangar i dag inte upp alla kvinnor med missbruksproblem under graviditeten. En
anledning ar att det forsta motet med modravarden inte sker forran i tredje graviditets-
manaden. Da kan fostret redan ha tagit skada av mammans missbruk.

Beskedet fran Norge ar entydigt: for nagra fa procent av kvinnorna racker inte frivillighet
— inte for att tvanget i sig ar en god behandling utan for att tvanget ger den ram som ar
nodvandig for att ratt vard ska kunna ges. Alla blir vinnare med majlighet till tvangsvard.
Barnet slipper skadorna och modern slipper det fruktansvarda skuldberget av att ha
alkoholskadat sitt barn.

Jag ar glad dver att landstingsstyrelsen i sitt arende sager att man vill 6ka aktiviteten nar
det géller att identifiera och behandla gravida kvinnor med alkoholmissbruk, att verksam-
heten kan utvecklas ytterligare, sarskilt med tanke pa att skydda fostret och att det bor
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utredas om forskningen om skador pa fostret kan uttkas tillsammans med Karolinska
Institutet.

Men annu gladare blir jag faktiskt over det faktum att regeringen gett Socialstyrelsen i
uppdrag att utreda insatserna till kvinnor med missbruk under graviditeten och utifran en
samlad bedomning foresla atgarder for att skydda det vantade barnet och ocksa foresla en
indikation for nar tvadngsvard skulle kunna inforas.

Myndigheten ska foresla olika alternativ till I6sningar och redovisa for- och nackdelar.
Uppdraget ska redovisas efter svar fran alla remissinstanser senast i oktober i ar. Det ska
bli mycket intressant att se vad man kommer fram till.

Forskningen i dag talar inte bara om fetalt alkoholsyndrom, FAS, utan ocksa om fetala
alkoholeffekter. Det innebéar att man anar att ocksa alkohol i mindre mangder under alla
delar av graviditeten kan orsaka allvarliga men hos foster. Informationen om hur manga
flickor och pojkar som fods med skador ar mycket bristfallig eftersom diagnosen ar svar
att stélla.

Det ar utomordentligt bra att man belyser det hela ur barnets perspektiv, och samhéllet
har verkligen ett ansvar att sa tidigt som mdjligt under graviditeten genomfora insatser
for att skydda det vantade barnets héalsa och utveckling. Bifall till landstingsstyrelsens
forslag!

Anforande nr 217

Landstingsradet Sevefjord (v): Inga-Britt Backlund tar upp ett viktigt problem i sin
motion, namligen kvinnor som anvander alkohol under graviditeten och riskerna for att
det bruket skadar fostret. Jag har ju lart kanna Inga-Britt Backlund under de aren tillsam-
mans har i fullmaktige som en person som alltid star upp for de utsatta och svaga i vart
samhalle. Detta ar ett exempel pa det. Det har arendet handlar om dem som inte kan tala
med egen rost.

Majoriteten har behandlat motionen vélvilligt men jag tycker att ni kunde ha behandlat
den mer offensivt. Bland annat bor vi sjalvfallet utveckla och forstarka arbetet inom den
familjesociala enheten pa Huddinge sjukhus. Dit kommer kvinnor som har grava drog-
problem, inte bara alkoholproblem utan kvinnor som anvéander ocksa andra droger under
graviditeten. Det handlar ofta om kvinnor fran familjer med multiproblem, som det s&
tjusigt heter. Det handlar om att man ar uppvuxen i familjer dar foraldrarna haft problem.

Graviditeten ar, oavsett vilka vi ar och varifran vi kommer, en stark motivationsfaktor for
att avsta fran droger, oavsett vilka droger det kan gélla. Men det finns studier som visar
att kvinnorna nagra manader efter forlossningen aterfaller i sitt gamla beteende. Darfor ar
det oerhort viktigt att man utvecklar varden vid familjesociala enheten.

Ett satt att gora det ar att anvanda den metod som haller pa att utvecklas och som kallas
empowerment. Det handlar om att man ska stérka kvinnans jag-bild. Kvinnan ska l&ara sig
att identifiera risk- och skyddsfaktorer och kvinnan ska stddjas att ta kontroll éver sitt
eget liv. Det ar en metod som har visat sig ganska framgangsrik och en metod som jag
tycker att vi borde implementera i hogre utstrackning i Stockholms lans landsting.

Precis som Inga-Britt Backlund sade ar det ett problem att manga kvinnor narmar sig 35—
40-arsaldern néar de foder sitt forsta, andra och tredje barn. Det innebar problem utifran
manga aspekter. En del av dessa kvinnor har hunnit etablera ett gravt och allvarligt
alkoholberoende, de dricker alldeles for mycket men de kan fortfarande klara den sociala
situationen.
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For att komma néara de kvinnor som inte sjalva &r medvetna om att de har gatt dver
gransen betraffande intag av alkohol sa ar audit, en sjalvskattningsmetod dér kvinnorna
sjalva far uppskatta hur mycket alkohol de dricker och som en del modravardscentraler
har tillampat, ett bra instrument. Det har ocksa visat dig vara valdigt framgangsrik.
Genom audit har man kunnat identifiera en del kvinnor som har valdigt hég alkohol-
konsumtion utan att sjalva ha varit medvetna om att de gatt éver gransen for vad man
borde dricka och definitivt éver gransen for vad man bor dricka nar man ar gravid.

Det ar ocksa ett system som vi borde infora pa alla modravardscentraler i Stockholms lans
landsting. Det ar en ganska enkel metod, den kraver inga pengar. Den tar lite tid men den
borde rimligen ga att infora.

Mot denna bakgrund skulle jag vilja betona Vansterpartiets forslag till beslut da den har
motionen behandlades i landstingsstyrelsen den 22 maj. | vart férslag betonar vi att vi
tycker att man ska inrétta sarskilda stédgrupper for nyblivna mammor, grupper med en
metodik som bygger pa empowerment i syfte att starka sjalvbilden och att infora audit-
system inom hela modravarden i Stockholms lans landsting. Jag yrkar bifall till Vanster-
partiets forslag i landstingsstyrelsen den 22 maj!

Anférande nr 218

Lena-Maj Anding (mp): Ordforande, landstingsledamaéter! Miljopartiet tycker
ocksa att det har ar en valdigt viktig frdga som vi borde uppmarksamma i landstinget pa
ett battre satt an vad vi hittills har gjort. Det har pagatt en del aktiviteter som vi tycker ar
bra. Till hdlso- och sjukvardsnamnden skrev ocksa forvaltningen att man forsoker
identifiera att de kvinnor som har riskabla alkoholvanor och erbjuder dem information
och radgivning.

Maodravardens personal har i olika omgangar fatt utbildning just for att kunna identifiera
och erbjuda stod till gravida kvinnor som missbrukar alkohol. Man sdger ocksa att det &ar
viktigt att dessa utbildningsinsatser fortsatter. Man anser dock att det finns anledning att
se Over hur verksamheten kan utvecklas ytterligare och hur stodet till médravardscentral-
erna kan bli &nnu battre.

I hélso- och sjukvardsnamnden tyckte jag att det var viktigt att vi fick en rapport dver
forskningslaget i de har fragorna i halso- och sjukvardsnamnden. Majoriteten svarar att
man tycker att det &r viktigt att verksamheten kan utvecklas ytterligare och att det bor
utredas hur stodet till moédravardscentralerna kan bli battre och om forskningen rérande
skador pa foster kan utokas tillsammans med Karolinska Institutet. Likasa sager man att
utbildningen i samtalsmetodik for personal pa moédravardscentraler bor utdkas. Det
svarade man alltsa i det har forslaget till beslut nar man anser att motionen ska anses
besvarad med en text.

Jag hoppas bara att vi ska fa se att uppdraget till modravardscentralerna blir pa det satt
som man beskriver i forslaget till beslut och att forsknings- och utbildningsutskottet kan
fa det har uppdraget att verkligen tala med foretradare for Karolinska Institutet om den
har fragan, och att vi kan fa en foredragning i halso- och sjukvardsnamnden om
forskningslaget. Det skulle vara bra, da kan vi arbeta tillsammans och utveckla den har
fragan ytterligare sa att de som behover hjalp verkligen kan fa det.

Anforande nr 219

Landstingsradet Rydberg (fp): Jag tycker att den har motionen ar viktig for den beror
fragan om hur vi ska hjalpa modrar att foda friska barn. Det behovs ett intensivt arbete for
att skydda det ofédda barnet.
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Vi &r ratt sa ense om att vi har en orovackande bild av att kvinnor dricker alldeles for
mycket alkohol och att de ibland vantar med att foda barn till dess att de &r sa gamla att
de har en ganska hdg alkoholkonsumtion och att de inte riktigt forstar att den kan vara
skadlig for deras barn. Vi har i dag inte ndgon saker kunskap om var gransen gar for en
konsumtion som &r helt riskfri under graviditeten. Anda vet vi att det tyvarr inte ar
ovanligt att en l&tt utvecklingsstorning hos barn beror pa moderns alkoholkonsumtion
under graviditeten.

Det har ar en kénslig fraga. En sak &r att vi kan informera och bedriva opinionsarbete for
dem som vill bli gravida om att de inte ska dricka alkohol under den tiden, men problemet
ar ju hur vi ska kunna undvika att skam- och skuldbelégga kvinnor som har druckit
alkohol och déarefter upptacker att de ar gravida. Det ar en kanslig balansgang som
modravarden ska hantera.

Det &r ocksa ett bekymmer nar medieprofiler och andra som kan uppfattas som forebilder
véljer att ga ut och kritisera alkoholfri graviditet och amning och tycker att det inte finns
evidens. Nar vi inte har evidens for hur liten den riskfria alkoholkonsumtionen &r s
maste radet till kvinnor anda vara att alkoholkonsumtion och graviditet inte ar férenliga
tillstand.

Periodvis uppmarksammas de har fragorna mer och periodvis tror vi att vi gor ett bra
jobb. Inom modravarden sager de alltid att de arbetar jattemycket med dessa fragor.
Periodvis jobbar man med mer utbildning och da blir man lite battre pa det, och sedan
tror man att man kan vila pa gamla lagrar, men det kan man inte. De héar fragorna kraver
standig fortbildning.

Landstingets roll ar ju att pa moédravardscentralerna ha sa god samtalsmetodik hos vara
barnmorskor att kvinnorna kénner fértroende och vagar vara arliga om sin konsumtion
och darmed ocksa kunna ta emot det stod som modravarden kan erbjuda och ibland st6d
tillsammans med sociala insatser. Audit kan vara ett séatt till stod for att fa en béattre bild
av hur stor kvinnornas konsumtion verkligen &r. Det viktiga r nog att man har en attityd
nar man moter kvinnan som gor att kvinnan kanner fortroende och gor henne beredd att
ta emot stodet.

Hur modravarden valjer att utforma stodet, individuellt eller i grupp, maste varje modra-
vardscentral sjalv ta stallning till. Empowerment &r ett arbetssatt som ar lampligt for
valdigt manga verksamheter inom varden.

Motionen innehaller ocksa forslag till 6kad forskning inom varden, och det tycker jag att
vi ska forsoka verka for i samarbete med saval universitet, dar det finns sociala
forskningsrad, och Karolinska Institutet som andra forskningsfinansiarer. Med detta
yrkar jag bifall till landstingsstyrelsens forslag till beslut!

8165
Motion 2006:4 av Janne Stefanson m fl (kd) om att inratta en akutmottag-
ning inom beroendevarden med inriktning pa missbrukande kvinnor

Anférande nr 220

Pia Lidwall (kd): Fruordférande och ledamoter! Har kommer ytterligare en motion
som beror problematiken med missbrukande kvinnor. Det & en mycket viktig motion just
med tanke pa att det &r mycket skamfyllt att vara en kvinna som missbrukar.
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Det har ar en osynlig grupp och kvinnor har ett annat beteende an man som dricker.
Darfor vill vi gora den fragan till ett amne i en motion, for vi behover téanka lite annor-
lunda nér man moter kvinnor som dricker.

Vart forslag var att inratta en akutmottagning, och trots att det inte blir landstingsstyrel-
sens forslag just i dag sa yrkar jag bifall till landstingsstyrelsens forslag till beslut!

Det ar inte s& manga manniskor som talar for den har gruppen. Just darfor kommer vi att
folja upp det valdigt noga. Om man till slut kanner sig sa dalig att man soker hjalp sa
maste man fa ett valdigt starkt stod. Darfor ar det viktigt att det finns personal som &r
mycket noga och mycket kunnig i att bemdta kvinnor. Det finns risk for att de lamnar
motet om de inte blir bemotta pa ratt satt.

Forslaget innebar att man ser 6ver de lokaliseringar som finns. Det ska finnas mdjlighet
att ha en annan entré for kvinnor som soker hjalp. Vi maste tanka pa att de har kvinnorna
manga ganger ar tillsammans med missbrukande man. Att mota mannen i vantrummet
nar man soker hjalp ar ju ingen héjdare, kan man séga. Just darfor ar det viktigt att ha
separata ingangar, och det ar vad vi forsoker dstadkomma nu.

Motionen &r viktig, den uppmarksammar en osynlig grupp méanniskor, en grupp som inte
talar for sig och som kénner stor skam. Darfor ar det viktigt att vi ser den har gruppens
behov. Jag yrkar bifall till landstingsstyrelsens forslag till beslut!

Anforande nr 221

Landstingsradet Sevefjord (v): Precis som Pia Lidwall sade ar detta en véldigt viktig
motion och den riktar intresset mot de mest utsatta av utsatta i vart landsting,
missbrukande kvinnor som ofta lever i destruktiva forhallanden; manga ar hemlosa.
Vandra en natt med Klara kyrkas personal sa far ni traffa dem! Det har jag gjort.

Jag tycker att svaret pa motionen ar lite val ynkligt. Nar vi kom hit i morse sa fick de flesta
av er ett upprop, hoppas jag. Det var undertecknat av en rad organisationer i Stockholms
lans landstingsomrade som uppmanar oss att inratta sarskilda avgiftningsplatser for
kvinnor och att det maste ske nu. Bland undertecknarna finns bland annat Alexandra
Charles, som &r ordférande for 1,6 miljonersklubben, ordféranden for RFLO, Ersta
Diakoni, Torbjorn Larsson, representanter for olika oppositionspartier i stad och lan.

Jag hoppas att ni alla har last det uppropet, det ar utformat av de kvinnor som vi vill
vanda oss till. Det &r de som har formulerat uppropet. Jag har bara varit ett instrument
att hjalpa dem att sprida det.

Den har motionen som vi ska fatta beslut om &ar en partimotion fran kd. De vill att
landstinget ska utreda forutsattningarna for en akutmottagning. Svaret ar att vi ska ha
separata vantrum for man respektive kvinnor. Ni i Kristdemokraterna kan ju inte vara
ndjda med det svaret! Det ar fullstandigt omojligt! Jag tror inte att 6vriga borgerliga
representanter heller kan vara ndjda med det svaret.

Ni har ju faktiskt redan en gang fattat beslut om att vi ska inratta sarskilda avgiftnings-
platser for kvinnor. Det gjorde ni forra aret i halso- och sjukvardsutskottet. Ni stallde er
bakom det beslut som fattades da.

Varfor vill ni inte fullfélja det beslutet nar ni nu har makten? Det kan val rimligen inte
vara sa att ni tycker en sak i opposition nar det galler att stodja och hjélpa de har
kvinnorna och en helt annan sak nar ni har makten och harligheten!
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Vi gjorde en utredning av vad det skulle kosta att infora en sarskild avdelning for sex
kvinnor. En s&dan avdelning skulle kosta 6 miljoner kronor om &ret. Ar det verkligen s&
att vi inte har rad att avsatta 6 miljoner kronor per ar for att hjalpa och stodja de mest
utsatta, de mest marginaliserade kvinnorna i vart landsting? Det ar kvinnor som ofta ar
helt skydds- och rattslésa och som lever hemlésa pa gator och torg.

Till Christer G. Wennerholm vill jag sdga s& har. | december 2005 skickade du ett brev till
mig som du hade undertecknat. | det skrev du att du ville att landstinget skulle inratta
s&dana har avgiftningsplatser for kvinnor. Och i brevet stér det: Ar ni med pa taget? Sluter
ni upp bakom kvinnors 6nskan att slippa traffa sina plagoandar nar de séker skydd och
vard? Ar ni beredda att inratta kvinnornas egen avgiftningsklinik?

Sa tyckte Christer G. Wennerholm ar 2005. Jag utgar ifran att han tycker samma sak ar
2007.

Birgitta Rydberg, du har i medierna kommenterat uppropet. D& sade du att kvinnor
behover vardas avskilt och att vi ar 6verens om det och att du skulle kunna skriva under
uppropet.

Om du tycker sa, varfor kan du da inte bifalla forslaget att inratta sarskilda avgiftnings-
platser for kvinnor och gora det nu? Det var ett beslut som vi fattade under férra mandat-
perioden. Vi hann inte genomféra det beslutet. Nu har ni stafettpinnen, ni har ansvaret.
Jag utgar ifran att ni faktiskt vill genomfora det beslut som ni en gadng var med om att
fatta.

Darfor foreslar jag ett beslut har i fullméaktige som innebar bifall till den att-sats som finns
i Vansterpartiets forslag till beslut, den som vi hade i landstingsstyrelsen. Dar star det att
den borgerliga alliansen ska fullfolja beslutet i HSU fran den 16/2 2006 om att inratta
sarskilda avgiftningsplatser for kvinnor och att vi ska gora det nu.

Anférande nr 222

Lena-Maj Anding (mp): Ordférande, landstingsledamater! Miljépartiet tycker
ocksa att det har ar en viktig motion och vi tycker att det ar mycket trakigt att majoriteten
backar fran tidigare stallningstagande och tycker att landstingsstyrelsens forslag till beslut
ar battre.

Yrkandet i motion &r ju detta: att landstingsfullmaktige utreder férutsattningarna for att
inratta en akutmottagning inom beroendevarden med inriktning mot missbrukande
kvinnor. Det ar en uppfattning som vi i Miljopartiet stoder, for vi vet hur svart det &r med
den problematik som man tar upp i den har motionen som handlar om kvinnor som
befinner sig i valdigt utsatta situationer och som har svart att 6ver huvud taget komma till
den héar beroendemottagningen eftersom de riskerar att traffa man som har valdfort sig pa
dem till exempel. Vi star bakom den reservation som vi lade i landstingsstyrelsen till
forman for att bifalla motionen och yrkar bifall till den.

Vi tycker ocksa att det ar viktigt just nar det handlar om avgiftningsplatser att det kan
finnas denna akutmottagning. Det ar sjalvklart att man ska forsoka fullfolja det beslut
som vi fattade i halso- och sjukvardsutskottet. Det ar valdigt trakigt att ni backar fran
kraven den har motionen. Om ni inte vill ha en akutmottagning inom beroendevarden
med inriktning pa kvinnor sa tycker jag att ni ska tala om det nu och forklara varfor ni
inte vill ha det. Det behdvs, det finns ett stort behov av det och motion ar mycket bra.
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Anforande nr 223

Landstingsradet Rydberg (fp): Héar fors tva olika debatter. Den ena handlar om
motionen och den handlar om en sarskild akutmottagning for kvinnor. Det finns ett annat
yrkande om sarskilda avgiftningsplatser for kvinnor och det ar egentligen inte det som
motionen handlar om, men det finns fullméktigeledaméter som tycker att vi ska ta upp
ocksa det amnet till debatt har.

For att ta det fran borjan sa ar det s& har nar det géaller motionen. Det finns ett gemensamt
stallningstagande fran alla har i salen, tror jag, om att vi behdver separerade platser pa
akutmottagningen. P4 Maria beroendecentrum gar detta att astadkomma redan i dag —
langst bort i deras korridor kan man géra en avskiljning och dar finns aven tillgang till
dusch och WC, och det gar att astadkomma med mindre ombyggnadsatgarder.

Nar det galler beroendecenter pa S:t Gorans sjukhus sa gar det inte att astadkomma
separata delar utan stérre ombyggnad, och just nu pagar en diskussion om ombyggnad av
hela beroendecentrums akutmottagning eftersom Arbetsmiljoverket har gjort papekande.
P& S:t Goran gar det att 16sa fragan, men naturligtvis kostar det pengar. Detta ar
nagonting som jag har uppfattat att det har funnits en samsyn om att vi ska gora. Darfor
ar fragan om man behover fatta beslut tva ganger om samma sak, vi har ju fattat beslut
om det en gang tidigare.

Man kan fraga sig varfor det inte har hant nagonting. Nar det géller fragan om
avgiftningsplatser sa ar beslut fattat i halso- och sjukvardsutskottet, ett enigt halso- och
sjukvardsutskott, och vi har begéart att héalso- och sjukvardsnamnden ska fa tillbaka en
rapport om hur man genomfor uppdraget, inte om man genomfor det. Jag hoppas att vi
far en sadan rapport nu efter sommaren, for vi hade fragan uppe till diskussion pa senaste
sammantradet med hélso- och sjukvardsnamnden.

Man kan fundera 6ver varfor det inte har hant nagonting. Birgitta Sevefjord sager att det
har beslutet fattades tidigare och att det har gjorts en utredning som visar att det skulle
kosta 6 miljoner. Det var nog just dar proppen var. Nar jag i dag har undersokt varfor det
inte har kommit ndgot arende om detta sa fick jag hora att det fanns ett fardigskrivet
arende i maj 2006, men da fick tjanstemannen besked om att det stoppades av
"politiken”, da menar de politikerna. Det har alltsa funnits ett a&rende som skulle tas upp i
namnden men som inte slapptes fram. Det fick jag hora i dag.

Hur som helst rader nu samsyn om att uppdragen ska genomforas. Det vi i landstings-
styrelsen sager i yttrandet éver motionen ar att man ska intensifiera arbetet med att
forsoka astadkomma separerade vantrum pa beroendeakuternas mottagningar. Det ér,
som jag namnde, lattare att astadkomma pa Maria Beroendecentrum an pa S:t Géran, for
dar behover vi gora en lite stérre ombyggnad. Men det kommer att ske.

Den andra fragan handlar om separerade avgiftningsplatser. Det finns ett tidigare fattat
beslut och vi behdver inte fatta beslut tva ganger for att det ska gélla. Det galler redan
efter forsta gdngen vi har fattat det.

Med detta yrkar jag bifall till landstingsstyrelsens forslag!

Anférande nr 224

Landstingsradet Sevefjord (v): I den utredning som gjordes da var tanken att
avgiftningsplatserna skulle finnas pa S:t Gérans akutmottagning. Det stammer alltsa val
overens med motionens innehall.
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Arendet stoppades av politiken, sager Birgitta Rydberg, det stoppades absolut inte av mig.
Det skulle vara oerhort intressant att hora vilken politiker som i sa fall stoppade det. Att
det stoppades i maj later ocksa helt orimligt.

Skalet till att vi inte lyckades genomféra beslutet var att sommaren kom och sedan hade vi
val och darefter blev det majoritetsskifte. Det ar darfor som ni har stafettpinnen, uppdrag-
et att fullfolja det beslut som vi en gang har fattat. Jag forstar inte varfor det skulle vara sa
svart att har i fullmaktige bekrafta att vi vill ha dessa avgiftningsplatser och att vi vill ha
dem nu. Det vill ju faktiskt kvinnor som sjéalva har genomgatt hela detta helvete. De stod
har utanfor i morse och delade ut uppropet till er. De vet precis vad det handlar om, och
det &r 6vergrepp, utsatthet, hemldshet, desperation.

Jag forstar inte varfor vi maste bolla tillbaka fragan till hdlso- och sjukvardsnamnden. Vi
har alla méjlighet har i dag att i landstingsfullméaktige bestdmma att vi ska gora det har
och vi ska gora det nu.

Vi kommer naturligtvis att begara votering pa den har att-satsen for att se om ni ar villiga
att stélla upp bakom kravet att 6ppna avgiftningsplatser och géra det nu direkt i stéllet for
att ta det via halso- och sjukvardsnamnden och skjuta upp saken ytterligare.
Mojligheterna finns, pengarna finns, behovet ar oandligt. Lat oss fatta beslutet!

Anférande nr 225

Landstingsradet Rydberg (fp): Beslutet ar redan fattat! Vi har begart att halso- och
sjukvardsforvaltningen ska aterkomma med forslag till hur beslutet ska genomforas. Det
beslutet fattades vid senaste sammantradet med halso- och sjukvardsnamnden. Vi kraver
en aterrapportering av det har uppdraget.

Det man kan fundera 6ver — uppdraget lamnades ju i februari forra aret — varfor det inte
efterlystes ett genomforande tidigare. Nu efterlyser vi det och jag hoppas att vi kan se till
att det genomfors ocksa. ombyggnaden pa S:t Gorans sjukhus hanger samman med
ombyggnaden av hela akutmottagningen, och den ska goras i alla fall. All ombyggnad
maste goras i ett sammanhang sa att det blir bra inte bara for kvinnor utan for hela
verksamheten.

Det ar sadant som jag forvantar mig att vara tjansteman, nu nar de har tillatelse att skriva
fram ett arende, ar beordrade att skriva fram ett arende, ocksa redovisar hur det ska
genomforas, inte om det ska genomfdras. Det beslutet ar redan fattat.

Anférande nr 226

Landstingsradet Sevefjord (v): Har ar det faktiskt sa att redan i dag befinner sig
manga kvinnor i den har situationen. Det finns kvinnor som har tagit sig ur den har
situationen, som vantar att vi har i dag i detta landstingsfullmaktige ska fatta ett konkret
beslut. Jag forstar inte varfor vi inte alla kan tillata oss, vi som &r folkvalda och sitter i
landstingets hogsta parlamentariska forsamling, att inte vi har gemensamt ska
manifestera detta genom att séga att vi vill ha de har avgiftningsplatserna och vi vill ha
dem nu!

Det skulle vara en fantastisk signal att sanda till alla dessa kvinnor som faktiskt vantar pa
att nagonting ska handa.
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Ordfdéranden: Vid landstingsstyrelsens behandling den 22 maj fanns en att-sats om
beslutet fran 2006 som ar kopplad till S:t Gorans sjukhus. Jag &r lite osaker pa om den
kopplingen kvarstar.

Anforande nr 227
Landstingsradet Sevefjord (v): Jag yrkar bifall bara till forsta att-satsen.

§167
Bordlagd interpellation 2007:12 av Inger Ros (s) om de borgerligas beslut att
infora fri etablering for allmanlakare

Anforande nr 228

Inger Ros (s): Ordférande, fullméaktige! Det har &r en bordlagd interpellation och jag
vill naturligtvis tacka Filippa fér svaret och ar glad éver att kunna héalsa dig valkommen
till talarstolen i den héar viktiga debatten om hur varden ska kunna utvecklas. Det har ar
en del av den debatten. Det har forts en lang debatt nar det galler den fria etableringen
men jag vill gora nagra kommentarer om det svar som jag har fatt. Det har &ar en hjarte-
fraga for mig och formodligen ocksa for dig, men vi kanske inte kommer att kunna
kompromissa.

Jag ar anda valdigt glad 6ver att du under ditt svar tar med tabeller som sa tydligt visar
fullméktige hur ojamlikheten ar nar det galler utbud av vard i lanet. Det ar konsekvenser
fran forra gangen det infordes fri etablering i lanet. Tabellen visar tydligt att antalet
invanare per taxelékare i innerstaden ar 2 900 mot 29 800 i de sodra delarna av lanet. Jag
tycker fortfarande att det ar oerhort markligt att ingen konsekvensanalys gors infor den
stora forandringen med fri etablering.

Det finns inget underlag som talar for att den fria etableringen 6kar tillgangligheten eller
en rattvis vard i lanet. Det svar som du ger om att det &r landstingets ansvar att tillse att
lakartillgangen ér tillfyllest i hela lanet far vi inte svar pa hur — inte nu, inte i &rendet om
vardval, inte nagonstans kan du eller ndgon annan beréatta om hur det ska ga till att
astadkomma en jamn tillgang i lanet om man inte véljer att etablera sig i hela var region.

Du far forsta att jag tvivlar pa att tillgdngne pa lakare kommer att 6ka i Tensta, Rinkeby,
Botkyrka och sarskilt inte nar du inte ens kan redovisa en konsekvensanalys och fakta
som talar for att sa skulle bli fallet.

Med dessa ord téanker jag inte forlanga debatten om fri etablering men jag skulle vara glad
over att fa nagra kommentarer fran dig.

Anforande nr 229

Landstingsradet Reinfeldt (m): Fru ordforande! Tack for interpellationen, Inger! Jag
ska borja med att pAminna om den langa debatt som forts i fullméktige bade vid detta
sammantréde och vid det tidigare sammantradet som handlade om direktiv. Det darendet
har nu gatt till vara tjansteman for att de ska utarbeta forslag till och en beskrivning av
hur patientvalssystemet ska utformas, for senare stallningstagande.

Vi har alla last direktiven och vi har lyssnat i flera timmar till debatten. Naturligtvis
handlar det har arendet om att bland annat utarbeta konsekvensbeskrivningar éver hur vi
kan leva upp till behoven av lakarférsorjning i hela regionen.
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Jag har ju lamnat ett skriftligt svar till Inger och jag ska bdrja med att géra en korrigering
i tabellen. Det &r ett fel i forsta kolumnen som handlar om antalet allménlakare per
invanare. Det ska naturligtvis vara antalet invanare per allmanlakare.

Inger berorde sjalv denna fraga. Interpellationen skrevs i februari manad och det har hant
en del sedan dess. Den fria etableringsratten som beskrivs i interpellationen ar ndgonting
helt annat &n den fria etablering som vi talar om nu. Den handlar namligen om den fria
etableringen pa nationella taxan 91-94. Det som har diskuterats har och det som hela var
patientvalsreform handlar om och som ocksa fanns med i direktiven till tjanstemannen
att utarbeta forslag till handlar om fri etablering kopplad till en auktorisation.

Egentligen &r det sa, Inger, att det som du fragar om i din interpellation har du fatt svar
pa. Det galler bland annat just precis det som AU har jobbat med hela varen. Nu vet jag
att just du inte sitter i AU, men arbetet i AU handlar om just det som dina fragor handlar
om. Darfor kommer ett forslag som beskriver detta ytterligare.

Vart ansvar ar, som jag skrivit i interpellationssvaret till dig, oavsett vad utredningen
kommer fram till och vilket beslut vi fattar, att som sjukvardshuvudman tillse att lanets
invanare har tillgang till god hélso- och sjukvard. Om en bristsituation skulle uppsta
nagonstans i lanet sa ar det vart ansvar att atgarda detta.

Vi vet hurdant dagens utbud ar beskaffat, inte minst vet vi det efter att ha last tabellen.
Men vi vet inte alls om det kommer att vara exakt sddant nar patientvalet ar infort.
Troligen inte. Den fria etableringsratten kommer att kopplas till auktorisationen och med
den foljer ersattningen, resurserna. Pengarna foljer patientens enskilda val. Darfor torde
det vara storst intresse att etablera sig just dar utbudsbristen ar som storst.

Men skulle sa inte ske sa ar det vart ansvar som landsting att se till att erbjuda invanarna i
Stockholms lan god halso- och sjukvard i hela lanet.

Anforande nr 230
Inger Ros (s): Ordféorande, fullmaktige! Jag vill bara géra nagra korta kommentarer.

Nej, det ar riktigt att jag inte sitter i allménna utskottet, men det ar anda sa att jag pratar
med mina kamrater som gor det och jag har foljt arendet ganska noga. Jag tycker
fortfarande att det saknas en konsekvensanalys. Jag tycker inte att jag far svar pa min
forsta fraga, inte heller i ditt inlagg nu. Jag far val fortsétta att vara i tvivel om detta. Jag
har mina funderingar, och du har formodligen dina, om hur vi ser pa resultatet av
inférande av fri etablering.

Jag ar naturligtvis val medveten om att tabellen du har visat och det jag har pratat om
avser nationella taxan, men dven nar man tittar pa allmanlakare &r det skillnader pa
fordelningen mellan innerstan och sodra lanet. Hur du &n vander och vrider pa det &r det
ju sa att det ar farre lakare i sodra lanet. Det arbete som gjordes under férra mandat-
perioden for att fa fler lakare dit ut, da vi ocksa forsokte teckna avtal med dem pa
nationella taxan, tycker jag anda var en bra borjan pa att forsoka fa fler lakare till ytter-
stadsomradena.

Det ar ju bra att du séger att det &r landstingets ansvar att rycka in nar det blir en brist-
situation, men fortfarande tillater jag mig att tvivla pa hur ni ska fa inop det med en fri
etablering, det ersattningssystem som diskuteras och @ven ha en kostnadskontroll. Jag ar
valdigt tveksam till detta satt att infora fri etablering.
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Vi har diskuterat den har fragan mycket, och vi kommer inte att bli 6verens om just fri
etablering. | 6vrigt hoppas jag att vi kan hitta nagra saker dar vi kan utveckla sjukvarden
tillsammans.

Anférande nr 231

Landstingsradet Reinfeldt (m): Fru ordférande! Jag vet inte, Inger, om det mojligen
rader nagot slags missforstand kring direktiven. De direktiv som vi nu har fattat beslut om
och skickat ivag till tjanstemannen handlar just om att ta fram konsekvensbeskrivningar
pa en méangd olika omraden, bland annat om sjukvardsforsorjningen for vara invanare i
Stockholms lan. Vi har inte skickat ivag ett fardigt forslag, och det &r inte heller det som
har diskuterats har i dag, utan just direktiven till uppdraget. Nar férslagen kommer
tillbaka fran vara tjansteman, da ska politiken ta stallning till vad som &r bra och om det
finns saker i utredningen som ar mindre bra.

Det ar fortfarande landstingets ansvar, vad som an kommer att sta i utredningsforslaget.

§168
Bordlagd interpellation 2007:30 av Inger Ros (s) om problemen att uppfylla
I6ften om utokad vardgaranti

Anférande nr 232

Inger Ros (s): Ordforande, fullméktige! Tack for svaret, Filippa. Det har &r en viktig
fraga och, vill jag past4, ett av dina viktigaste budskap i valrérelsen forra aret. Du gick till
val pa koer och en utvecklad vardgaranti, och av det skalet har jag skrivit den héar
interpellationen. Det som vi fick redovisat i hélso- och sjukvardsnamnden i april visar ju
att ni langt ifran lever upp till den vardgaranti som ni har fattat beslut om.

Jag har fragat: Vilka delar av l6ftena om en utokad vardgaranti kommer att genomforas i
ar, och i sa fall nar? Det svar jag har fatt av dig ar att den nya garantin finns inskriven i
budget. Jag tycker det &r ett ganska klent svar, maste jag saga, fran en som har det
politiska ansvaret. Det racker inte att skriva in i budget, utan man maste ocksa vidta ett
antal atgarder. Det har inte tillforts nagra resurser, och det har vad jag vet inte heller
fattats nagra beslut om hur man ytterligare ska satta tryck i fragan. Det arende vi fick pa
halso- och sjukvardsnamnden visar att det ar valdigt langt kvar innan man nar 30-
dagarsgransen.

Darfor vill jag faktiskt fraga dig: Vad gor du? Vad vidtar du for atgarder utéver det som ar
inskrivet i budget for att ni ska leva upp till gransen 30 dagar hos specialistlakare, som ar
en del av vardgarantin?

Sedan har jag en liten fraga som jag inte vet om du kan svara pa men som jag &nda skulle
vilja stélla nar jag &nda &r i talarstolen. Under forra mandatperioden néar vi genomforde
vardgarantin, gjorde vi ju det med ett antal olika saker — vardgarantikansli, information
till medborgarna och annat. Men jag tillstar att det fanns en del saker kvar att gora.

En av de saker som vi gjorde var att utfarda en vardgarantisedel. Jag har nu sjalv vid flera
tillfallen sett, inte minst darfor att jag har en anhdrig som har drabbats av sjukdom, och
aven hort fran andra, att man inte far den dar sedeln som det &r sagt att man ska fa for att
kunna havda vardgarantin inom tre manader. Jag skulle vilja veta om du har fatt sddana
signaler eller om du ar beredd att ta med dig den fragan, for jag tycker det ar ett viktigt
inslag ur ett patientperspektiv.
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Anforande nr 233

Landstingsradet Reinfeldt (m): Fru ordférande! Inger, jag far saga att inte heller den
har interpellationen kanns sa valdigt aktuell, om jag ska vara arlig. Det kanske inte ar sa
konstigt, eftersom den véacktes i bérjan av mars.

Precis som du sjalv var inne pa, hanterade halso- och sjukvardsnamnden den 24 april i ar
ett arende om den forandrade vardgarantin: 0, 5, 30, 90. | det arendet redovisades da de
omraden dar det fanns problem med att klara vardgarantin. Lindrigt uttryckt kan jag val
sdga att det ar ungefar samma omraden dar vi har haft stora problem, inte minst de
senaste fyra aren.

Men den 29 maj i ar tog halso- och sjukvardsnamnden beslut om arendet Vard i rimlig tid.
Det arendet var mycket omfattande och redovisade tillgangligheten fran forsta kontakt till
slutlig behandling. Dessutom togs beslut om atgarder for att forbattra tillgangligheten och
uppfoljningen. Det handlade bade om sadana extra bestallningar som har gjorts och om
lite mer langsiktiga och kortsiktiga atgarder som ska vidtas.

De omraden som har storst problem i dag ar neuropsykiatriska utredningar och rygg-
operationer. Jag har ocksa fatt besked fran forvaltningen om att inom tva svara omraden
som dyslexiutredningar och besdk hos hudlékare har det blivit stora forbattringar, och det
beror naturligtvis pa att vi har gjort mycket extra bestallningar inom till exempel
horapparatsutprovningar, dyslexiutredningar, manga fler hudbesok, manga fler vervikts-
operationer har bestallts. Vi har ocksa bestallt manga fler ryggoperationer. Det har ar bara
for att namna nagra nya omraden dar vi har gjort extra bestéllningar for att komma till
ratta med koproblematiken.

Men det finns ocksa manga planerade extra bestallningar, som planeras att goras utifran
I6pande inventeringar av bland annat just vardgarantikansliet om att det rader
kosituation och brister pa vissa omraden.

I arendet om vard i rimlig tid, som togs den 29 maj och som jag tror att jag hinner saga
lite grann kring, var det sa att hélso- och sjukvardsnamnden ocksa beslét om ett antal
atgarder. Det handlar bland annat om att redovisa resultat fran tillanglighetsmatningar,
att utveckla kraven pa vardgivarna i samtliga avtal, och lite mer kortsiktiga atgarder
handlar om att uppréatta en kommunikationsplan for information till befolkningen om
vardgarantin med géllande politiska mal, att utveckla metoder for kontinuerlig uppfolj-
ning av besoksgarantin inom huslakarverksamheten, att utveckla en ersattningsmodell
som ger ersattning utifran fullgod rapportering — och sa vidare, sida upp och sida ner i ett
ganska omfattande arende.

Nog gors det en del!

Om inte Inger Ros vill ha ordet nu sa fortséatter jag direkt — tack, da fick jag nagra
sekunder till for att svara pa din fraga om vardgarantisedeln. Jag brukar alltid forsoka
lyssna pa vad alla sager i talarstolen. Jag vet faktiskt inte hur det ser ut, om det delas ut
nagra vardgarantisedlar eller inte, men jag ska sjalvklart ta med mig den fragan tillbaka.

Anférande nr 234

Inger Ros (s): Ordforande! Den sista delen i inlagget gér mig valdigt glad, Filippa.
Jag tycker, och det verkar som om du ocksa tycker det, att det ar en bra garanti for
patienten. Nar man far den déar sedeln sa vet man att man har ratt att stalla krav pa
varden. Det ar sakert bra att fa det kollat, och du kanske kan komma tillbaka till hélso-
och sjukvardsnamnden och beratta resultatet.
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Jag tycker att den héar fragan ar aktuell fortfarande — men déar kan vi naturligtvis ha
delade uppfattningar. Jag ar ocksa medveten om de beslut som har fattats.

Men det framgar tydligt i de arenden och handlingar vi har fatt utifran tjansteménnens
perspektiv, att det kravs kraftfulla ekonomiska resurser om man ska klara att leva upp till
30-dagarsgransen — det ar den jag pratar om, den nya delen i vardgarantin. Vad jag vet
har det inte i &rendena tillforts nagra extra resurser for att kunna leva upp till den.

Da ar det klart att jag staller mig fragan om man bara kor pa, vilken annan del av varden
ar det som far sta tillbaka? Det finns ju inga extra pengar till att klara 30-dagarsgarantin.

Fa se om jag far nagot svar pa den fragan, annars far jag val aterkomma i en senare
debatt.

Anférande nr 235

Landstingsradet Reinfeldt (m): Fru ordférande! Det &r ju sa att det finns vardgaran-
tiresurser avsatta for extrabestéllningar. Det &r darfor kostatistik och information om
vantetider foljs sa noggrant av forvaltningen, just for att Iopande kunna gora extrabestall-
ningar. Jag ska inte rabbla upp dem igen.

Jag tycker, precis som jag tror att Inger forsoker sdga, att det har ar ett otroligt viktigt
omrade. Tillganglighet i varden och vard utan vantetid ar naturligtvis nagonting som de
allra flesta har i landstingssalen 6nskar och jobbar intensivt for.

Inger, jag vet inte om du har tagit del av alla de extrabestallningar som vi har gjort under
varen och de planerade som kommer framover. Om du inte har det ska jag garna se till att
du far en kopia, sa ska du se att det ratt val 6verensstammer med ambitionen att komma
ned till de vardgarantigranser som vi har fattat beslut om i budget och som darmed galler
fran och med den 1 januari 2007.

8169
Bordlagd interpellation 2007:40 av Raymond Wigg (mp) om arbetet for
valdsutsatta kvinnor

Ordningsfraga

Anforande nr 236

Landstingsradet Sevefjord (v): Jag vet att Raymond Wigg madde daligt och maste ga
hem. Jag begarde ordningsfraga darfor att jag tycker att vi bordlagger valdigt manga
interpellationer. Att vi gor det gang efter annan betyder att vi aldrig hinner ikapp, och jag
tror att vi alla skulle ma bra av att vi stramade upp lite grann. Partierna borde diskutera
med presidiet sa att vi blir verens om nar man kan bordlagga och nar man inte kan
bordlagga.

Jag kréaver inte att den har interpellationen ska behandlas nu, men det borjar bli lite
irriterande att sd manga interpellationer bordlaggs av olika skal.
Ordfdranden: Presidiet delar nog din uppfattning, Birgitta. Vi traffas ju nasta tisdag i

en gruppledaroverlaggning, och da far vi ta upp detta.

Bordlaggningar har ocksa hant darfor att det har blivit for sent pa kvéllen. Vi far val se hur
sent det blir i dag.
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§170
Bordlagd interpellation 2007:41 av Inger Ros (s) om majoritetens avsaknad
av strategi for utveckling av narsjukvarden

Anforande nr 237
Inger Ros (s): Ordférande, fullmaktige och Filippa! Tack for svaret. Jag tycker anda
nagonstans att det har ar ett lite trakigt svar.

Sjalvklart ar jag medveten om, precis som du svarar, att det nu haller pa att genomforas
en vardvalsmodell — hela den biten har knappast undgatt nagon, efter alla timmars
diskussion. Men jag tycker anda att vardvalet har alldeles for mycket fokus just pa
huslakarmottagningarna. For mig handlar reell valfrihet ocksa om att man snabbt ska
komma i kontakt med en specialist, utan att alltid behdva s6ka upp akutsjukhuset.
Narsjukvard ar bade tillganglighet och bemétande, men ocksa tillgang till bade allman-
lakare och specialister. Det kdnns som att det inte finns sa jattemycket idéer om hur man
ska fullfolja arbetet att fa ut fler specialister i narsjukvarden. Vi pratade om néarsjukvards-
centra, du kanske vill valja nagonting annat, men det hela bygger ju pa att det ska finnas
en helhet i varden med tillgang och narhet ocksa till specialister.

Sjalv fick jag for bara nagra veckor sedan vara med om hur fantastiskt det kan vara nar
det finns specialister. Jag gick till min husldkare med en 6goninflammation. Huslakaren
tyckte sig inte kunna bedéma om det behdvde vidtas nagra atgarder, sa jag blev remitter-
ad till en 6gonlakare i Tumba som jobbar halvtid pa sjukhus och halvtid i narsjukvarden.

Det hér ar ett exempel pa vad som skedde under var mandatperiod. Jag tycker att det ar
planer som man boér fortsatta arbetet med, men vad jag kan se finns det ingenting i
vardvalsarbetet som gynnar, uppmuntrar eller stodjer att man flyttar ut fler specialister i
narsjukvarden. Det har tycker jag inte riktigt att jag har fatt svar pa.

Nar det galler min tredje fraga, om narakuterna, ska jag inte féra nagon lang debatt. Jag
inser att jag kommer att fa vanta pa det svaret, &ven om jag naturligtvis ar orolig for vad
som kommer att hdanda med dem, eftersom det &r ett arende pa vag till HSN — tydligen
inte till pA mandag, men det kommer kanske senare.

Framfor allt ingick det i narsjukvardskonceptet, som var en del i det 3 S-beslut som togs,
att det ocksa ska finnas tillgang till specialister i narsjukvarden. Hela det resonemanget
och den utvecklingen saknar jag faktiskt i ditt svar.

Anforande nr 238

Landstingsradet Reinfeldt (m): Fru ordférande! Precis som Inger var inne pa
behdver vi inte aterupprepa allt som har sagts i dag. Det ar naturligtvis sa att narsjuk-
varden star infor stora forandringar genom vardvalet och patientvals- eller kundvalsmo-
dellen, som inférs den 1 januari 2008.

Nérsjukvardens tillganglighet och kvalitet genom inférandet av vardvalet handlar
naturligtvis om att mota patienternas behov. Genom vardvalet kommer det att bli
betydligt lattare an i dag att fa tréaffa inte bara en allméanlakare, utan var féorhoppning ar
att det ocksa ska bli betydligt lattare att fa traffa en barnlakare eller en geriatriker, som vi
ocksa hoppas ska vilja etablera sig inom patientvalsmodellen.

Vi har en lite annan syn. Vi tror inte pa standardkonceptet att besluta ovanifran om
narsjukvardscentra, som ni jobbade med under den forra mandatperioden, utan vi menar
att narsjukvardens samarbete maste byggas underifran, utifran de lokala behoven.
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Narsjukvard handlar om sa valdigt mycket: den kommunala varden, huslakarna naturligt-
vis, modravard, distriktsskoterskor och specialister — bade privata specialister som jobbar
pa taxa men ocksa specialister pa narsjukhusen. Losningarna framat tror jag kommer att
se valdigt olika ut, eftersom behoven ser sa valdigt olika ut.

Men vad géller narsjukhusen sa har vi sex stycken sadana i lanet i dag. Vi ser garna — i
den man det ar mojligt — att man flyttar ut vard fran sjukhusen och forstarka narsjuk-
husen med specialistvard. Det ar bland annat darfér som vi i budgetdirektiven som vi har
fattat beslut om i dag har skrivit in att vi vill kunna sarskilja elektiv och akut vard pa
sjukhusen, just for att underlatta utflyttandet av elektiv vard, dagkirurgi och liknande, till
bland annat narsjukhusen. Det &r ett satt att forstarka narsjukvarden.

I 6vrigt hoppas vi naturligtvis se en stor férandring och en ¢kad tillganglighet i narsjuk-
varden vad galler huslédkarna med den nya patientvalsmodellen.

Anforande nr 239

Inger Ros (s): Ordférande! Filippa, specialister ar sa mycket mer &n barnlékare och
geriatriker, det handlar om gynekologer, 6gonlakare — manga! — som kan klara sitt
uppdrag ute i narsjukvarden.

Det ar mojligt att du har en annan syn pa var besluten ska fattas, men tillat mig tvivla, nar
det finns ett sddant motstand mellan akutsjukvard och priméarvard, pa att vi kommer att
fa specialister att flytta ut fran de stora sjukhusen till narsjukvarden i nagon sorts
samarbetstanke, om det inte ens finns ett incitament. Det krévs en rad olika saker for att
detta ska klaras. Kanske ar det sa att man behdover finnas i bade primarvarden och
akutsjukvarden for att kunna stérka sin kompetens.

Det finns manga olika inslag, och jag tror faktiskt inte pa att det racker med att stélla sig
vid sidan om som politiker och lata de héar fragorna losa sig av sig sjalva ute i narsjukvar-
den. Jag har hort dig saga flera ganger att vi politiker ska fatta sa fa beslut som mojligt,
men ibland &r ni valdigt klafingriga, andra ganger ska man inte ens fatta de viktiga
strukturella besluten for att fa en forandring.

Jag tycker att det ar viktigt att vi kan jobba med hur vi kan fa ut fler specialister. Det ar en
fraga som jag tanker driva under den har mandatperioden. Jag tror att det uppskattas av
medborgarna.

Sa bara nagra ord om det du sade om att ni haller pa att jobba med en fraga om att
sarskilja elektiv och akut vard. Jag kan garantera dig att det &r ndgonting som jag kommer
att folja valdigt noga, for det &r ett intressant koncept. Det tycker jag ocksa ar en
diskussion man skulle kunna fora inne pa akutsjukvarden, sa att man faktiskt kan ta hand
om patienter som just ar planerade, sa att inte de behdver sta tillbaka for akuta fall. Det ar
en intressant fraga.

Men jag ar inte speciellt imponerad av hur ni ska l6sa fragan om att fa ut fler specialister i
narsjukvarden!

Anférande nr 240

Ake Askensten (mp): Ordférande, ledamdter! Vi saknar svaret fran Filippa pa den,
tycker jag, mycket intressanta fragan om hur narakuternas roll kommer att se ut. Du séger
att narsjukvarden maste bygga pa de lokala behoven, och det instammer val alla i. Sa vill
du att man ska flytta ut specialister fran sjukhusen, och det &r val ingen som ar emot detta
— men fragan &r vart de ska flytta. Hur pass rimligt ar det egentligen att flytta ut
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specialister till vardcentralerna, och manga ska varje vardcentral ha? Jag tror det blir
fruktansvart rorigt for bade lakare och personal och framfor allt for patienterna att hitta i
det hér.

Om ni da vill lagga ned ett antal narakuter — oklart vilka — sa blir det ju &nnu besvarligare.

Det logiska vore vél, tycker jag i alla fall, att de har specialisterna i forsta hand skulle
placeras pa narakuterna. Da blir det lattare for alla och envar.

Anférande nr 241

Marie Ljungberg Schott (m): Fruordférande, landstingsledaméter! Jag har
suttit har och lyssnat hela dagen, och jag borjar undra om jag inte férstar nagonting. Hela
det har stora dokumentet, arende 7 som vi har pratat om hela morgonen, handlar ju om
det som ni tidigare har kallat for vardcentraler. Det handlar om en patientvalsmodell dar
man kan lista sig hos en huslékare, eller en geriatriker eller en barnldkare. Det &r inte
samma sak som alla de andra specialisterna — dem har vi aldrig téankt ta bort! Som Filippa
sade alldeles nyss, ska ju narsjukhusen finnas kvar. De privata specialisterna ute pa stan,
som under olika vanstermajoriteter har haft jattesvart att fa nyetableringar, att fa
ersattningsetableringar, att hitta lokaler och att fa finnas kvar, har vi inte alls tankt ta bort
utan snarare forsoka fa att bli fler. Vi har ocksa velat forsoka fa fler av de specialister som
finns inne pa sjukhusen att forsta vardet i att finnas nara patienterna, ute pa stan.

Ni pratar om tva helt olika modeller har. Jag forstar er inte. Vi har aldrig tankt ta bort
nagra privata specialister, utan vi har tankt fora ut fler specialister och vi har tankt behalla
de néarsjukhus som finns — som byggdes upp férra gangen vi hade majoriteten, som ni vet
— och se till att de finns kvar. Specialisterna behovs!

Anforande nr 242

Inger Ros (s): Ordférande! Marie, jag vet inte hur du lyssnar. Det jag diskuterar ar
inte patientvalsmodellen utan en utveckling av narsjukvarden. Det &r det som
interpellationen handlar om.

Jag har aldrig 6ver huvud taget pastatt att ni tanker ta bort de specialister som finns, utan
fragan ar vilka incitament och drivkrafter ni tanker anvanda for att fler specialister ska
finnas ute i narsjukvarden, sa att vi far en narsjukvard som tar hand om helheten. Det ar
min fraga.

Jag fattar inte att det ska vara sa svart att forsta. Jag har 6ver huvud taget inte namnt att
nagra specialister ska forsvinna. Jag vill veta vad ni har for idéer om utveckling.

Anférande nr 243

Olov Lindqvist (fp): Fru ordférande! Jag hade néastan bestamt mig for att inte
delta i den har debatten, men med anledning av det sista inlagget fran Inger Ros andrade
jag mig. Menar du att en avsaknad av strategi for utveckling av narsjukvarden inte har
nagonting att géra med var kundvalsmodell att géra? Det ar ju strategiupplagget for hela
mandatperioden! Vi har naturligtvis andra strategier ocksa, men det ar liksom
huvudgrejen.

Menar du da att det inte ar en strategi, att det inte har nagonting med detta att géra? Jag
tycker det blev lite forvirrat i och med det sista inlagget du hade.
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Anforande nr 244

Lena-Maj Anding (mp): Ordférande, landstingsledamater! Filippa sade att
narsjukvarden ska utvecklas utifran vad patienterna efterfragas, det ska styras underifran.
Men hur ska ni da fanga upp vad patienterna tycker, underifran?

Om ni nu sager att en vardcentral eller huslakarmottagning, vad ni an kallar det, ska ha
ett uppdrag att fungera fram till klockan atta, och patienterna skulle 6nska att den var
oppen till tio, hur fangar ni upp de 6nskemalen for att kunna bygga ut néarsjukvarden med
patienternas efterfragan och behov som utgangspunkt?

D& maste man val ha ett enormt system for att fanga upp patienternas énskemal och
behov, om man ska styra utifran det — vilket jag sjalv tycker maste vara oerhort svart att
gora centralt. Nog maste man val &nda ha nagot slags uppfattning om hur det ska se ut i
helheten? Hur ser er bild ut?

Det &r ju vad narsjukvarden handlar om, man kan inte bara liksom ropa Fritt fram, gor
som ni tycker. D& har man ingen styrning.

Det ar &nda bra som du tog upp, Filippa, att man ska sarskilja akut och elektiv, alltsa
planerad, vard. Det ar nagonting som vi har efterlyst lange, och lyckas ni genomfora det
inte bara vid akutsjukhusen och akutmottagningarna utan ocksa inom andra specialis-
tgrenar och diagnosomraden, sa ser vi verkligen fram emot det. Det &r ett stort steg
framat i svensk halso- och sjukvard, att man inte anvander personer pa samma stalle till
men for den planerade varden nar man hela tiden maste ta hand om akutpatienter fast det
finns nastan lika stora behov inom den planerade varden. Sa det ar positivt.

Men hur vill ni att det ska fungera med just specialister dven for manniskor med
funktionshinder och kroniska sjukdomar?

Anforande nr 245

Landstingsradet Reinfeldt (m): Fru ordférande! Det blev kanske lite rorigt darfor att
jag valde att inte ga in pa hela narsjukvardsdiskussionen eftersom vi har pratat om sa
stora delar av narsjukvarden under flera timmar i dag, det som handlar om patientvalet.

Till Ake vill jag bara séga att i den delen vill vi gbra det mojligt att lista sig ocks& hos
geriatriker och barnlékare. Naturligtvis vill inte alla det.

Vad jag sedan sade var att vi garna vill flytta ut mer av elektiv vard, till exempel ut till
narsjukhusen, for att géra den mer tillganglig for invanarna i lanet. Det ar bland annat
darfor vi ocksa har med i budgetdirektiven om att sarskilja elektiv och akut vard, for da
blir det mycket lattare att kunna gora férandrade bestéllningar i sjukhusavtalen men
ocksa att bestalla utokad kompetens i specialistvard narmare invanarna i Stockholms lan.

Nér jag pratade om samarbete underifran utifran olika vardgrenar, Lena-Maj, sa handlade
det framfor allt om samverkan mellan olika vardaktorer. Det finns ju inte bara en
vardaktor, utan vi har ocksa den primarkommunala huvudmannen som ocksa bedriver
vard ute i vara kommuner. Vad jag forsokte saga var att narsjukvarden handlar om sa
enormt mycket mer an bara huslékare, eller bara modravard, eller bara barnlakare. Det
handlar ocksa om distriktsskoterskeverksamhet och om hela den kommunala varden, som
ar en enormt stor sektor.

Som jag sade tidigare tror vi inte pa standardkonceptet, att vi ska besluta om narsjuk-
vardscentra som den tidigare majoriteten jobbade med, utan vi tror snarare pa konceptet
att de olika vardaktorerna ska samarbeta och samverka med varandra utifran befolkning-
ens lokala behov. Jag hoppas att det klargjorde nagot ytterligare.
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Anforande nr 246

Lena-Maj Anding (mp):Filippa, jag forstar att patienterna ska fa en, som ni
tycker, storre valfrihet och att det ska finnas fler vardaktorer pa "marknaden”, som ni
brukar kalla det. Men vad jag inte forstar ar det som du har skrivit i svaret om hur det ska
fungera: "Framtida krav pa kontinuitet, 6ppettider, lokalisering och utbudet av kompeten-
ser maste styras av vad patienterna efterfragar.” Det ar majligt att du har valt fel ord, men
det star faktiskt att de har sakerna ska styras av vad patienterna efterfragar, och det
tycker jag verkar vara en omdjlig uppgift. Jag vet inte hur ni ska klara den — men det
kanske du kan forklara?

§171
Bordlagd interpellation 2007:44 av Nanna Wikholm (s) om AB
Storstockholms Lokaltrafiks taxeintakter

Anférande nr 247
Tora Hansjons (s): Ordférande, fullméktige! Jag skulle vilja borja med att tacka
Christer for svaret pa Nanna Wikholms interpellation.

Christers svar avslutas med att han anser att interpellationen ar besvarad. Jag kan bara
konstatera att det svaret ar grunt. Nannas fragor kraver en analys av den specifika
situation som fragorna berdr, medan svaret i allmanhet handlar om hur SL ska locka
resenarer. Det ar och for sig lovvart, men det var inte det frdgan handlade om.

Fragan handlade om, och svaret borde ha handlat mera om, en analys av nagra grupper
som ar otroligt beroende av SL och som ar frekventa resendrer. Dessa ar just resurssvaga
resendrer: ungdomar och personer som det sociala har tagit hand om att betala SL-korten
for.

Nu har Stockholms stad bestamt sig for att titta 6ver det har och eventuellt ta bort
finansieringen. Man har alltsa bestamt sig for att sluta kopa kort. Anledningen till att man
tidigare har betalat for korten &r just att de har resenérerna ar resurssvaga.

I svaret skriver Wennerholm att det finns fem faktorer som ar betydligt viktigare an priset
for resenarerna. Jag skulle nog vara forsiktig med att anvanda mig av saddana forstark-
ningsord, nar vi talar om personer som har en valdigt lag inkomst.

Svaret ar inadekvat. De aspekter som jag hade velat se att svaret hade handlat om ar dels
hur man har tankt att jobba med inférsaljningen till kommunerna, Stockholms stad och
andra, for att sékerstalla att SL far intakter ifran kommunerna, och jag hade velat se en
analys av vad det har innebér for de unga resenarernas resor framover.

Anforande nr 248

Landstingsradet Wennerholm (m): Ordférande, fullmaktigeledaméter! Jag kan
forsta att interpellanten inte ar néjd med svaret, for det stimmer inte 6verens med den
verklighet som ni skulle vilja beskriva.

Daremot ar det en annan fraga, som vi inte ager hér, vad Stockholms stad gér med sin
budget. Det ar inte nagonting for oss att debattera i den har forsamlingen, utan vad vi kan
debattera ar de fragor som ar stéllda. Jag skulle tro att om fragorna hade svarat mot
texten sa hade fullmaéktige aldrig tillatit att interpellationen stalldes, det vill sdga huruvida
olika resurssvaga grupper far kortet betalt av sin kommun eller ej. Det ar ingen fraga som
vi ager.
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Nar det géaller minskade intékter ar det inte som det som antyds i fragan, utan antalet
resenarer okar. Dessutom ar det sa att intakterna 6kar och kunderna blir néjdare. Vi har
ju tidigare i dag talat om att kundnéjdheten gar upp fran 62 till 67 procent.

Ingen av de kurvorna motsvarar pastdendena i interpellationen, och da forstar jag att det
ar lite svart att diskutera.

Vart dvergripande mal for varumarket, som vi har diskuterat tidigare i dag, har att géra
med att SL ska vara punktligt, palitligt och att manniskor ska uppleva att det ar tryggt att
resa kollektivt. | det sammanhanget handlar det ocksa om grupper som inte kan eller
vagar anvanda kollektivtrafiken darfor att man inte kanner sig trygg, och det vill vi ju
bidra till att man ska kunna géra, men for att kunna goéra det vill vi ha en god intakts-
tackning sa att vi kan 6ka kvaliteten och tryggheten i kollektivtrafiken. Det &r vad vi
tanker jobba med.

Huruvida sedan den ena eller andra kommunen vidtar den ena eller andra atgarden far
man vél vacka fragor om i respektive kommunfullméktige, det hor ju liksom inte hemma
hér.

Anférande nr 249
Ake Askensten (mp): Detar naturligtvis jattebra om det blir tryggt och fint i
kollektivtrafiken — vi far val se hur det blir med det.

Jag tycker Christer Wennerholm goér en valdig generalisering nar han pratar om faktorer
som ar betydligt viktigare an priset. Ja, generellt kan man kanske séga att det kanske,
kanske ar sa — men absolut inte for de grupper som det talas om har, namligen skolbarn,
det vill séga barnfamiljer. For dem ar naturligtvis priset valdigt viktigt, liksom for social-
bidragstagarna. Det ar klart att 620 kronor for ett manadskort ar valdigt viktigt — och
sedan ska det hojas ytterligare.

Men det &r val sa att manga av oss som ar politiker lever i andra varldar och pa andra
inkomstnivaer, sa vi forstar inte det har riktigt. Darfor maste vi forsoka anstranga oss. Jag
upplever att alliansen, bade har och nere i Stadshuset, ibland inte har den empati som
behdvs.

Anférande nr 250

Tora Hansjons (s): Ordférande, fullméktige! Christer Wennerholm, om du hade
lyssnat pa vad jag fragade sa hade du vetat att jag inte talade om en debatt som fors i
Stockholms stad utan om Stockholms stad som en kund. Det maste vi val anda fa
diskutera, eller hur? Vi maste fa prata om hur vi jobbar mot vara kunder, och nar vi ser
Stockholms stad och de andra kommunerna som kunder maste vi kunna diskutera hur
denna storkund ska lockas att fortsatta kopa biljetter. Det inbegreps i fragan: Hur ska vi
paverka dem, sa att de har grupperna inte lamnar oss, sa att eleverna fortsatter att aka
med SL nér de blir vuxna och betalar for sina egna biljetter?

Det ar ett viktigt steg. Jag blev sjalv inlockad i SL nér jag fick mitt skolkort, och jag vet att
sa manga som 80 procent anvander sig av SL. Det ar en valdigt viktig grupp att marknads-
fora oss mot, och det gor vi genom att marknadsfora oss mot dem som betalar for deras
kort, ndmligen de andra kommunerna.
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Anforande nr 251

Landstingsradet Wennerholm (m): Detar riktigt, herr ordférande, att det &r manga
ungdomar som anvander SL. Framfor allt ar det &ven manga kvinnor — fler an man — som
anvander kollektivtrafiken. Det som gor mig sa glad ar att den stora gruppen, ungdomar
och kvinnor, har blivit néjdare med trafiken under det senaste halvaret. Det tycker jag ar
oerhdrt positivt. Darfor kan man inte plocka undan nagon kategori och saga att det
fungerar daligt.

Det jag svarar pa ar de fragor som star i interpellationen. Jag tycker att de fragorna tar
utgdngspunkt i kundperspektivet, vara resenarer. Nu kommer du och séager att du egent-
ligen menar Stockholms stad som kund, som kanske koper for ett stort kollektiv — men sa
star det inte i fragorna. Dar handlar det om hur vi ska varna vart varumaérke och hur vi ska
kunna behalla gymnasieungdomar som kunder.

Jag tror att en sak som har avgérande betydelse for om vi kan behalla kunder ar det som
jag var inne pa, att ha en bra kvalitet, punktlighet, tillforlitlighet och inte minst att
ungdomar sjalva upplever att det ar tryggt att anvanda kollektivtrafiken och att deras
foraldrar upplever att det ar tryggt att lata dem anvéanda kollektivtrafiken. Kan vi leva upp
till det s& kommer vi att fa annu fler néjda kunder, och &nnu fler personer som talar val
om SL, och da far vi ett &nnu béattre varumaérke.

Anférande nr 252
Marie Akesdotter (mp): Andrare och fullméaktige! Jag tankte ta upp nagra andra
perspektiv i Christer Wennerholms interpellationssvar.

Det sags att majoriteten genomfor den storsta satsningen i SL:s historia, och nu har vi
hort detta flera ganger har i fullmaktige. Men ar det verkligen sant? Inférandet av tunnel-
banan i Stockholm maste val anda vara den allra storsta satsningen? Och nér vi i den forra
majoriteten kopte 200 nya bussar och skapade 100 000 nya sittplatser i kollektivtrafiken,
sa maste det vara den nast storsta satsningen.

Ni har i den borgerliga majoriteten infor 2007, med hjélp av héjda biljettpriser,
budgeterat 750 miljoner mer &n for 2006. Miljopartiet hade ytterligare 322 miljoner
kronor i budgeten — utan hgjda taxor!

Christer Wennerholm skriver i svaret att det viktigaste ar att erbjuda en palitlig, trygg och
tillganglig kollektivtrafik som ger korta restider med en god komfort. Hur gar det ihop
med forsvarandet att kopa bussbiljetter for alla lansbor? Oftast finns det inte automater
tillgangliga ute i lanet, och otaliga &r de resor som blivit fordrojda pa grund av brak och
tjafs mellan resendr och busschauffér, som oftast slutat med att resendren tvingas lamna
bussen och inte ens far félja med.

Sa till retoriken om de drabbade unga och kvinnor. Pa samma satt som den borgerliga
majoriteten morkade hojda taxor i valdebatten, moérkas nu planerna pa tidsdifferentierad
och avstandsbaserad taxa. Detta drabbar unga och kvinnor mest, enligt SL:s egen rapport
fran 2006.

Anférande nr 253

Tora Hansjons (s): Ordférande, fullméaktige! Jag vill understryka att det ar lovvart
att Christer Wennerholm och alliansen varnar om de fem aspekter som han tycker ar
betydligt viktigare an priset, men jag vill fortfarande inte halla med om att de ar viktigare
an priset. Det Christer Wennerholm sager om hur han ska hantera bortfallet ar inte det
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svar som jag skulle ha givit, utan det svar som jag skulle ha dnskat ar att man jobbar mer
pa att aterfa de har storkunderna for att hantera det bortfallet.

Anforande nr 254
Anna Kettner (s):Ja, hej paer—nu ar "Bela Lugosi” har igen! Jag ar tillbaks i min
gamla roll som Den Eviga.

Men jag ar inte bara fore detta SL-ordférande, jag ar ocksa mamma, for att travestera en
beromd reklamslogan. Christer pratar mycket om — och det ar ju svart att motsta dig,
Christer — hur bra vara kunder ska tycka att det har ar. Lat mig bara ta en bild fran
verkligheten.

Nar man som mamma vant sig vid att kunna ha ett hafte med kuponger hemma och ge en
unge som ska dka nagonstans tva kuponger, varda tillsammans 20 kronor, men nu i stallet
aterigen maste kopa ut fyra fem remsor at gangen for att alla tre barnen ska kunna aka
samtidigt, och sa maste ndgon ha en extra remsa med sig for att det borjar ta slut, och hur
manga kuponger &r det egentligen fran Rinkeby till Sollentuna — det ar ju bara en fran
Rinkeby till stan — da tycker man inte att det har blivit sa valdigt enkelt. Eller nar en
ganska vélartad tonaring blir avslangd fran bussen i Kista for att man inte kan kopa
biljetter pa bussen, for att hon har en kupong for lite med sig, for att SMS-tjansten inte
fungerar pa den operator hon har och automaten i Kista ar trasig, och det ringer gratande
barn for att beratta att hon har blivit avslangd under garaget och busschaufforen inte lat
henne folja med fast automaten var trasig.

Men jag inser att Christer kanske tror att jag ar lite subjektiv i min verklighetsuppfattning,
och darfor vill jag garna citera ett intressant papper som jag fick, utfardat av kommun-
styrelseforvaltningen i Upplands-Bro kommun. Jag har diarienumret hér, ifall ni tycker
att det verkar vara for bra for min argumentation for att vara sant. 42 procent av
hushallen i Upplands-Bro har svarat pa en enkat om kommunikationer, minsann — tank
att folk alskar trafik! — och den frdga som hade tydligast utfall av alla var formulerad sa
har: ”SL inférde enhetstaxa 1 maj 2006. Zonindelningen forsvann och kupongerna
ersattes med enkelbiljetter, som galler for en timmes resa i hela Stockholms 1&n. Tycker
du att enhetstaxan ska vara kvar?” Ja: 91 procent. Nej, jag tycker det ska vara som forr:

4 procent. Nej, jag vill att den ska erséttas med en annan utformning av taxan: 6 procent.

Christer, du kan ju gladjas at att din zontaxa har vunnit med hela 30 procent 6ver den
gamla, 6 procent i stéllet for 4. Men det kan kanske anda stamma till eftertanke att
91 procent tyckte ndgot annat?

Anforande nr 255

Marie Akesdotter (mp): Det stdr mer i interpellationssvaret: "Genom felaktiga
prioriteringar 6kade missnojet med SL-trafiken for att na en bottennotering varen 2006.”
— alltsd under den forra majoriteten. | nasta stycke ar det nutid: "Dessa kraftiga intakts-
okningar kommer samtidigt som SL:s resenarer ar mer ngjda an pa mycket lange.” Det ar
markligt, for i City finns det en debattartikel dar SL-resendrer ar mycket kritiska mot den
slopade enhetstaxan.

Det vore intressant att veta var din statistik kommer ifran. Du far garna komma upp och
beratta det!

Nagonting som den forra majoriteten i alla fall lyckades med var att fa fler kollektivtrafik-
resenarer, och det ar en malsattning som den nya majoriteten ocksa borde ha.
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Anforande nr 256

Landstingsradet Wennerholm (m): Ordférande, fullmaktigeledaméter! Var siffrorna
kommer ifran? Jo, SL:s matningar av hur folk som reser kollektivt tycker och tanker — de
som mer eller mindre ofta anvander kollektivtrafiken, och det &r 5 000 personer som
intervjuas vid varje tillfalle. Det &r nog en ganska bra matare 6ver tid pa vad de tycker —
de som verkligen aker kollektivt — om hur kollektivtrafiken fungerar.

Sedan kan man givetvis fortsatta och fundera 6ver hur vi ska utveckla kollektivtrafiken for
att fa den battre, men en sak ar fullstandigt klar. Om det ar sa att vi har satsat

750 miljoner kronor i ar, s handlar det om driftpengar. Till det kommer intakter fran
biljettprishdjningen. Det ni jamfor med ar en satsning som gjordes en gang, en
investering i tunnelbanan, som till 90 procent betalades av statsbidrag.

Sa ser verkligheten ut.

§172
Bordlagd interpellation 2007:45 av Gunilla Roxby-Cromvall (v) om avdrag
for trangselskatt och dess konsekvenser for AB Storstockholms Lokaltrafik

Anférande nr 257

Gunilla Roxby Cromvall (v): Ordférande, ledamoter och de dh6rare som
kanske finns kvar! Tack for svaret, Christer! Jag tror verkligen att du ar en sann kollektiv-
resendr och -van, men det ar inte ditt parti. Jag satt och réknade pa uppgifterna fran den
forra frdgan om hur manga procent néjdheten har gatt upp. Ar det 16 personer till som
har varit néjda i SL:s enkéter? Man kan ju undra hur manga personer det blir, pa en sa
liten undersdkning.

Min fraga gallde trangselskatten och om SL far nagra pengar for det. Ditt forsta svar
glader jag mig at, att ni later den utokade trafiken besta under aret, trots att avdragsratt
infordes for sa manga bilister som spyr ut giftiga avgaser. De bilisterna har en véaldigt stor
miljoforstoring och ar en av de storsta anledningarna till vart allvarliga klimathot, som vi
har debatterat tidigare i dag.

Det ar intressant att du gor tolkningen att andelen kollektivtrafikresenarer kanske tkar
mer an forra gangen, nar forsoket pagick. Jag hoppas att du har ratt, men det tror inte jag
—och det tror inte SL heller, som gjorde bedomningen att om avdragsrétt infordes sa
skulle 40 procent farre bilister ga over till kollektivtrafiken, och nu har ju trangselskatten
blivit avdragsgill for nastan alla.

Det ar lite dyrt att aka bil, men inte sa farligt, och manga av dem som aker bil har ju
valdigt dyra bilar sa de har sakert mycket pengar. De sitter valdigt bekvamt, manga ater
frukost, rakar sig och lyssnar pa radio. Bilisterna har det ganska bra, sa de tar nog en
trangselavgift som de dnda far goéra avdrag for.

Men hur ser det ut for resenarerna i tunnelbanan och pa pendeltagen, framfor allt de som
aker in mot stan? Det finns ju ocksa mycket folk mot vissa orter ut fran stan. Jo, dar ar
folk packade som sardiner! Det ar sa fruktansvéart att man ibland néstan inte vet om man
kan komma av vid ratt station for alla manniskor som &r i vagen.

Vad hander efter det har aret, Christer — vad ska du ge for 16ften till vara kollektivresenar-
er da? Ska den uttkade trafiken nu under hosten besta?

Svaret pa fraga 2 ar jag inte n6jd med. Du sager att SL har kraftiga intaktsokningar pa
biljettforsaljningen — och det ar inte konstigt, for ni har chockhdjt taxan och alla har inte
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rad att kopa manadskort. Andé var faktiskt SL:s intéakter hogre i april forra aret &an i april i
ar, sa vi far vl se hur det ser ut nar aret gar ut.

Tanker du i stallet hoja SL-kortet? Ska det bli 690 kronor for 30 dagar? Nagonstans har
jag last att det i alla fall inte skulle kosta 6ver 700. Och vad blir det aret darpa?

Nej, min fraga handlade inte om det utan om intaktsbortfallet fran staten. Hur ska SL
klara det?

Anférande nr 258

Landstingsradet Wennerholm (m): Ordférande, fullmaktigeledamoter! Det ar en
valdigt vig forsamling, vilket kan bero pa att det har drgjt lite lange innan de héar
interpellationerna kommit upp till behandling eftersom de har varit bordlagda flera
ganger. | tankekedjan &r vi nu flera steg bortom det fragorna handlar om. Jag kan inte se
annat an att bade fraga 1 och fraga 2 handlar om vad som hander om det finns en
mojlighet att gora avdrag for trangselskatten. Ar det inte vad som star dar? Las dven
texten: "Om avdragsratt skulle inforas bedomer SL att trangselskattens effekt pa
biltrafiken i hogtrafik minskar drastiskt eller med ca 40 procent.”

Jag misstanker att det interpellanten var orolig for var att det inte skulle komma 6ver lika
manga till kollektivtrafiken fran bilen darfor att man far ratt att gora avdrag. Du far nog
tanka pa att inte gora sa héaftiga volter!

I ett annat sammanhang kan vi diskutera de fragestallningar du nu fyller pa med. Det gor
jag garna.

Procentrakning kan vara svart. Men om vi nu &nda ska tro pa den har formen av opinions-
matningar, med ett hyfsat underlag — undersokningar av partisympatier gors ibland pa

1 000 personer, har ar det 5 000 — sa kan vi omsatta de fa procent fler nojda resenarer
som du talar om till antalet resor som gors per dag. Jag tycker inte att 42 000 fler av de
resendrer som anvander SL:s olika kollektivtrafiksystem under en dag ar nagonting att
fnysa eller rynka pa nésan at. Jag tycker att det ar en ganska bra positiv utveckling.

Det ma vara att du upplever hojningarna som chockhdjningar, men da vet jag inte vad
man ska kalla de fem ganger storre hojningarna som ni gjorde i den férra majoriteten, pa
100 kronor vid nagot tillfalle.

Kanske ar det sa att nar ni hade ansvaret sag ni ocksa behovet av finansiera for att kunna
ha en god kvalitet? Jag tror namligen att det dar ar vad det hela kokar ned till: Ska vi
kunna vara attraktiva som kollektivtrafikutforare sa maste vi ha god kvalitet och god
standard, halla jamna steg med utvecklingen, for att manniskor ska uppleva att det ar bra
att aka kollektivt — punktligt, helt, rent, snyggt och tryggt. Och det tror jag ni ocksa
upplevde att ni behdvde pengar till nar ni verkligen hade ansvar, det var darfor ni gjorde
den hojningen en gang, som var vida mycket stérre an de vi har gjort hittills. Men det kan
vi gradla om i ndgot annat sammanhang.

Anférande nr 259

Gunilla Roxby Cromvall (v): Ordforande! Mojligtvis var det for att mitt forra
inlagg inte blev riktigt fardigt som jag inte var sa tydlig. Nu kommer resten av forklaring-
en.
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Jo, jag ar jatteorolig for att bilister inte kommer att lamna bilen och ga 6ver till kollektiv-
trafiken. Det ar en oro jag har. Det behdévs verkligen en uttkad trafik, darfor att det
behdvs battre villkor i kollektivtrafiken — da far vi 6ver fler.

Nésta sak som jag inte ar nojd med &ar de pengar som SL inte pa nagot satt har kostnads-
tackt nu. | det forra forsoket fick SL alla extrakostnader for den utdkade trafiken téckta.
Nu far SL kostnader igen. Man behéver i ar 300 miljoner for att tacka det nya trangsel-
forsoket. Man har gjort omstruktureringar pa 165 miljoner for att behalla den utokade
trafik som har bestatt hela aret. Man har stora kostnader for drift och investeringar, for
man gjorde en del provisoriska losningar, bland annat bussdepaer, som nu maste
permanentas och kompletteras for att uppfylla krav pa arbetsmiljo, bestandighet etcetera.

Det finns akuta behov av investeringar i bussdepaer — 95 miljoner for i ar, och ytterligare
680 miljoner de narmaste aren. Man beraknar att SL framover kommer att ha en arlig
Okad driftskostnad pa 300 miljoner. De har medlen saknas, Christer. Det ar det som gor
mig orolig. Det kan inte vara rimligt att SL sjalv ska bdra de har kostnaderna nar behoven
i trafiken ar sa stora.

Vi tackte merkostnader. Jag vill att du jobbar for att ni tacker de merkostnader som SL
har. Har vi en bra kollektivtrafik ar det fler som gar 6ver till den.

Det jag ar orolig for, Christer, ar att du tanker chockhdja manadskortet, som jag sade i
forra inlagget. Det kan innebara att det ar fler som gar dver fran kollektivtrafik till bilism.

Anfdrande nr 260

Ake Askensten (mp): Ordférande, ledamoter och framfor allt Christer
Wennerholm! Jag maste séga att du tog ut svangarna lite val mycket nar du pratade om
taxehojningen under forra perioden — de dar hundra kronorna pa 30-dagarskortet. Om du
rannsakar ditt minne kommer du sékert ihag att ni var med pa den hojningen. Eller hur?

Nar det galler trangselskatten kan man nu beklagligtvis konstatera att den var — observera
att jag sager "var” — ett gyllene tillfalle att astadkomma en del bra saker: att 6ka kollektiv-
trafikens andel, att minska luftféroreningarna, att forbattra halsan for stockholmarna och
aven att spara pengar at landstinget. Men allt detta missar alliansen nu darfor att man
urholkar trangselskatten genom en avdragsratt som gor att effekterna blir betydligt mer
begréansade &n vad de var under trangselskatteforsoket. Tyvarr!

Anfdrande nr 261

Gunilla Roxby Cromvall (v): Christer! Jag valde tidigare att inte kommentera en
sak som du sade om oss och var chockhgjning; jag har sagt detta tidigare i dag, sa darfor
tyckte jag att det rackte. Vi tvingades forra mandatperioden att héja manga avgifter pa
grund av en lansrattsdom, eftersom ni tidigare nar ni hade majoritet hade kort
landstingets ekonomi i botten. Det var anledningen. Det var smartsamt. Ni har behallit
hojningen och plussat pa den med 20 kronor till, och ni tanker plussa pa den ytterligare.
Vi har fatt ekonomin i balans, sa vi tycker inte att avgifterna behéver hojas mer. Tack for
ordet!
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§173
Interpellation 2007:46 av Anna Kettner (s) om mojligheterna till etiska krav i
landstingets upphandlingar

Anforande nr 262

Anna Kettner (s): Jag vill borja med att tacka Chris for svaret, som pa manga satt ar
bra och intressant. Men jag har lite svart att tolka Chris svar pa den tredje fragan. Darfor
skulle jag vilja att du utvecklade din stdndpunkt lite grann, Chris.

Interpellationssvaret slutar med en diskussion om Réattvisemarkt. Det gor att jag tror att
du kanske lite grann har blandat ihop det har med var diskussion om Rattvisemarkt, som
den hér fragan ju inte alls handlar om.

Om vi ar éverens om att vi kan stélla etiska krav och att vi bor gora det ar det hemskt
trevligt. Da finns det enligt vad jag forstar en sadan vilja hos alla partier har. Det ar
sjalvklart att de kraven maste vara proportionella och uppféljningsbara. Du och dina
partikamrater i Locum tycker da precis som vi andra att det ar bra att Locum ar med i
Global Compact och foljer de tio principer som finns déar och nu ocksa haller pa och
utvecklar sina upphandlingar sa att kraven motsvara Global Compacts. Men det jag vill
veta av Chris Heister &r om vi kan ga vidare pa den véagen och ge de har principerna
spridning till landstingets samtliga bolag och forvaltningar. Pa den punkten skulle jag
vilja att du utvecklade svaret lite grann. Tack!

Anforande nr 263

Landstingsradet Heister (m): Herr ordférande! Det var ju roligt att hora att Anna
Kettner ar néjd med svaret, men trots det forsokte hon avslutningsvis hitta nagonting dar
vi anda inte var éverens.

Jag har varit valdigt tydlig pa alla de har punkterna i mitt svar. Nar det galler den tredje
delen vill jag saga att nar man staller sociala krav i samband med upphandling sa maste
varje aktor som handlar upp, tycker jag, gora en bedémning av att det ar proportionellt
och uppfoljningsbart, precis som jag sager i svaret. Det ar precis den bedémning man far
gora.

Sedan vill jag for klarhetens skull ocksd markera att det finns problem i samband med
upphandling dar man inte far stalla sddana krav att man undanrdjer lagen om offentlig
upphandling i den del som handlar om att det ska vara konkurrens och neutralitet, sa att
man favoriserar nagon producent jamfort med ndgon annan genom att man stéller upp i
nagon mening ohemula krav. Det ar ett sétt att forklara hur balansgangen ser ut.

Jag tycker med andra ord att jag har varit valdigt tydlig i mitt svar, och jag hanvisar till
det, herr ordférande.

Anférande nr 264

Anna Kettner (s): Jag har redan tidigare i dag fatt veta av ett borgerligt landstings-
rad att jag inte kan s& mycket, sa det kan vara mig som det ar fel pa. Men forst och framst
skulle jag vilja, Chris, att du avhaller dig for att tala om vad jag tanker — det har har vi
pratat om tidigare — for jag ar inte helt saker pa att du kan lasa mina tankar. Jag sokte
faktiskt inte nagot som vi eventuellt var oeniga om, utan det var en helt &rlig fraga till dig.
Jag ar ledsen om du kénner dig krankt — det var absolut inte meningen.

Pa fraga 2 svarar du ju att det har ar bra, vilket star valdigt tydligt i svaret. "Det ar darfor
en sjalvklar utgangspunkt att landstinget utgor ett foredome” star det i sista stycket pa
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forsta sidan. Du har inget att invdnda mot Locums stravan efter att tillampa etiska
principer — tvartom. Okej.

Kan du da forklara for mig var i svaret du svarar pa fraga 3, om vi bor anvanda Locums
tillampning av dessa etiska principer i de andra férvaltningarna och bolagen! Jag kan
faktiskt inte utlasa det. Jag ser att du sedan borjar diskutera att kraven ska vara
proportionella. Det maste ju i sa fall galla &ven Locum, och det var ju bra att de gjorde sa
har?

Alltsa: Kan du forklara detta for mig! Och betyder det som du nu sade, vilket i och for sig
inte star i papperet, att stycket pa s. 2, det sista stycket i svaret, innebar att du &nda ar
tveksam till om Locum ska tillampa de har principerna i sina upphandlingar?

Anférande nr 265
Landstingsradet Heister (m): Jag har ju faktiskt svarat vad jag tycker om Locum och
deras arbete enligt FN:s vardedokument Global Compact!

Nér det géller din tredje fraga sager jag att nar man gar vidare sa beror det lite pa vad man
upphandlar och vem som upphandlar om man ska stélla langtgaende krav i varije
upphandling och om det behdvs éver huvud taget. Darfor svarar jag pa din tredje fraga
genom att saga att nar det galler etiska krav maste utgangspunkten dnda vara att de ska
vara proportionella och uppfoljningsbara. Det ar ett satt att saga att man far gora en
bedomning fran fall till fall. Sjalvklart ar det sa.

Sedan tar jag for klarhets skull, eftersom vi har haft den debatten sa manga ganger
tidigare, ett exempel pa var gransen gar nar det galler lagen om offentlig upphandling. Det
ar for att fortydliga mitt svar, sa att jag ger ett ordentligt och uttommande svar till dig,
Anna Kettner.

Anférande nr 266

Anna Kettner (s): Jag har ingen som helst 6nskan att vara besvérlig. Jag hor pa dig,
Chris, att du tycker att jag ar det, men det &r verkligen inte meningen. Jag tankte att vi
kanske var dverens.

Ponera att vi bada tva tycker att det ar jattebra att Locum gor sa har. Jag har inte forsokt

ifragasatta att du tycker det. Jag var ju glad och sade att det &ar kul att du tycker det, Chris
— da tycker vi lika. Det jag fortfarande inte riktigt forstar ar om du tycker att det daremot
ar tveksamt om andra bolag och forvaltningar i landstinget gor sa hér.

Jag trodde att vi kanske hade hittat ett satt att 16sa det har problemet, missforstandet, den
har konflikten eller vad det nu &r genom att vi skulle kunna jobba vidare med Global
Compact i stallet for att ga in pa de saker dar det mojligtvis har blivit nagot slags prestige-
lasning fran den ena eller andra sidan. Men sa ar det kanske inte.

Jag har fortfarande faktiskt inte forstatt om du svarar ja eller nej pa den sista fragan; det
star faktiskt inte i svaret. Dar star allmanna saker som jag har sett i tva svar om Rattvise-
maérkt, men det star inte pa sista sidan om du tycker att vi ska ta initiativ till att de har
principerna foljs av fler forvaltningar och bolag eller kanske till och med alla eller om ditt
svar pa den fragan ar nej. Nyss sade du ju att Locum kan gora sa har och det ar inget
problem, for enligt vad jag forstar tycker du att Locum gor det uppfoljningsbart och sa.
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Anfdrande nr 267

Viviann Gunnarsson (mp): Vihar haften debatt om etiska krav vid upphand-
lingar flera ganger, och jag tycker att det ar valdigt viktigt. Vid de tidigare debatterna har
vi fatt veta att det ska goras en utredning under hosten, och det har i alla fall vi i
Miljopartiet hittills accepterat. Men jag kan halla med Anna Kettner om att det finns en
viss ambivalens i det har svaret. Man skulle faktiskt kunna vara tydligare med att det ar
bra for vilken upphandlingsverksamhet som helst att stélla de héar etiska kraven.

Sjalvklart ska det rada konkurrensneutralitet, men man stéller ju kraven pa ett sadant satt
att alla som kan leva upp till dem har mgjlighet att lagga ett anbud. Det har egentligen
inte med det har att gora. Sjalvklart kommer nagra att inte kunna lagga anbud darfor att
de inte uppfyller de etiska kraven. Det foljer av att man stéller sddana krav. P4 samma satt
ar det nar man staller ett miljokrav. Alla kan inte vara med i en sddan upphandling.

Sedan vet jag inte riktigt vad som menas med proportionalitet i det hdr ssmmanhanget.
Antingen tycker man att det &r bra med etiska krav, eller ocksa tycker man inte att det ar
bra, och da staller man inte sddana. Men om man tycker att det ar bra har det naturligtvis
ingenting med proportionaliteten i sig att gora. Det tycker jag att vi maste fa en forklaring
av.

Det ar alltid bra att stalla etiska krav — det ar min klara uppfattning. Jag skulle alltsa vilja
ha svar pa vad proportionaliteten i sa fall innebar.

Anfdrande nr 268

Landstingsradet Heister (m): Det som Viviann Gunnarsson sager ar jattebra. Vi har ju
gett landstingsdirektoren ett uppdrag att finna lampliga former for att framja socialt
ansvar i landstingets upphandlingar. Det &r ett arbete som landstingsdirektéren ska
paborja. Sa ar det, och det tycker jag ar mycket bra.

Jag svarar arligt pa den sista fragan att det beror pa vad som ska upphandlas. Vi vet ju att
ju mer vi tynger sjalva upphandlingen, desto besvarligare blir det for dem som ska lagga
anbud pa de saker som ska upphandlas. Upphandlar man en enkel vara dar det inte finns
skal att tro att det skulle vara nagot problem néar det galler sjalva produktionen behdver vi
ju inte utestanga valdigt manga sma producenter som kanske inte har resurser att
uppfylla alla de krav vi da skulle stélla. Detta ar ett satt att vid varje upphandling préva
om det ar nodvandigt att stalla sddana krav eller inte. Jag tror att ska vi vara seridsa
upphandlare sa ska vi anvanda detta dar det behévs men inte dar det inte behdvs.

Anférande nr 269

Viviann Gunnarsson (mp): Detéar ju valdigt intressant om Chris Heister anser att
vi inte ska stélla etiska krav pa sma producenter. Det a&r namligen mycket sma narings-
idkare som har borjat med den har etiska handeln éver huvud taget. De har satt fingret pa
just mojligheten och vikten av att man faktiskt stéller etiska krav. Det behdver inte alls
vara mycket krangligare for en liten naringsidkare &n for en stor att leva upp till etiska
krav.
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§174
Interpellation 2007:47 av Birgitta Sevefjord (v) om den politiska organisatio-
nen och det demokratiska underskott som organisationen bidrar till

Anférande nr 270

Landstingsradet Sevefjord (v): Ordférande! Den hér interpellationen har jag stallt
efter att den organisation som den nya majoriteten har sjosatt har varit i gang ett tag. Den
gor mig fortfarande valdigt forvirrad, och jag kanner att det ar svart att se hur den funger-
ar. Mot den bakgrunden har jag stéllt en interpellation om att det, som jag uppfattar det,
finns ett demokratiskt underskott i den har nya organisationen jamfort med den tidigare.

Ny ledning och nya spelregler tycker jag inte a&r ndgot problem. Men jag upplever det sa
att det rader forvirring inom majoriteten om hur, néar och var beslut ska fattas. Det ar ett
problem for oss politiker — det borde vara kristallklart. Om vi ska kunna utféra vart
uppdrag pa ett bra och sakert satt s maste vi veta vad det ar for regler som géller.

Nagra exempel: | stéllet for De nio sjukvardsberedningar som vi hade under den forra
mandatperioden kritiserade ni valdsamt — ni kallade dem for pratberedningar, papegoj-
beredningar och sa vidare utan politisk makt och inflytande, eftersom de inte kunde fatta
beslut. I stallet for dem har ni nu inrattat tre sjukvardsstyrelser som inte har beslutande-
ratt nar det galler de viktiga fragorna om avtal — den beslutanderatten har ni flyttat till ett
litet utskott. Sjukvardsstyrelserna ska alltsa bereda for utskotten, som ska fatta beslut. Ni
har helt enkelt vant upp och ned pa den normala beslutsordningen att utskott bereder och
styrelser fattar beslut. Sa ar det alltsa inte i det har fallet.

Jag tycker faktiskt ocksa att ni har en ganska nedlatande attityd till politiken och politiker,
framfor allt fritidspolitikerna och deras roll. For mig ar fritidspolitiker sjalva ryggraden i
vart demokratiska system. Chris Heister skriver sa har i sitt svar: "Den férra vanstermajo-
riteten lyckades sysselsatta manga fler politiker.” Lyssna pa det: Vi lyckades sysselsatta
manga politiker, det vill siga fritidspolitiker. Jag tycker faktiskt att det ar ett ganska
arrogant uttalande. Det handlade naturligtvis inte om sysselséattning. Det handlade om en
tilltro till politiken och till politiker, framfor allt fritidspolitiker, som representanter for
manniskor i vart lan.

Ni har tydligen ingen tilltro till just fritidspolitiker, och darfor ar det just de uppdragen
som ni har minskat. Ni har minskat fritidspolitikernas uppdrag med 25 procent jamfort
med forra mandatperioden samtidigt som ni har forstarkt heltidspolitikernas mojligheter
till inflytande genom att ha fler heltidspolitiker och dessutom kraftigt hdja deras l6ner.

Detta ar inte en forstarkning av demokratin utan faktiskt en minskning av det demokra-
tiska inflytandet och framfor allt fritidspolitikernas mojlighet till inflytande i Stockholms
lans landsting.

Anférande nr 271

Landstingsradet Heister (m): Herr ordférande! Nar det galler det forsta som Birgitta
Sevefjord tog upp finns det ett &rende i héalso- och sjukvardsnamnden fran den 30 januari
— det borde du veta — dar man klargor relationerna mellan halso- och sjukvardsnamnden,
sjukvardsstyrelserna och presidierna i sjukvardsstyrelserna, som utgor sjukvardsutskott.
Det innebaér att halso- och sjukvardsnamnden nu kan delegera beslutsansvar till utskotten
i sjukvardsstyrelserna. Det ar nagonting helt annat an det som géllde under férra mandat-
perioden, da sjukvardsberedningarna inte hade nagra reella mojligheter att fatta beslut,
vare sig nar det gallde samverksansavtal eller nar det gallde vardavtal som rorde det egna
geografiska omradet. Det ar ju verkligen en forstarkning av den lokala demokratin och
inte alls nagot demokratiskt underskott.
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Nar det géller det andra som Birgitta Sevefjord tog upp, att sysselsatta manga fler
politiker, vill jag saga att ni hade valdigt manga politiska uppdrag utan nagon mojlighet
att ha inflytande; man satt egentligen bara och pratade med varandra. Vi har haft manga
diskussioner i den har fullmaktigeférsamlingen om sjukvardsberedningarna. Synpunkten
att de inte hade en bra funktion fanns ju ocksa langt in i de davarande majoritetsleden —
det kan jag saga.

Du underlater att citera fortsattningen i mitt svar dar jag sager: I den nuvarande
organisationen har vi farre politiska uppdrag, men som fortroendevald finns reella
mojligheter att paverka.” Det har varit utgangspunkten for var forandring som bland
annat bestatt i att vi inrattat en sjalvstandig halso- och sjukvardsnamnd i stéllet for att ha
ett utskott under landstingsstyrelsen och att vi nu har en sjukvardsberedning med utskott
som kan fatta reella beslut. Pa det viset har vi, som jag ser det, forstarkt mojligheten for
dem som i forsta hand sysslar med sjukvardsfragor att paverka pa ett helt annat sétt an
man kunde under forra mandatperioden.

Anférande nr 272

Landstingsradet Lundquist (m): Ordférande, fullméaktige! Forst vill jag stryka under
det som Chris sade i sitt anférande om den interna kritiken under den férra majoritets-
perioden. Vi hade en genomgang i var sjukvardsberedning, och resultatet var inte roligt.
Det var ordféranden och forste vice ordféranden som var néjda med verksamheten —
darutover ingen.

Det har varit ratt mycket kritik fran den har forsamlingen. Jag ar lite forvanad dver att
man agnar tid till fragor och interpellationer kring detta. For att visa hur illa det
fungerade forra gangen plockade jag fram ett sammantradesprotokoll fran innerstadens
sjukvardsberedning den 27 augusti 2003. Det var forsta gangen vi fattade beslut i den
sjukvardsberedningen. Det ar klart att det kanske inte &r sa svart att inte ga pa nagra
minor nar man haller pa sa lange med att forbereda sig.

Jag tanker bara lasa upp den reservation som den davarande oppositionen lamnade. Det
var tva beslutsarenden. Da skrev vi:

"Mot bakgrund av att det inte framgar av de utsanda handlingarna att det ror sig om
beslutsarenden avstar vi — Moderata samlingspartiet, Folkpartiet liberalerna och
Kristdemokraterna — fran att delta i sjukvardsberedningens beslut om aktivitetsplan och
budget.

Dagens sammantrade med sjukvardsberedningen har praglats av dels en mycket stor
otydlighet vad géaller olika handlingars status, dels avsaknad av foredragningslista. Detta
ar inte acceptabelt. Mest anmarkningsvart ar att det inte fanns ett formellt
tjansteutlatande i budgetarendet.”

Men det héar sprang jag ju inte och skrev nagon interpellation om och stéllde mig har och
tjafsade om, Hakan. Det tog vi upp i beredningen, och sa rattades det till till nasta
sammantrade. Vi minns Brit Rundberg som stéllde valdigt tossiga interpellationer; det
fixade sekreteraren till i protokollet. Ga tillbaka och se vad ni sjalva gjorde under er forra
mandatperiod innan ni kritiserar den nuvarande majoriteten! Lite trial and error maste
man acceptera.

Man kan ju rékna antalet uppdrag inom bestallarverksamheten och sa kan man rakna
antalet huvuden. Jag dgnade faktiskt lite grann av kvéllen i gar at det. Det &r mer an 25
procent som vi har minskat dem med, Birgitta. Vi hade 122 personer med uppdrag
mandatperioden 1999—-2002, nar vi hade majoritet. Ni 6kade fran 122 till 196 personer
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som hade uppdrag — totalt var det 233 uppdrag — och nu &r vi nere i 97. Det &r ju &nda
storre delen av den héar forsamlingen som har uppdrag inom sjukvarden. Att kalla det for
demokratiskt underskott nar mer an halften av ledamdterna i fullméktige har ett uppdrag
inom sjukvardsorganisationen tycker jag ar att ta till 6verord i det har sammanhanget.

Anférande nr 273

Landstingsradet Sevefjord (v): Jo, trots ditt inlagg, Lars Joakim, tycker jag faktiskt
att det finns ett demokratiskt underskott i den har nya organisationen. Jag ska ge tva
exempel. Det forsta handlar om just sjukvardsstyrelserna och deras utskott.

Utskotten bestar av tre personer — tva fran den borgerliga majoriteten och en fran
oppositionen. Det vill saga att de tre utskott som ska fatta beslut om exempelvis de allra
flesta avtal bestar av nio personer. Dessa nio personer ska fatta beslut som ror 25 procent
av Sveriges befolkning. Nar man centraliserar makten till sa fa personer tycker jag att det
ar en centralisering av makten och en inskrankning i det demokratiska inflytandet och
mojligheterna till paverkan. Det &ar precis vad ni har gjort. Ni har centraliserat makten till
nagra fa heltidspolitiker som har méjlighet att fatta alla beslut!

Det andra exemplet galler revisionen. Den har vi haft uppe till diskussion tidigare. Ni har
skapat en revision som bestar av fyra borgerliga partier och ett oppositionsparti. Ni har
medvetet utestangt tva oppositionspartier fran deltagande i revisionens arbete. Jag har
tidigare sagt att jag tycker att det &r en devalvering av revisionen och dess trovardighet
nar man gor pa det sattet.

Ni kunde ha gjort som man har gjort i till exempel Stockholms stadshus, dar man har
fattat ett principbeslut om att revisionen och revisionens arbete ar sa viktigt att alla
politiska partier bor sitta med dar. Men ni valde en helt annan linje, en tuff linje, dar ni
uteslot tva av oppositionspartierna. Revisionen, som anda ska granska oss och var
verksamhet och dven majoriteten, bestar av fyra borgerliga partier och ett socialdemo-
kratiskt parti. Det tycker jag ar en inskrankning av demokratin och det demokratiska
inflytandet och darmed ocksa Vansterpartiets och mina majligheter att paverka
utvecklingen i Stockholms lans landsting.

Anférande nr 274

Landstingsradet Heister (m): Diskussionen om revisionen hor egentligen inte till det
har arendet. Jag vill bara sdga att vi inte har uteslutit ndgot parti fran revisionen. Det
handlar om ett samarbete, dar man ser till att man far representation, och det handlar om
ett givande och ett tagande inom respektive samarbete mellan partierna. Man kan se att
dina samarbetspartner inte har varit lika valvilliga som partierna inom alliansen har varit,
men det ar ert problem.

Nér det géller den nya organisationen for hélso- och sjukvardsnamnden och sjukvards-
styrelserna vill jag séga att i de nya sjukvardsstyrelserna finns det ju majlighet till
beslutsratt som inte fanns i de tidigare sjukvardsberedningarna, sa ditt resonemang om
centralisering begriper jag inte alls. Vi har en sjalvstandig halso- och sjukvardsnamnd.
Tidigare var det ett utskott under landstingsstyrelsen. Mer centraliserat kan det inte vara.

Halso- och sjukvardsnamnden kan delegera beslutsrétt till utskotten, som utgors av
presidierna i sjukvardsstyrelserna, dar man har majlighet att tillsammans med dem som
sitter i sjukvardsstyrelserna i 6vrigt bereda drenden innan man fattar beslut. Det &r ett
satt att fa en mer lokal forankring av besluten i sjukvardsstyrelserna an vad man hade
tidigare i ett halso- och sjukvardsutskott under landstingsstyrelsen. Jag forstar darfor inte
ditt resonemang, Birgitta Sevefjord.
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Anfdrande nr 275

Hakan Jornehed (v): Ordférande! Jag far val vanda mig till Lars Joakim Lundquist.
Du citerade ju var beromda sjukvardsberedning. Personligen tycker jag att det a&r mer
intressant att diskutera politiska meningsskiljaktigheter &n organisation och formalia,
men vi har nog diskuterat formalia valdigt mycket med de har beredningarna forra
mandatperioden. Tyvarr blir det nog lite av samma sak nu, eftersom det &r lite otydligt
som jag upplever det.

Man kan diskutera om man ska ha beredningar eller inte, men beredningarna var
beredningar, och det fanns ett beslut om det. Man kan diskutera om beredningar ar bra
eller inte. Jag ar sjalv av den asikten att det &r lite knepigt i just Stockholms sjukvards-
utbud — det ar s mycket avtal och producenter. Men det var kritik mot beredningarna.
Jag kan forsta att man kan ha en annan asikt.

Det som jag ar valdigt forundrad 6ver, Lars Joakim, som har varit sa kritisk mot detta och
nu ar sa ledande i majoriteten, ar att ni infor sjukvardsstyrelser. Vad gor de egentligen i
dag, Lars Joakim? Ibland tanker jag sa har: Lars Joakim! Kom tillbaka med Norra
Stockholms sjukvardsstyrelse — allt ar forlatet. Da forstod vi ju spelreglerna. Vad beslutar
de har sjukvardsstyrelserna? Varfor har vi ordinarie och ersattare?

Jag haller pa att fa en ny moderatidol, och det ar Marie Ljungberg Schott, for hon kampar
verkligen for att fa arendena ratt. Ena sekunden star det pa dagordningen att det &r ett
arende till HSN, och néasta sekund visar det sig vid sittande bord att det inte ar det utan
det ar ett arende till utskottet. Det har varit sa rorigt.

Aven ni méste val tycka att det ar bra om vi kan redogéra for var arendena ska behandlas.
Da kan ju ni séga "Titta vilken bra politik vi har”, och vi kan siaga "Nej, det haller vi inte
med om”, och sa kan ni visa det for era valjare. Nu &r det ju bara en mosaik och ett
smorgasbord som jag inte tror att ndgon riktigt forstar. Det tror jag att ni ska reda ut lite
mer. D& kanske det blir lite klarare.

Anférande nr 276

Landstingsradet Sevefjord (v): Jag tar upp frdgan om revisionen darfor att du i ditt
svar skriver att jag som fortroendevald har reella méjligheter att paverka, men just nar det
galler revisionen ar det tva partier som ar utestangda. Det har ingenting att géra med
forhandlingar inom majoriteten eller oppositionen. Det har att géra med vilken syn man
har pa revisionen.

| Stadshuset anser man, nar man har fattat principbeslut, att det ar viktigt att alla partier
ar med oavsett om man diskuterar internt i opposition eller majoritet. Har har ni valt en
helt annan linje, det vill sdga att ni har kastat ut tva av fullmaktiges partier fran revision-
en. Det anser jag &ar en inskrankning i det demokratiska inflytandet.

Anférande nr 277

Landstingsradet Lundquist (m): Ordférande, fullmaktige! Jag sade vid forra
fullmaktigesammantradet att det blir battre om vi hjalps at att gora det har bra an om vi
star har och kastar paj pa varandra. Hade vi gjort som ni ville och vantat till augusti eller
till och med till oktober innan foredragningslista och protokoll och annat var ordentligt sa
hade vi inte fattat nagra beslut alls i de har sjukvardsstyrelserna.

Utskotten ar en del av halso- och sjukvardsnamnden. De personer som sitter i halso- och
sjukvardsnamnden har pa delegation av HSN fatt ratt att fatta beslut efter horande av
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styrelsen. Det &r som med de fem beredningarna under hélso- och sjukvardsnamnden — vi
fattar inte heller formella beslut utan vi bereder drenden till HSN.

Jag har forsokt att ta reda pa via en ledamot av kommunfullmaktige om Centern ar
representerat i revisionen i Stadshuset med sitt enda mandat i fullmaktige. Det &r jag inte
alls séker pa. Det ni gjorde under forra mandatperioden var ju att 6ka antalet fortroende-
valda sa att landstingsstyrelsen bestod av 23 plus 23 ledaméter; det var en tredjedel av
den har férsamlingen som utgjorde landstingsstyrelsen! Vi kan ju inte ha en jatteorganisa-
tion som innebdr att alla partier alltid ska vara med i alla sammanhang.

Jag ska kontrollera hur det &r med Centerns representation, sa kan vi diskutera den saken
senare.

Anférande nr 278

Lena-Maj Anding (mp): Ordférande, landstingsledamoter! Den har fragan har vi
debatterat manga ganger, och jag kdnner mig personligen lite trott pa den. Men det ar
anda sa att man kan svara klart nej pa fraga 2, det politiska inflytandet har ju minskat.
Sjalvklart ar det sa eftersom det ar ungefar 150 farre politiska uppdrag i Stockholms lans
landsting i dag.

Det demokratiska inflytandet har sjalvfallet ocksd minskat pa motsvarande satt. Man kan
heller inte genomféra samverkan med kommunerna pa samma satt som vi gjorde under
forra mandatperioden och man kan inte heller ha lika manga dialogméten med
medborgare eftersom de fortroendevalda helt enkelt ar for fa och landstinget ar for stort.

Det ar ganska sjalvklart att den har organisationen inte ar tillfyllest fran demokratisk
synpunkt, det &r i alla fall nagot som Miljopartiet tycker. Vi har ocksa lagt forslag for att
andra pa detta, forslag som tyvarr inte har bifallits. Men vi kommer att envisas med att
lagga fram dem framover ocksa.

Anférande nr 279

Landstingsradet Heister (m): Jag kan forsta att Lena-Maj Anding tycker att den
ordning som radde under férra mandatperioden var béattre an den som ar nu, det har jag
respekt for. Men de slutsatser vi drog var att vi inte ville ha sjukvardsberedningar dar man
inte hade mojlighet att fatta beslut. Vi har ju dragit slutsatser av det som var och infort en
sjalvstandig héalso- och sjukvardsnamnd och inte ett hélso- och sjukvardsutskott under
landstingsstyrelsen.

Vi har ocksa sett till att vi har sjukvardsstyrelser och att vi har utskott i sjukvardsstyrelser-
na som ar en del av hélso- och sjukvardsnamnden — allt i det syftet att samtal med
kommuner bygger pa att man ocksa kan ge ordentliga besked och inte bara saga att man
far aterkomma eller att man far diskutera det med nagra andra inom sjukvardsberedning-
en eller nagot annat.

Det har &r ju ett satt att starka demokratin och att starka maéjligheterna till reell besluts-
makt. Och vi har valt den har modellen for att astadkomma detta. Det ar mojligt att den
inte ar optimal i alla delar, men vi drog slutsatser av det som skedde férra mandatperiod-
en, och vi vill se till att det finns en beslutsmakt och vi har valt den har modellen.

Anfdrande nr 280
Lena-Maj Anding (mp): Chris Heister, du missade hela férra mandatperiodens
motiv till beredningar. Anledningen till att vi inférde beredningar var just att de skulle
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bereda arenden, och det har vi inte sett nagonting av i er organisation annu. Utskotten har
inte berett nagra arenden. De stoder de forslag som lagts fram, det ar véldigt sma
skillnader i forhallande till de ursprungliga forslagen.

Jag upplever att man far valdigt mycket information i beredningarna men man diskuterar
inte fragestallningarna sa mycket att det kanns som om de ar beredda av beredningar. De
har bredningarna ar sjukvardsstyrelser och har inte riktigt det beredningsuppdraget. Det

uppdraget ligger ocksa pa andra beredningar.

Det ar fortfarande oklart hur den har organisationen fungerar och det &r inte helt tydligt
pa métena annu hur saker och ting ska ga till. Det behover bli battre och jag hoppas att vi
kommer att se det framd&ver ocksa, for det behovs.

Anférande nr 281

Olov Lindquist (fp): Herr ordférande! Nu gick det upp ett litet ljus. Nar Lena-Maj
Anding gar upp i talarstolen och sager att vi inte pratar i de har beredningarna, att vi inte
bereder arenden, da drar jag mig till minnes att de har beredningarna som ni hade under
forra mandatperioden var just pratberedningar. De fattade inga beslut.

Nu ar det s att de sjukvardstyrelser som vi har nu ar beredningsorgan, men till dessa
beredningsorgan kommer det tjansteutldtanden och styrelsen fattar ett beslut som sedan
mer eller mindre konfirmeras av utskotten.

Sjukvardsstyrelsen har egentligen den reella makten och det ar utskotten som konfirmer-
ar vad sjukvardsstyrelsen har kommit fram till.

Jag kan ocksa sdga att det ar klart att det &rende som vi hade den 30/1 som Chris Heister
hanvisar till i interpellationssvaret var en god grund att std pa nar det galler hur
sjukvardsstyrelserna med flera skulle hantera arenden. Nu vet den uppmarksamme att
det kommer ett drende till HSN om en arbetsordning, och detta &r ytterligare ett steg i
arbetet med att tala om hur sjukvardsutskotten och andra ska hantera drenden.

Vi jobbar p4, det blir battre och béattre dven i det har avseendet, men er startstracka var,
som Lars Joakim sade, valdigt lang. Var ar forhoppningsvis lite kortare till dess att vi far
ordning pa det har.

Anfdrande nr 282

Anders Johansson (s): Herr ordférande! Jag har suttit en lang stund i min bank
och funderat pa vad jag gor i den har forsamlingen. Det &r en sa miserabel interpellations-
debatt som vi just nu avlyssnar att jag aldrig har tagit del av nagot liknande i hela mitt
fortroendevalda liv, vilket i och for sig inte ar sa langt.

Man kan ju hoppas att de som &r aktiva i vara respektive partier inte tar del av den har
debatten och framfor allt att allmanheten inte gor det. Om de gjorde det s kan jag
garantera er héar i salen att det inte ar ndgon som kommer att ta de har fortroendeupp-
dragen i framtiden.
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§175
Interpellation 2007:48 av Lars Dahlberg (s) om handlingsplan for sparut-
byggnad

Anférande nr 283

Landstingsradet Dahlberg (s): Ordférande, fullméaktige! Vi har fatt interpellations-
institutet for att medborgarna ska ha méjlighet att via sina fortroendevalda politiker fa
besked om saker och ting som man undrar 6ver. Det &r helt enkelt ett kontrollinstrument.
Pa det sattet har jag hanterat de oklarheter som finns betraffande finansieringen av spar-
utbyggnader i var region. Till skillnad fran det seritsa uppléagg jag faktiskt har i den har
interpellationen, dar jag tycker att jag stéller relevanta fragor som har fog for sig, sa har
Christer inte behandlat interpellationen seriost. Han svarar inte pa fragorna. Han for en
diskussion om Citybanan som inte pa nagot vis beror interpellationen.

I slutet av det korta och totalt meningslésa svaret namner han att han inte tanker stanga
Saltsjobanan. Det beskedet kan man ju valkomna.

Jag tycker att det &r synd att landstingsradet behandlar seriést menade interpellationer pa
det har sattet for jag tycker att vi ar skyldiga vara medborgare att faktiskt medverka till att
bringa klarhet i viktiga fragor.

Vi far i alla fall ett klart besked i det har svaret, och det beskedet kan Salminen i Solna och
Solnaborna, Langby i Nacka och Nackaborna ta till sig, det &r ndmligen att Christer
Wennerholm inte har en aning om hur han ska hantera de har fragorna om han inte far de
statsbidrag som vi fatt 16fte om tidigare och som nu hanger i hissen, sa att saga.

Regeringen har ju gett besked om att det inte kommer att bli nagra statsbidrag med de
ramar som vi har att jobba med i dag. Christer Wennerholm har inga idéer om hur han
ska hantera detta och darfor far vi ett sadant har svar. Det ar det har beskedet som
Nackaborna och Solnaborna far. Tack for det, Christer!

Anférande nr 284

Ake Askensten (mp): Ordférande, ledamoter! Sanningen ar vél den att det inte
finns s& mycket planering. Det racker att se pa investeringsbudgeten sa ser man vad det
handlar om. Nagon annan hogre makt ska betala om det ska bli nagonting av.
Investeringsbudgeten for SL till exempel récker ju inte till mer &n reinvesteringar, éan
mindre till ndgot nytt. Det &r alltsa ett dystert kapitel, men vi maste forsoka hjalpas at att
trolla med knana eller vad vi nu ska gora for att fa fram mer pengar till detta.

Fragan ar vilka alternativa handlingsplaner som finns om det statliga stodet till spar-
utbyggnad helt upphor eller skjuts till en tidpunkt bortom ar 2016. Det ges naturligtvis
inget svar pa den fragan.

Trafiklandstingsradet &r svarslos i varje interpellation, egentligen. Det far inte vara sa att
det hela upploses i tomma intet, det vore ju forfarligt av miljoskéal, av komfortskéal och av
alla mojliga skél. Till och med ni som vurmar for alla sorters tillvaxt maste ju forsta att det
vore forodande om det blev stopp pa investeringarna i kollektivtrafiken.

Det finns en 16sning och det ar att fora 6ver pengar fran Vagverkets budget till Banverkets
budget. Vi behdver inte Forbifart Stockholm, vi behdver inte heller Norra lanken som nu
byggs i och under nationalstadsparken. De behovs inte. Vi kan fora 6ver de pengarna och
darmed l6sa miljoproblem, kollektivtrafikens plan och allt skulle da egentligen vara jatte-
bra. Men for detta kréavs politiska initiativ och politisk kraft och sadant saknas helt uppen-
bart dar borta. Man vagar inte géra nagot sadant.
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Anférande nr 285

Landstingsradet Wennerholm (m): Ordférande, fullméktigeledamaoter! Det ar
intressant att hora Ake Askensten, men det &r &nnu mer intressant att titta pa Lasse
Dahlberg. Jag trodde ju att Lasse var en smartare forhandlare an sa har.

Det ar han ju egentligen, sa han inser att alla de punkter som fragorna handlar om ar
sadana som vi i valdigt stor enighet i SL:s styrelse har satt i gang och inlett arbetet med att
utarbeta planer for att verkstalla alla projekt. Det har vi fattat beslut om fran alliansens
sida och jag tror ocksa genomgaende med stod fran Socialdemokraterna och andra partier
i SL:s styrelse.

Att i det laget, samtidigt som du ocksa vet att vi pa mandag ska traffa Carl Cederschicld,
borja saga att vi inte kommer att fa ndgra pengar och darfor tanker vi bara oss at pa det
har och det har viset. Nar vi inte har pengar har sa gor vi pa det dar viset. Sa férhandlar
man vél inte! Tror du att vi har fattat beslut om i SL:s styrelse att satta i gang planeringen
for att inte verkstalla planerna. Sa ar det naturligtvis inte.

Nu pagar ett jobb, i flera steg. Det vet du ocksa véaldigt val. Vi har ju pratat tidigare om
detta, men du forsoker morka det faktum att det inte finns mer pengar i
Socialdemokraternas oppositionsbudget i riksdagen &n i alliansregeringens. Det beror pa
att det pagar jobb med att omvéardera kostnaderna for de pagaende planerna. Sedan ska
det fram en ny plan for infrastrukturen under nasta ar och parallellt med detta pagar
Cederschiolds arbete. Det vet vi ocksa.

I de planerna ingar de projekt som du har fragat om. Som man ropar far man vél svar. Jag
hoppas att du inte tror att vi tanker lata detta vara forgavesprojekterat. Jag hoppas att du
tanker vara med om att forsoka paverka ditt parti sa som jag tanker paverka mitt parti och
alliansregeringen for att vi ska fa sa stor del som majligt av infrastrukturmedlen till
kollektivtrafiksatsningar i var region.

Men sedan &r det inte s att vi har lagt ned bollen, sa att sdga, om den delen inte lyckas.
Det pagar diskussioner med foretradare for Nacka kommun, det pagar diskussioner med
Solnas representanter och med andra intressenter som &r inblandade i de olika projekten
om hur man till varje pris ska kunna fa satsningarna till stand, for de behdvs ju.

Nar Stockholmsregionen vaxer s maste ocksa kollektivtrafiken véxa, det vet vi ju alla.
Men det vore val ratt dumt, Lars Dahlberg, att i det har laget ga ut och saga att vi inte
kommer att fa pengarna. Det blir ju din nasta fraga, nar jag val har redovisat hur vi da
skulle gora. Du tror inte att regeringen kommer att leverera pengarna.

Anforande nr 286

Landstingsradet Dahlberg (s): Ordférande, fullmaktige! Man kan ju lagga upp en
sadan héar debatt pa lite olika satt. Man kan ocksa lagga upp en sadan har forhandling,
som den som ska genomféras med Cederschidld och regeringen under hosten, pa olika
sétt. Vi ska ha ett mote pa mandag dar vi ska faststalla den sa kallade spelplanen.

Jag tycker att vi har en starkare forhandlingsposition om det klargors fran alla inblandade
att det inte blir ndgonting av om vi inte far det statliga stodet. Det &r i grund och botten
den situationen som vi riskerar att hamna i. Da kan de sta dar i Solna med sin fina
nationalarena utan att ha nadgon kollektivtrafikforsorjning for den. De kan bygga ut hela
omradet runt Kvarnholmen, Sickla och sédra Hammarby sjostad utan att ha nagon
kollektivtrafikforsorjning. Det ar det som star pa spel har.
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Vi kan spekulera om att bygga ut Djurgardslinjen till Centralstationen och pa det viset ge
turisterna en battre och trevligare resa nar de ska ta sig ut pa Djurgarden, men om vi inte
far det statliga stodet da blir det ingenting. Det ar det beskedet jag tycker att vi ska ge
regeringen. Det &r den positionen vi ska ha nar vi méter Cederschiéld och hans medarbet-
are: om inte staten kan skaka fram de pengar som behdvs for de har nddvandiga
investeringarna sa blir det ingenting.

Det beskedet skapar tryck, men att séga att vi far se vad det blir, det &r ndgot som inte
skapar nagot tryck. Det visar bara en brist pa handlingskraft som jag inte tror att vi kan fa
ut sarskilt mycket av.

Anfdrande nr 287

Ake Askensten (mp): Det&r ju Christer G. Wennerholm och de andra i alliansen
som faktiskt maste sdgas ha ett uppdrag fran stockholmarna att radda den hér situation-
en. Mycket hanger pa er nu, och ni far faktiskt ta er samman och tala klarsprak pa
lampligt satt med era regeringsbroder och era regeringssystrar.

Situationen ar nog sa dyster att inte en enda ny sparstracka kommer att tas i bruk i den
har regionen under de narmaste fem aren — sa illa ar det.

Anforande nr 288

Peter Kockum (m): Fruordférande, ledamoter! Jag maste ga emot min gruppledare.
Han séger att det &r intressant att lyssna till Askensten. Jag tycker inte det.

Det ar skrammande att lyssna till honom; han vill stoppa det pagaende bygget av
Norrortsleden, han vill inte genomféra forbifarten, han vill stoppa den. Han demonstrerar
den bilfientliga politiken som faktiskt ar skrammande i det samhalle som vi lever i.

Det &r skont, det ar en behaglig position som Miljopartiet har fatt som helt ointressanta —
inte, Christer, intressanta.

Anférande nr 289

Marie Akesdotter (mp): Man ska inte upprepa vad som sagts tidigare, men jag vill
verkligen understryka hur oseriost det har svaret ar. Halva svaret dgnas at Citybanan,
nagot som inte efterfragas i nagon av de fyra fragorna. Pa slutet ges en slang med sleven at
den gamla majoriteten. Det &r ganska vanligt och det ar trakigt.

I replikskiftet mellan Lars Dahlberg och Christer uppfattar jag att man maste sitta i SL:s
styrelse for att veta vad som pagar. Det hade varit trevligare om det hade skrivits lite mer i
svaret sa att jag som ledamot hade fatt den information som efterfragas i interpellationen.

Jag tycker ocksa att det senaste inlagget var trakigt och ointressant, valdigt ointressant.

Anforande nr 290

Bjorn Sigurdsson (mp): Fru ordférande! Om man anda ska tala om forsta stycket i
svaret pa interpellationen sa kan man inte saga att vi har en regering som satsar pa
Stockholm och kollektivtrafiken sa lange som man beslutar att trangselskattepengarna
ska ga till vagutbyggnaden, nar man redan har borjat avsatta pengar till Forbifart
Stockholm och utredningen om den i detalj.

Vi ser saken sa har i Miljopartiet. Vi har olika satt att ta oss fram i samhallet, vi maste ha
olika satt att ta oss fram, men vi har just nu en situation i Stockholm och har lange haft
det da vi satsar enormt stora pengar pa enormt dyra nya motorleder som genererar ny
trafik och som inte skapar den hallbarhet som vi hela tiden talar om, som vi talar om i
regionplane- och trafikndmnden.
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Darmed ar det ur det perspektivet allvarligt att vi inte far tydliga svar fran trafiklands-
tingsradet om att vi ska kunna géra den typen av forhandlingsframstallningar. Vad ar det
som ar sa hemligt i vara forhandlingar? Vi ar tre olika demokratiskt tillsatta nivaer, vi ska
val kunna tala om vad vi vill och vad vi star for och kunna diskutera det gemensamt pa
den héar nivan. Vilka ar vara prioriteringar for att kunna fa till stand en 6kad marknads-
andel for kollektivtrafiken? Det handlar inte om att vi ska ha tvarstopp for mojligheterna
att ta sig fram med sin egen personbil.

Tyvarr kommer en avvecklingsplan fran Banverket. Vi kommer frdn Miljopartiets sida att
presentera en utvecklingsplan for Banverkets trafiksatsningar framdover.

§176
Interpellation 2007:49 av Thomas Magnusson (v) om snabbsparvag till Solna

Anforande nr 291

Thomas Magnusson (v): Fruordfoérande! Tack for svaret, Christer G.
Wennerholm! Tack ocksa for att du hade vanligheten att se till att jag hade svaret per mejl
i forra veckan! Det ar en bra ordning, béattre an de andra svaren som man far pa
interpellationer, ett svar fick jag kl. 22 nér jag kom hem. Det ar en sémre ordning.

Betraffande interpellationssvaret valjer jag att kommentera fragorna i kanske lite bakvand
ordning. Betraffande fraga 3 om basta mojliga miljohansyn ska jag val erkanna, Christer,
att jag inte ar sa valdsamt imponerad av Moderaternas miljohansyn, men kanske du ar
lite defensiv i dina tankar om detta ocksa och att du utgar ifran att stor miljohansyn tas.
Men kanske finns det en liten parla, Ake och andra miljévanner har inne, dar Christer
sdger: jag vill i detta sammanhang sarskilt papeka att en utbyggd tvarbana i sig kommer
att ge positiva miljoeffekter for var region. Bra! Bra, Christer, det tar sig! Jag tror att det
kan bli ndgonting riktigt bra av detta.

Sa till frdga 1 som handlar om ifall du kan utlova att tvarbanan &r i drift ar 2011. Jag
forstar svarigheterna, och framfor allt ar det manga detaljplaner som ska faststallas
medan vi har oerhort lite tid till férfogande.

Jag forstar att du inte kan utfarda nagra tidsloften, men det kanns dnda bra att vi ar
politiskt Gverens om detta, om att detta ar ett gemensamt mal och framfor allt att det ar
oerhort positivt, Christer, att Moderaterna har gjort en kovandning i fraga och tvarbanan
fran att tidigare ar ha varit ordentliga motstandare till att faktiskt vara dem som ar med
pa taget eller vad man nu ska sdga i en sparfraga.

Till sist kommer jag till frdga 2. Hur kommer finansieringen att 16sas? | den fragan kan
jag bara konstatera att du héaftar svaret. Det finns inget svar. Du lAmnar inget svar.
Antingen ar det s som Lars antydde i den foregaende interpellationsdebatten, namligen
att du inte har den blekaste aning, eller sa ar det mycket vérre &n sa, och det ar att du
faktiskt morkar.

Aven om det &r s att du inte har finansieringen klar till den sista kronan och komma-
tecknet skrivet i dokumentet sa kan du faktiskt ge indikationer i ett interpellationssvar om
hur di tanker dig att fragan om finansieringen ska l6sas. Jag tycker att jag behover det
svaret, Christer.
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Anfdrande nr 292

Landstingsradet Wennerholm (m): Ordférande, fullmaktigeledamoter! Det ar sa att
man ibland glémmer historien. Ibland behdver man historiebécker. Det ar val ddets ironi
att det alltid &r ett moderat trafiklandstingsrad som far ta initiativen till utbyggnaden av
tvérbanor. En foretradare till mig heter Stig Dingertz. Tvarbanan var Stig Dingertz ide, det
ar den som gor att vi i dag har en tvarbana mellan Gullmarsplan och Alvik. Han slogs for
den nar ingen annan trodde pa den idén. Och han drev fragan och sa smaningom blev det
beslut och verklighet. S& var det med den saken.

Jag ar fullstandigt 6vertygad, precis om interpellanten, om att det vi kommer att fa jobba
med framgent for att 16sa de problem som foljer med den har regionens dkade invanar-
antal ar tvarforbindelser. | dag finns det i valdigt stor utstrackning stjarnforbindelser, och
aven om det kommer att kravas 6kade tillskott &ven av den typen av transportresurser i
framtiden sa kommer, nar trycket 6kar i var region, ocksa majligheter att resa pa tvaren
att vara det som kommer att hjélpa till att 16sa det 6kade resandebehovet. Vi behéver
mojligheter att resa i cirkelform ocksa.

Déar utgor de tankta utbyggnaderna av banorna exempelvis till Solna och till Kista och
fullfoljandet av planerna att binda ihop Hammarby sjostad med Slussen en viktig
pusselbit, och samtal pagar med Nacka och Stockholm. Det ar en positiv utveckling som vi
alla bejakar och jobbar med att fa till stand.

Sedan kommer vi givetvis, i de forhandlingar som uppkommer, att driva linjen att vi ska
ha den sedvanliga finansieringen med stod av staten. Sa ser verkligheten ut.

Jag har fatt vara med och tjuvlyssna pa kommunernas prioriteringar av vad man tycker
ska vara viktiga tillskott i forhandlingarna med Cederschiéld — utéver den fraga som jag
tyckte att det fanns anledning att lyfta fram i forra interpellationssvaret om utbyggnad av
tunneln. Det &r ju den outstanding storsta sparmassiga satsning som regeringen har gett
besked om.

I nasta steg, nar vi ska prioritera fram ytterligare viktiga kollektiva sparinvesteringar, ser
jag framfor mig att det handlar om tvarsparvéagarna och att det handlar om att skapa
dubbelspar mellan till exempel Sédertalje Central och Sodertalje Hamn. Det &r nagra
exempel pa projekt som jag tror kommer att vara med i de diskussionerna.

Sedan ska vi driva att vi ska ha var andel fran staten.

Anforande nr 293
Ake Askensten (mp): Ett problem &r att det tar sa 1ang tid fran 6verenskommelse till
trafik nar det galler spartrafik.

Christer Wennerholm gjorde en mycket ensidig historieskrivning nar det galler hur tvér-
banan kom till. Det var inte bara Stig Dingertz som drev fram den, &ven om han gjorde
fina insatser, utan som en del av er kanske kommer ihag var det Miljopartiet som gjorde
det, sa att det blev en 6verenskommelse mellan de borgerliga partierna och Miljopartiet.
Det var den forsta 6verenskommelsen om tvarbanan, och sedan tog det tio ar innan det
borjade rulla en vagn pa den banan. Sa besvarligt ar det.

Jag vill alltsa pAminna om ar 2011, som Thomas tar upp i sin interpellation. Jag tror att
nationalarenan kommer fore tvarbanan till nationalarenan.
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Anforande nr 294

Thomas Magnusson (v): Christer! Jag forstar att du vill prata historia. Jag forstar
ocksa att du vill prata om det som vi redan ar éverens om och valjer att inte prata om
framtiden, inte prata om de svara fragorna om hur vi ska losa finansieringen.

Skélet &r mycket enkelt: Du har inget svar. Du har inte ens en tillstymmelse till svar. Du
kan inte ge nagon vagledning om pa vilket satt vi ska finansiera utbyggnaden.

Da uppstar en fraga. Den star visserligen inte i interpellationen, men du har liksom
lamnat Gppet for att stalla den typen av fraga, inte minst i den debatt som du hade
tidigare med Lars Dahlberg: Téanker du dig att det &r kommunerna som ska vara med och
finansiera? Tanker du dig att det &r vi i Solna stad som maste stalla upp med pengar for
att det ska bli en sparvag dit?

Jag inser att den fragan inte star i interpellationen, men den blir ganska naturlig att stalla
eftersom du inte ger oss ndgon annan vagledning om hur det ska se ut.

Lat oss en kort stund stanna upp kring vad som sker i Solna. Vi har en mycket kraftig
utbyggnad i Solna av bade bostader och kontor. Jag ar ibland kritisk till hur kraftig den ar.
Men dina partikompisar driver igenom den utbyggnadstakten, som faktiskt innebéar en
pafrestning pa vart trafiksystem. En utbyggnad av centrumdelen, Solna City, har
paborjats och kommer att fortséatta i annu storre utstrackning.

Det handlar ocksa, som det redan har sagts, om en nationalarena. | dag har vi en fotbolls-
arena som rymmer i storleksordningen 30 000—35 000 manniskor. Det ar i realiteten
trafikstockningar déar varje gang det ar fotbollsmatch, mojligtvis bortsett fran nagon
match déar AIK spelar mot nagot lag som inte har nagot storre intresse. Men &r det en mer
intressant match ar det trafikstockningar — trots att det finns bade tunnelbana och
pendeltag inte speciellt langt fran stadion.

Vad vi nu pratar om ar en arena — inte bara en fotbollsarena utan en evenemangsarena —
for 50 000—60 000 besdkare i en stadsdel som kommer att ha ett otroligt tryck pa sig. De
som projekterar pratar om att det vid en normal fotbollsmatch kanske kommer att vara
300, 400 eller 500 bussar som stélls upp, eftersom man maste klara transporterna. Vi har
pendeltdg i narheten. Vi har mojlighet att fa fram en tvarbana. Det maste vara majligt att
fa dit en tunnelbana narmare, om vi ska klara miljomalen.

Darfor blir det pinsamt att du inte ens kan ge en liten indikation om pa vilket satt du vill
klara fragan och hitta en finansiering for det vi har beslutat om i SL:s styrelse.

Anforande nr 295

Bjorn Sigurdsson (mp): Nar vi laser svaret fran herr Wennerholm ser vi att det star
att det pagar "diskussioner om finansiering”. Vi arbetar med att finna kreativa l6sningar.”
Det skulle man gérna vilja veta lite mer om. Jag ar radd for att det eventuellt liknar
kreativ bokforing alldeles for mycket.

Det har i en tidigare seminarieomgang med Carl Cederschidlds forhandlingsdelegation —
det ar inte mycket forhandlingar, och jag vet inte heller om det kommer att bli nagra
forhandlingar langre fram, utan det far vi se — varit ganska tydligt att en OPS-16sning,
som ar det nya modeordet inom alliansen och framfor allt Moderaterna, ska l6sa allt. Det
ar lite av tulipanaros. Fran SL var man valdigt tydlig med att man inte ser nadgra mojlig-
heter att hitta sddana typer av l6sningar for utbyggnaden av tvarbanan.
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Jag ar véldigt intresserad av att hora landstingsradet utveckla vilka kreativa I6sningar det
kan vara, forutom det herr Magnusson pratar om, att Solna kanske ska betala. | de har
sammanhangen ar man fran det privata naringslivet inte sarskilt intresserad av att pynta
med egna pengar, men man ar intresserad av att lana ut pengar for att tjana pa
utlaningen.

Jag valkomnar besked fran Christer om nagra av de prioriteringar som du ser i forhand-
lingarna framat for landstinget om tvarbanor och dubbelspar eller nagon I6sning pa
problematiken i Sodertélje i alla fall. Dar har vi ndgra andra idéer &n Banverket med en
automatbaneldsning och sa vidare, som vi garna vill diskutera i det sammanhanget. Vi vill
ocksa ha en storre del av kakan till kollektivtrafiken, om jag tolkar dig rétt.

Prioritera tvarbanor — ja! Bygg da hela Ringen! Fortsatt utbyggnaden av tvarbanan éver
Bergshamra, ner till universitet, runt till nya Hjorthagen och Vértan, sa att vi far en inre
led av kollektivtrafik — det ar vart forslag.

Nar det galler de yttre tvarforbindelserna haller jag med dig, Christer, om att vi behover
fler tvarbindelser for att underlatta for manniskan i vardagen. Men var oro géller de grona
kilarna. I fraga om miljoaspekten pa utbyggnaden av tvarbanor skulle vi garna se att
landstinget provar att forhalla sig till automatbanor, som gar att lagga pa banor 6ver
mark, s& att man pa det sattet bevarar spridningskorridorerna, det vill sdga hittar nagon
typ av avvagning mellan behovet av tvarforbindelser och skyddet av vara grona kilar.

§177
Interpellation 2007:50 av Ake Askensten (mp) om analys av Forbifart
Stockholm

Anférande nr 296
Ake Askensten (mp): Jag tackar for svaret av Christer, &ven om det var nagot kort-
fattat.

Det handlar om Forbifart Stockholm. Jag har stallt ett antal fragor till Christer
Wennerholm. Det ar fragor som framfor allt har anknytning till landstinget och invanar-
nas valbefinnande och sa vidare.

Bakgrunden é&r att det finns forskare pa KTH och &ven vid Luled universitet som har
kritiserat projektet kraftigt, eftersom det ar sa illa belyst. I den man det ar belyst visas det
att projektet ar mycket negativt for medborgarna. Det finns till och med en forskare som
anser att Vagverkets egen miljokonsekvensbeskrivning visar att det blir sa stora ingrepp
rent fysiskt i naturen att det egentligen inte ar tillatligt att bygga Forbifart Stockholm —
det skulle alltsa inte vara lagligt.

Jag fragar om effekterna av att de 25 miljarderna till motorleden i stallet investeras i
kollektivtrafik. Det far jag inget svar pa. Jag fragar om de totala effekterna av motorleden,
om man kan téanka sig att utreda det, om han tycker att det &r en bra idé. Men den fragan,
liksom alla andra, besvarar han med att det ar Vagverkets uppgift.

Men, Christer Wennerholm, du tror vl inte att Vagverket kommer att ta upp fragorna om
de totala miljoeffekterna av motorleden, om de ekonomiska effekterna av motorleden for
Stockholms lans landsting och om motorledens paverkan pa lanets majligheter att na sin
del av de nationella miljomalen? Ytterst lite av detta kommer de att besvara. Jag forstar
inte riktigt att vi har ett trafiklandstingsrad som har sa fa egna uppfattningar i de har
fragorna.
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Jag far fortsatta eftersom landstingsradet inte begéar ordet. Jag forstar det — hans kort ar
ju ganska svaga. Men det &r val inte hans fel, utan det ar andra i regeringen som har
forsett Christer Wennerholm med dessa svaga kort, for de vill ju ta pengarna fran
trangselskatteforsoket — som man enligt folkomrostningen skulle anvanda till bade
kollektivtrafik och vagar — och lagga dem enbart pa Forbifart Stockholm. De ska alltsa
bunkras dér ar efter ar, vilket jag tycker ar ovanligt fanigt. Det tar ju véldigt lang tid att fa
fram pengar sa att det racker, och under tiden okar kostnaderna for ett sadant har projekt
med 15—17 procent per ar. Sa har det faktiskt varit. Det handlar om oerhérda
entreprenadkostnadsokningar.

Detta far en massa negativa effekter for Stockholms lans landsting och for invanarna i
lanet. Om Christer Wennerholm inte ens ar intresserad av att landstinget ska granska
detta, da ar det illa.

Anférande nr 297
Jan Stromdahl (v): Om nu Christer G. Wennerholm inte vill svara sa kan jag svara i
hans stélle.

Jag har andrat mig lite grann. Jag tycker att detta ar landstingets fragor — om jag tanker
efter. Landstinget har inte bara rollen som &gare av SL, utan landstinget har ocksa den
roll som framfor allt RTK och RTN skéter, namligen det som galler helhetsperspektivet pa
var regions utveckling. | det perspektivet passar alla de har fragorna in.

Men det &r inte bara landstinget som har ansvaret, utan vi kan ocksa peka pa att lans-
styrelsen har ett ansvar parallellt med landstinget. Och nar det géller just Forbifart
Stockholm har lansstyrelsen gjort en mycket ingdende och intressant utvardering av
miljoaspekterna pa Forbifart Stockholm. Sammanfattningsvis kom man fram till att inget
av de presenterade alternativen var lampligt men att det minst olampliga var nagot som
kallades Diagonal Stockholm.

Det ar i alla fall en del av det svar som jag ska lamna nu, efter att ha tdnkt efter.

Anférande nr 298
Bjorn Sigurdsson (mp): Jag tror att vissa av de har fragorna lampar sig mycket val
for landstinget att utreda och satta i ett perspektiv.

Nar vi inom landstinget och sarskilt regionplane- och trafikndmnden gér rekommenda-
tioner, yttrar oss Over tillatligheten av Forbifart Stockholm och presenterar ett underlag
till staten for vad de bor beakta i planeringen, da ar det naturligtvis extremt viktigt for oss
att sjalva fundera over vilka halsoeffekter och kostnader for landstinget som nya vagar och
nya motorleder, som ger ny trafik och darmed nya utslapp, ger. Det maste vi beakta.

Vi kan inte i regionplane- och trafikndmnden sitta och tycka Vi ska bygga den végen och
den vagen” utan att forsta att det innebar ett inflytande pa landstingets ekonomi och
manniskors hélsa, dar vi har ett ansvar att forebygga ohalsa. Det basta forebyggande
arbetet ar att i stallet satsa de 25 miljarderna pa kollektivtrafiken. Det skulle kunna vara
ett stallningstagande som man tanker pa som en konsekvens i regionplane- och trafik-
namnden. Det gar att ange hur mycket halsoeffekterna kostar.

Oavsett utslappen ar klimatfragan helt avgérande. Det finns en absolut grans for vad vi
kan slappa ut. Daremot kan vi skapa ekonomisk tillvéaxt pa manga olika satt. Det hjalper vi
garna till med, men vi kan inte ta ansvar for en ekonomisk tillvaxt som leder oss mot ett
klimatkaos.
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§178
Interpellation 2007:51 av Gunilla Roxby-Cromvall (v) om kollektivtrafiksats-
ningar

Anforande nr 299

Gunilla Roxby Cromvall (v): Ordférande, fullméktigeledamoter! Vi stéller
samma fraga om och om igen, och vi far inga svar. Vad som nu hander med kollektiv-
trafiksatsningarna oroar oss i Vansterpartiet. Vilka dolda kort finns det i fickan?

Jag har raknat pa de nodvandiga investeringar som SL har. Det ar 20 miljarder. For
Forbifart Stockholm &r det 25 miljarder. Det finns alltsa, som tidigare talare har sagt,
mojligheter att géra ett annat val, ett val som vi maste gora.

Det som saknas ar handlingskraft. Vi far inte se dessa kort. Vilka kort &r det man har? |
stallet har vi nu fatt ett remissvar betraffande de investeringsplaner som finns till ar 2015
och som vi ska ta beslut om vid nasta landstingsstyrelsemaote.

Det forsta ni moderater i alliansen gor nér ni tilltrader &r att skriva en debattartikel — i
DN, tror jag att det var — om att Citybanan nog inte behdvs. Det har forsenat projektet i
drygt ett halvar. Nu har det fattats beslut om att banan behdvs. Banan var finansierad och
klar for oss redan for éver ett ar sedan. Forseningen kostar minst 350 miljoner, for att inte
tala om allt méanskligt lidande for de pendeltagsresenarer som reser dagligdags med
pendeltagen.

Nu kommer ett remissvar ocksa till oss. Det ar alldeles for sent, vilket jag inte forstar, sa
det blev ett tjanstemannasvar fran landstinget. Jag forstar inte varfor vi var forsenade
med det remissvaret, eftersom Stockholms stad klarade av att svara pa det i tid. Dar star
det att man vill senarelagga strackan Sodertélje Hamn—Sddertélje Central med fem—sex
ar. 1 och med det blir det kraftiga forsamringar, eftersom man inte kan ha dubbelspar.

Det star som forslag att tidigare beviljade medel for utbyggnad av tvarbanan mellan Solna
och Alvik saknas, att Banverket inte har nagra pengar till den beslutade upprustningen av
Saltsjobanan och att tvarbanan mellan Slussen och Sickla Udde inte ska bli av som
planerat.

Vad gor du at det, Christer? Du vill ju inte svara pa vilka prioriteringar du gor, vilken
handlingskraft du har. Det som oroar mig — jag hinner inte prata sa mycket langre till — ar
att du i rockdrmen har en OPS-l6sning, en 16sning som innebdr att privata finansiarer
lanar pengar och att vi eller for den delen staten betalar tillbaka dem, det vill siga att vi
later vara barn och barnbarn betala vara nédvéandiga investeringar i dag, nar pengarna
faktiskt finns.

Anforande nr 300

Landstingsradet Wennerholm (m): Fru ordférande, fullmaktigeledamoter! Det ar
helt fantastiskt! Var fanns finansieringen till det avtal som staten, Stockholms stad och
Stockholms lans landsting skrev under, med er i ledningen? Det fanns inte ett ore till
tunneln — inte ett 6re! Var finns finansieringen nu i era alternativbudgetar i riksdagen?
Fram med pengarna har och nu!

Det ar oerhort intressant och initiativrikt fran er sida, och det ar klart att det maste
kénnas jattebittert. Det enda ni har astadkommit under fyra ar ar eftersatt underhall, som
vi nu maste ta itu med. Reinvesteringar ska vi fixa. Dessutom ska vi fixa satsningar pa allt
det nya som behdovs.
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Da sitter du och oroar dig. Jag tycker att du i stéllet ska vara orolig for vad ni har
astadkommit och vad ni lamnar efter er. Det skulle jag vara orolig 6ver, om jag var i dina
klader. Du vet ju ocksa mycket val vilka planer som finns och att de kommer att bli
genomfdrda. Finansieringsdelen &r inte problemet nar det galler utbyggnaden av
kollektivtrafiken. Det &r i stéllet att klara av driften och de tillkommande kostnaderna.

Det ar klart att du oroar dig for att vi kommer att hitta nya ldsningar for framtiden. Ni
héanger ju aldrig med i ditt parti. Ni ar standigt efter. Ni ar verkligen en slapvagn, och
dessutom har ni bromsen i for fullt. Det bara sprutar gnistor om ralsen nar det galler att
sdga: Stopp, inte sa fort — det har gar inte! Hur skulle det se ut om vi klarade av att
investera i framtidens kollektivtrafik pa ett nytt satt?

Gunilla! Fram med pengarna! Du kan fa lana samma OH-bild och samma penna som jag
gav Lars Dahlberg forra gangen. Var fanns vanstersorjans pengar till tunneln? De fanns
inte — ni skrev bara pa ett avtal!

Anforande nr 301

Gunilla Roxby Cromvall (v): Christer G. Wennerholm! Det var ord och inga
visor! | fraga om Citybanan var det klart for dver ett ar sedan hur finansieringen skulle ga
till. Sedan har ni forhalat det, sa det blir bara dyrare och dyrare.

Fortfarande hor jag antydningar fran dig om att du tanker ta till OPS-lI6sningar, som ni
har en Gvertro pa. Vi vet att staten varlden dver alltid lanar pengar billigast. Ni har en tro
att om det kommer in privata foretagare gor de jattefiffiga och tekniskt bra I6sningar. Det
tror ni, med OPS. Men vi vet alla hur det har blivit med de privatiseringar som har skett
tidigare. Hur blev det med el- och telemarknaden, till exempel?

Jag ar jatteorolig for att ni kanske tanker géra en OPS-16sning for hela tvarbanan. Det ar
ju for lite att bygga bara delen mellan Alvik och Solna. I stéllet kanske ni ger bort hela
tvarbanan till ndgon pa den privata marknaden.

Vilka avtal tanker ni sluta — och pa hur lang tid? Nar ni forlorade valet forra gangen slot ni
en vecka fore ett avtal om Arlanda Express pa 45 ar som vi fick arva. Nu pratar man om
att nasta avtal kanske ar pa 25 eller 30 ar.

Ar det detta som &r dina kort, Christer? Det vill jag veta. Jag tycker det ar fruktansvart att
du lagger sadana kostnader pa vara barn och barnbarn.

Anférande nr 302

Landstingsradet Wennerholm (m): Fru ordférande, fullméktigeledamoter! Jag vet
inte om du skamtar med mig eller om du inte vet battre. Vet du vad ett av de stora
problemen i det har landet &r? Det &r att staten aldrig lanar ett ore till sina investeringar —
man kontantfinansierar dem! Det &r faktiskt det som &r ett av bekymren, oavsett vilken
finansminister Sverige har haft under ratt manga ar.

Da kan jag forsta att det rader lite forvirring. Det fanns inte ett 6re i finansiering till
tunneln. Det fanns ett avtal, men det fanns inget beslut om finansiering fran riksdag och
regering, den socialdemokratiska regering som ni var stodtrupp till. Sa ser verkligheten
ut.

Las pa lite battre, sa kanske vi kan diskutera fragorna om de framtida investeringarna.
Det handlar om att tillsammans med alla som &r beredda att se till att vi far en modern
utbyggnad av infrastrukturen i var region astadkomma en sadan. Det galler kollektiv-
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trafiken och vagtrafiken. Men vi kommer aldrig att fa lana ett 6re fran staten. | stéllet ar
det den har forsamlingen, mina vanner, som har lanat ut och forskotterat 250 miljoner
kronor till Banverket for att &stadkomma en tidigarelaggning av investeringar och mojlig-
gora en battre kollektivtrafik till Nynashamn. Det ar vi som har lanat ut pengar till dem,
for de fick inga pengar, for det skulle kontantfinansieras, och det fanns inga pengar.

Det ar nu problem i den férnyade genomgangen av sosseregeringens och deras stodparti-
ers bristande finansiering av investeringsplanerna. Det &r den remissen vi nu ser, Gunilla,
och ska hantera. Dar finns inga pengar. Ni anslog for lite pengar. De rackte inte.

Anfdrande nr 303

Bjorn Sigurdsson (mp): Vagverket lanefinansierar ungefar 25 procent, enligt
uppgift fran Vagverket pa det sarskilda seminarium som Carl Cederschiéld hade inbjudit
forhandlingsdelegationen till, med redovisningar kring det som populéart kallas OPS,
offentlig-privat samverkan.

§179
Interpellation 2007:52 av Gunilla Roxby-Cromvall (v) om utdkad kollektiv-
trafik for battre miljo

Anférande nr 304

Gunilla Roxby Cromvall (v): Ordférande, ledaméter, Gustav Andersson! Tack for
svaret! Tyvarr tror jag att jag har tappat bort den revidering av svaret som har utdelats, sa
jag har inte klart for mig vad det innebar. Det kan du val svara pa.

Jag tackar verkligen for svaret, som jag delvis &r mycket n6jd med. Det &r bra att du nu tar
initiativ till en hel del bra saker kring miljon. Da tanker jag till exempel pa att du skriver
att du ska tillsatta en arbetsgrupp for att effektivisera landstingets elanvandning. Det &r
viktigt, eftersom landstinget ar en stor konsument av el. Du har ocksa ambitionen att
uttka andelen kollektivtrafikanter, och du ska ocksa se pa de samlade transporterna for
landstinget, for vi har ju oerhort mycket transporter. Det &r bra steg som du tar.

Men sedan till det vi har debatterat i manga timmar har i dag. Det ar detta med vagar och
hur mycket sjukvard som kravs. Vi har fatt larmrapporter om den otroliga giftiga
Stockholmsluften. Manga barn vistas i sadana omradena bade pa dagis och i skolor.
Manga blir sjuka och skadade.

Det jag skulle vilja ar att du — om siffrorna inte finns i dag — tar reda pa vad bilismen
faktiskt astadkommer. Den kunskapen behdéver vi, och jag tror att de siffrorna ar latta att
ta fram. Det galler hur manga som dédas i trafiken och hur manga som skadas. Det star
mycket tydligt i sjukvardens statistik. Men sedan har vi alla de som far allergier och hjart-
och karlsjukdomar. Siffrorna om det ar kanske lite svarare att ta fram, men jag tror att vi
maste borja ta fram de siffrorna.

Det handlar om vara gemensamma prioriteringar for framtiden, dar vi i Vansterpartiet,
Miljopartiet och aven Socialdemokraterna i dag verkligen har talat om behovet att ga 6ver
fran bilism till kollektivtrafik.

Som jag sade i mitt tidigare inlagg: Det ar just nu stora bekymmer kring de beslut som tas,
och vi vet inte vad som kommer att handa med de viktiga sparsatsningar som maste
goras. Det ar bara transporter som gar via spar som ar det miljovanliga alternativet i dag,
forutom fossilt bransle i fraga om bilismen, men de flesta bilar kor ju inte pa det.



Anféranden 2007:06 161 (194)

Du vet inte i dag hur mycket sjukvard som den kraftiga bilismen i Stockholm ger upphov
till. Har du da for avsikt att ta reda pa det?

Anférande nr 305

Landstingsradet Andersson (c): Fru ordférande! Fragan om biltrafikens halsoeffekter
tycker jag ar intressant. Den borde vara relevant att belysa. Det finns vissa uppgifter som
bland annat Centrum for folkhalsa har tagit fram och som redovisas som att vart fjarde
barn i Stockholms innerstad uppvisar nagon form av halsoeffekter som ar kopplade till
luftfororeningar och partiklar fran trafiken i innerstaden.

Det finns ocksa forskare i Umea som havdar — i studier som jag bedomer vara vérda att
titta narmare pa — att de halsoeffekter som biltrafiken har genom miljopaverkan nastan ar
storre &n paverkan genom bilolyckor. Nar det galler dodsfall ar siffran faktiskt flera
ganger storre.

Detta ar utan tvivel viktiga fragor. Samtidigt vet vi att biltrafikens miljoproblem inte ar
omogjliga att minska och dessutom minska ganska kraftigt. Vi ar nu inne i en oerhort
snabb utveckling, inte minst i Sverige, nar det géaller att ga fran att privatbilismen &r det
stora miljoproblemet till att man faktiskt kan skonja en utveckling dar privatbilismen blir
ett av flera transportslag som ar relativt hallbart.

Vi ser en snabb utveckling av bilar som drivs med drivmedel som inte bidrar till vaxthus-
effekten och darmed ger mindre luftféroreningar. Vi ser ocksa en snabb utveckling mot att
bilar kan drivas med betydligt mindre energi an tidigare, genom hégre verkningsgrad och
sa vidare.

Det &r nagot som jag vill bejaka. Jag ar sjalv inte nagon som aker bil sa mycket. Jag har
inte ens korkort. Jag aker enligt tidningen City klart minst taxi av alla landstingsrad. Det
gor jag darfor att jag tycker att det ar viktigt att vara solidarisk i den delen. Men samtidigt
ar jag ingen fiende till biltrafik. Jag tycker att en modern miljovan maste se att om
biltrafiken utvecklas i miljovanlig riktning, da ar det ett av manga transportslag som fyller
en viktig funktion regionalt.

Nar det galler de lokala halsoeffekterna, som har att gdra med exempelvis partiklar, finns
det ocksa saker som vi kan paverka. Dar har jag i svaret redovisat en del forslag.

De andringar som ar gjorda i férhallande till det svar som har skickats ut ar av relativt
marginell art. De paverkar inte innehallet i sak.

Anférande nr 306

Viviann Gunnarsson (mp): Gustav! Jag ska inte vara riktigt lika snall och vanlig
som Gunilla Roxby Cromvall var. Det kanske kom sig av att det var sa ovanligt i den
foregaende diskussionen. Da blir man ju véanlig nar man far ett svar dar nagon i alla fall
har forsokt svara.

Men jag tycker anda att svaret pa fragorna 3 och 4 ér lite daligt. Det finns véldigt manga
undersokningar kring just biltrafikens hélsoeffekter. Att sdga att det finns en del under-
sokningar av Centrum for folkhalsa ar att minimera deras arbete ratt mycket. Centrum for
miljomedicin pa Karolinska Institutet har arbetat i manga ar med detta problem. Som du
namnde har man ocksa arbetat med detta i Umea. Men det finns dven andra institut som
har jobbat med fragan.

Det handlar om framfor allt tre fragor: buller, partiklar och kvéveoxider. Pa de tre
punkterna finns det EU-direktiv som vi &r tvungna att folja i Sverige men som vi absolut
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inte foljer i Stockholmsregionen. Du borde kénna till att det finns valdigt stora mojlig-
heter att rakna ut vilka effekter det blir av att vi slapper ut men ocksa vilka halsoeffekter
det blir. Det gar mycket bra. De utréakningarna ar redan gjorda.

Vi har ocksa en stor miljo- och halsoskyddsforvaltning i narheten, namligen i Stockholms
stad, och dar ar man experter pa att mata dessa utslapp av bland annat kvaveoxider och
partiklar men ocksa gora bullermatningar. Man gor bullerkartor for hela Stockholmsom-
radet. Det finns inte med i svaret 6ver huvud taget.

Jag vet ocksa, som tidigare miljoborgarrad, att jag har haft stora strider med flera olika
partier kring just dessa fragor, om det handlar om fakta eller inte. | manga lander har
man kommit langre an vi. P4 manga hall har man kommit sa langt att man faktiskt lever
upp till EU-kraven, medan vi fortfarande dras med att vi har problem med partiklar,
speciellt pa varen, eftersom vi sandar efter snérdjningen. Det ger stora problem och
fororsakar oerhorda lidanden fér manga manniskor genom astma och hjart- och karl-
sjukdomar, och nar det géller buller handlar det om nervisa besvéar, somnbesvéar och dven
psykiska sjukdomar.

Det ar alltsd ett omrade som vi absolut behdver f& mer fakta om.

Anférande nr 307

Jan Stromdahl (v): Det hedrar dig, Gustav Andersson, att du ger ett seridst svar pa
den hér interpellationen och dven i andra sammanhang, tycker jag. Det &r en valdig
kontrast mot den foraktfulla arrogans som Christer G. Wennerholm har visat upp. Det ar
anda i den riktningen vi maste forsoka fora en diskussion.

Jag noterar sarskilt nagra saker. Jag uppskattar att du skriver, svart pa vitt: ”Sa vitt jag
har forstatt sa finns det inga som helst beslut om att forbifarten skall byggas.” Pa den
punkten ar vi helt 6verens.

Nar det galler det du skriver om forbifarten, miljobilarna och dina férhoppningar vill jag
pasta foljande: Det finns inga miljobilar. De bilar man kallar miljobilar tar lika stor plats
som vanliga bilar, de anvander sig av lika mycket energi for att tillverkas, drivas och
skrotas som vanliga bilar, och de astadkommer samma barriarer i stadsbygden som
vanliga bilar. Det enda ar att de inte bidrar till utslapp av koldioxid och kvavedioxid. Om
det daremot blir en stor omstéllning till etanol och biogas kommer man i konflikt med de
ytor som behdvs héar pa jorden for livsmedelsforsorjningen. Det ar ingen l6sning for var
framtid, utan vi maste hitta andra I6sningar.

Det du sager avslutningsvis om att det ar daligt med kunskap om halsoeffekter borde
verkligen vara ett upprop for oss i landstinget att forbattra oss. Vi maste ta reda pa mycket
mer. Vi maste 6ka vara kunskaper. Det tycker jag att vi kan hjalpas at med.

Anférande nr 308

Landstingsradet Andersson (c): Nar det galler den del av svaret som ror fraga 3 och 4:
Det ar inte latt att pa kort tid gora en sammanstallning av kunskapslaget. Det handlar om
manga olika forskare, och det ar forskningsrapporter och annat som inte utan vidare gar
att oversétta till radata som ar anvandbara for Stockholms lans landsting. Det var en
arbetsuppgift som jag inte sdg som mojlig att ta pa mig infor detta interpellationssvar.
Men det ar mojligt att vi borde ta initiativ till en sadan sammanstéllning. Helt omojligt
kan det ju inte vara, om man far lite tid pa sig, till exempel vid Centrum fér miljo- och
arbetsmedicin.
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Stromdahls pastaende att det inte finns nagra miljobilar vill jag faktiskt ifragasatta. Han
havdar att de tar lika stor plats, anvander lika mycket energi och utgér samma barriar-
effekter. Det ar inte sant nar det géller energidtgangen. Tekniken utvecklas snabbt, och
det finns goda forutsattningar att na brakdelar av den energianvandning som vi har varit
vana vid nér det galler biltrafiken.

Aven kollektivtrafiken har miljopaverkan och energiatgdng. Bussar som inte gar fulla ar
manga ganger kanske samre for miljon &n bilar som gar nagorlunda fulla. Tunnelbane-
tagen drar ocksa stora mangder energi. Nar vi utvecklar tekniken i biltrafiken, i bussarna
och i tunnelbanorna och far fler miljovanliga energikallor ar det hogst troligt att biltrafik-
en har en viktig roll i ett sddant trafiksystem.

For detta kravs det naturligtvis politiskt ledarskap, och jag har stort fortroende fér den
nuvarande regeringen i det arbetet. Med miljobilspremien och med de aterinférda
trangselskatterna kommer drivkrafterna i Sverige och sarskilt i Stockholmsomradet att
vara mycket starka pa det har omradet.

Jag ar generellt teknikoptimist och utvecklingsoptimist. Jag tror inte heller att vi har natt
slutet av utvecklingen nar det galler hur vi kan anvanda jordens resurser pa ett sa effektivt
satt som mojligt for att framstalla saval mat och energiravara som industriravara fran
biosfaren.

Jag tror inte att vi behéver hamna i den motsatsstéllning som har beskrivits av vissa som
ar mer pessimistiska, dar vart bransle tas fran de fattiga manniskornas matbord.

Anfdrande nr 309

Lena-Maj Anding (mp): Ordférande, ledamoter, ahorare! Jag blir lite ledsen nar jag
hor att flera av oss har i salen som var med férra mandatperioden inte kommer ihag det
arbete som lades ner pa att ta fram ett mycket stort konsensusdokument som vi fattade
beslut om har i landstingsfullméaktige kring de tio viktigaste miljofaktorerna som paverkar
manniskors hélsa.

Det var ett tjockt dokument, och det var ett arbete som Centrum for folkhélsa gjorde. Det
ar just ett konsensusdokument, med forskning som &r enig kring de tio allvarligaste miljo-
faktorerna. Det visar ocksa i detalj vilka sjukdomar man kan drabbas av, hur manga som
drabbas och vilken kostnad det innebér for landstingets verksamheter.

Det ar ett valdigt viktigt dokument, sa jag uppmanar alla som ar nya i landstinget — och er
som inte kommer ihdg att vi faktiskt fattade beslut om det och tog fram det under férra
mandatperioden — att verkligen lasa det dokumentet, for det maste man ha som utgangs-
punkt i sitt miljoarbete tillsammans med det program som vi har fattat beslut om som
heter Miljo Steg 5. Det ar tva oerhort viktiga dokument som togs fram férra mandat-
perioden och som vi maste ta hansyn till.

Jag ar missnojd med svaret pa fragorna 3 och 4, men det far val falla tillbaka pa att Gustav
ar nytt landstingsrad for miljofragor. Det finns faktiskt en mycket gedigen rapport kring
detta.

Anfdrande nr 310

Kristina So6derlund (s): Ordférande, fullméaktige! Jag vill knyta an till det som
Viviann Gunnarsson tog upp om det arbete som har funnits i Stockholms stad och de
stora problem som finns framfor allt i den centrala delen av Stockholms stad och pa
Hornsgatan.
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Om det ar nagonting som behdver goras, Gustav Andersson, tror jag att det ar att starta en
samverkan med politikerna i Stockholms stad om hur man ska agera nér det galler
miljofragorna. Nar det handlar om partiklarna ar atgarderna absolut inte tillrackliga. Man
pratar om att spola gatorna och stada dem ofta. Det later bra. Problemet ar bara att det
har provats, och det har visat sig att det inte ger tillrackligt effekt.

Vi har diskuterat dubbdéacken, och nu har man fran Stockholms stads sida tillskrivit
regeringen om att dubbdéackssdsongen i Stockholm ska forkortas. Det gjorde forra
majoriteten i Stockholms stad. De forslagen finns redan. Jag tror att det behovs ett bra
samarbete mellan landstinget och den kompetens och kunskap som vi har om vilka
halsoeffekter som trafikmiljon har pa dem som bor och lever i Stockholms innerstad och
framfor allt kring Hornsgatan och Norrlandsgatan, som ar de delar av Stockholms
innerstad som inte klarar de krav som finns.

Déar maste vi ta initiativ och ha en samverkan med framfor allt Stockholms stads politiker.
Eftersom du har partikolleger i Stockholms Stadshus, vad jag vet, tycker jag att ni snabbt
ska starta en diskussion kring hur vi ska klara miljéproblemen och halsoeffekterna i
Stockholms innerstad, for det ar ett akut problem — framfor allt for gamla och barn som
lever déar. Det finns bra planer for arbete kring Hornsgatan.

Det man ocksa gor fran Stockholms stads sida ar att man tar bort cykelbanorna pa huvud-
gatorna. Det kan man tycka skulle vara bra av sdkerhetsskal. Men det handlar om att
prioritera vilka som ska fa anvanda gatuutrymmet. Det som nu sker &r att bilarna i hogre
utstrackning kommer att anvanda gatuutrymmet, och det kommer att minska antalet
cyklister. Det kommer att leda till okad trafik, bland annat pa Hornsgatan.

Detta ar ett akut problem. Jag férvantar mig verkligen att vi kan ta upp en diskussion med
ansvariga politiker i Stockholms stad for att I6sa detta.

Anforande nr 311

Jan Stromdahl (v): Nukommer vi fran det globala till Hornsgatan. Men det ar ju sa
med miljédebatten att den innehaller bade den stora dimensionen och den néra
dimensionen. Det &r helt ratt.

Jag vill fortsétta diskussionen med Gustav Andersson om miljobilar — om det finns milj6-
bilar eller inte. Jag haller med om att det finns bilar som férbrukar mindre energi, framfor
allt nar de drivs fram. Men det kan de g6ra oavsett om alternativa branslen eller
traditionella branslen anvands. Problemet ar snarare att det utvecklas ett mode att man
gar till tyngre och tyngre bilar och séger: Av sakerhetsskaél vill jag ha den tyngsta bilen.

Anférande nr 312

Viviann Gunnarsson (mp): Gustav Andersson! Jag har respekt for att du inte kan
ga till roten med fragan i ett interpellationssvar. Men jag forvantar mig att det kommer
nagot annat, nar vi nu har haft den har debatten och kommit fram till att det faktiskt finns
en mangd data som skulle kunna sammanstéallas och som ocksa har sammanstallts.

Det ar 20 ar sedan jag var med och tittade pa ett projekt pd Norra Stationsgatan, dar
Centrum for miljomedicin hade ett projekt och tittade pa vilken partikelhalt folk var
utsatta for dar och vilket buller det var pa den gatan.

Miljobilar har vi arbetat med lange i bade landstinget och Stockholms stad. Att séga att ni
fran alliansen satsar valdigt mycket nu stammer inte riktigt. Det ar bra att ni satsar, men
det ar ett arbete som har pagatt under manga for att fa fram den majligheten.
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For att fa battre trafik handlar det inte bara om att fa fler miljobilar, utan det handlar till
sist om en ransonering och nya begrepp, som bilpooler.

Anférande nr 313

Landstingsradet Andersson (c): Jag har last dokumentet om de tio viktigaste miljo-
atgarderna och tycker att det ar ett bra dokument. Jag har tagit del av de uppgifter som
Centrum for miljo- och arbetsmedicin har tagit fram. Det ar klart att det &r angeléaget att
ytterligare strukturera det som ett underlag for oss. Men allra viktigast ar val anda att fa
fram atgarder.

Fragan om dubbdacken och partiklarna galler ett omrade dar vi i landstinget har
annonserat atgarder som vi ska se pa.

Forst och framst forsoker vi nar det géller vara egna fordon upphandla dubbfritt. Vi har
ocksa i budgetdirektiven som vi nyss har antagit angett att vi ska se 6ver mojligheten att
pa ett trafiksakert satt upphandla dubbfria dack i fardtjansten, i den proportion som ar
mojlig nar det galler trafiksékerhet och sa vidare. Det ar en viktig atgard, eftersom det
paverkar hela taxitrafiken.

Vi tar utan tvivel initiativ pa det har omradet.

Anférande nr 314
Stella Fare (fp): Ordférande, fullmaktige! Jag tycker att vi har kommit in pa ett
valdigt intressant omrade. Sambandet mellan hélsa och transporter ar mycket spannande.

Men fragan ar om vi ska ersatta bilresorna i miljoskadliga bilar med bilresor i s kallade
miljobilar. Det ar vart en diskussion. Har tycker jag att diskussionen har kommit lite
snett.

Vi maste beténka att vi bor i en storstadsregion. Den regionen kéannetecknas inte av
glesbygdsproblematik, &ven om det finns sadan. Vi pratar alltsa inte Kiruna, utan vi pratar
Stockholm. Har &r de flesta bilresor mycket korta. Varannan bilresa i lanet ar under 5
kilometer. Fragan ar om dessa bilresor ska ersattas av en sa kallad miljévanlig bilresa. Jag
tror inte det — det finns alternativ.

Jag har talat varmt for en mer EU-anpassad trafikpolitik i vart Ian. Da menar jag en
emissionsfri kollektivtrafik, inte i forsta hand buss, som drivs med olika mer eller mindre
bra drivmedel och som &nda bidar till mycket annan problematik, som buller, partiklar,
slitage och annat, utan jag talar om moderna sparvagnar.

Jag var nyligen pa en konferens och horde om Bryssel, dar man har tagit fram en

fantastisk, fin, ny sparvagnstyp for en ny sparvagnslinje. Syftet var att vinna 6ver det man
kallar "slips- och kostymresenarerna”, det vill sdga de som vanligtvis aker bil de har korta
resorna. Monstret ar detsamma i hela Europa, och det galler herrar med slips och kostym.

Hur ska man fa dem att ersatta den korta bilresan med nagot mer miljévanligt? Det galler
kanske inte i forsta hand en resa med miljobil, utan det finns battre satt att anvanda vara
gemensamma medel pa. Det finns battre satt for var miljo.

Man tog fram en sparvagn som man bestamde sig for skulle ga i borstat stal och
champagne — det ar sant! Man ville ha en typ av vagn som verkligen attraherade den
krasna resenaren. Man kom sedan fram till att det inte gick att ha nagon annan inredning



Anféranden 2007:06 166 (194)

an skinnkladsel. De attraktiva bilarna har ju skinnkladsel. Det &r vad man nu aker
omkring med pa Bryssels gator, och trafiken har 6kat oerhort.

Jag tycker att vi har i salen ska prata om hur vi ska fa ner de korta bilresorna och strunta i
det andra.

Anforande nr 315

Marie Akesdotter (mp): Vad som ska definieras som miljobil kan man diskutera.
Men nar man pratar om att bilarna utvecklas i miljovanlig riktning, da ska man vara
uppmarksam och tanka till.

Det finns knappt nagot miljévanligt i var véarld. I stort sett allt vi gér har negativ effekt pa
miljon. Att prata om miljovanliga bilar blir valdigt tokigt. Tank pa det i fortsattningen!

Anférande nr 316

Gunilla Roxby Cromvall (v): Tack, alla debattérer, for en otroligt bra och viktig
debatt som vi har haft. Nu tdrs jag sammanfatta med att saga att vi i fullmaktige ar helt
overens om att vi ska satsa pa den sparbundna trafiken i synnerhet, for det ar det smarta
och basta sattet att resa. Det blir val en harlig enighet nar vi nu gar till Cederschidld pa
mandag: | Stockholm maste det satsas pa det sparbundna!

Men vi far inte forglomma att vi har allvarliga miljoproblem. Ta tag i dem, Gustav, i
samarbete med Stockholms stad! Vi har manga omraden — inte bara de omraden som har
namnts — som ligger inom véldigt forgiftade omraden. Det behovs kraftfulla atgarder.

Anférande nr 317
Bjorn Sigurdsson (mp): Gustav! Tack for ditt seridsa forsok till svar, som jag
uppskattar. Det var flera intressanta punkter.

Men det intressanta ar kanske vad som inte star i svaret. Det blev valdigt mycket fokus pa
Forbifart Stockholm, att den ar miljévanlig och att den kan byggas miljovanligt, milj6-
vanliga bilar och sa vidare.

Jag trodde att vi i Miljopartiet skulle fa en hardare match fran Centerpartiet, som har en
miljoprofil, pa riktigt bra miljoatgarder. Da ar det kanske mer som Stella Fare, Viviann
Gunnarsson och andra har varit inne pa, att det finns andra atgarder som ar mer effektiva
och inte spader pa biltrafiken utan att det handlar om bilpooler och tréangselavgifter.

Du sager att Forbifart Stockholm kommer att ge kraftigt minskad trafik pa Essingeleden.
Nja, den kommer nog att ge en minimal minskning. En verkligt kraftig minskning skulle
det bli om vi lade tréangselavgifter pa Essingeleden. Det skulle verkligen ge en
trafikminskning, till gagn for halsan och klimateffekterna.

Det finns manga mojligheter har i tatorten att bygga upp effektivare satt att ta sig fram.
Det skulle vara intressant att fa reda pa vad det betyder att Centerpartiet kraver att
Forbifart Stockholm ska byggas pa ett miljovanligt satt.

Du skriver: ”Sa vitt jag har forstatt sa finns det inga som helst beslut om att forbifarten
skall byggas” Det ar val formellt sett korrekt. Men alla krafter, alla partier utom Véanster-
partiet och Miljopartiet, kor ju 150 knyck pa alla nivaer for att Forbifart Stockholm ska bli
verklighet s& snart som majligt. Det forvanar mig att Centerpartiet &r det parti som star
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upp mest och férsvarar den, speciellt som jag vet att man inom Centerpartiet ar ganska
kluven internt i den fragan.

Jag hade hoppats att fa en match i fraga om kanske mer avancerade och mer aptitliga
miljoatgarder an att bygga Forbifart Stockholm.

Anférande nr 318
Landstingsradet Andersson (c): Jag skulle naturligtvis ha sparat pa min tid i borjan
av debatten, men nu blev det inte sa.

For det forsta vill jag hanvisa till mitt svar dar vi radar upp atgarder, och en av de
viktigaste atgarderna ar just satsningen pa kollektivtrafiken och vi namner andra projekt
som majoriteten har tagit initiativ till. I den delen tycker jag att svaret borde ha varit
tillrackligt. Jag har inte Iast upp svaret i talarstolen for jag tycker att laskunnigheten
borde vara sadan att man kan ta del av det anda.

Nér det galler frdigan om den formulering som det hanvisades till sd &r den just en av de
delar som &r andrade i den héar utdelade versionen. Jag svarar har som landstingsrad och
representant for majoriteten, inte som partiféretradare.

Om jag anda far aterga till rollen som partiforetradare sa vill jag saga att Centerpartiet ar
foresprakare for en miljovanlig Forbifart Stockholm om vi far en miljévanlig biltrafik,
men jag skulle inte vilja sdga att vi kor i 150 knyck nar det galler den fragan.

Anforande nr 319

Marie Akesdotter (mp): Jag forstér inte riktigt vad du menar med miljovanligt.
Miljovanligt ar nagot som har positiva effekter pa miljon. Det finns inte sa manga saker av
det slaget, kanske massage eller nagot. Du far kanske forklara dig lite battre nasta gang.

§180
Interpellation 2007:53 av Dag Larsson (s) om majoritetens planer pa privati-
sering av samtliga vardcentraler

Anférande nr 320

Landstingsradet Larsson (s): Ordforande, fullmaktige! Jag ar inte nojd med det har
svaret och jag har en massa synpunkter pa innehallet i det har svaret. Jag skulle kunna
starta en mycket lang och intressant debatt.

Jag tittar nu pa dagordningen och inser att vi har ytterligare 15 interpellationer att
behandla. Den férra interpellationsdebatten tog 30 minuter. Av ideologiska skl har jag
massor av saker att kritisera Filippa for. Jag tycker att det ar ett helt felaktigt svar. Vi ar i
grunden djupt upprorda 6ver det som star, men jag misstanker att Filippa inte kommer
att ta intryck av mina argument. Jag misstanker till och med att alla som sitter i den héar
salen vet vad ni tycker.

Jag misstanker ocksa att mediernas och medborgarnas uppmarksamhet kring vara inter-
pellationsdebatter just nu &r ganska obefintlig. Av det skalet tdnker jag notera att jag ar
missndjd och att jag ska jaga Filippa med brandfackla fér hennes svar bland medborgare
som lyssnar till vad jag har att invanda mot hennes svar men jag tror inte att saken gynnas
av att jag drar i gang en jattelang interpellationsdebatt just nu.
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Anforande nr 321

Landstingsradet Reinfeldt (m): Fruordférande! Tack, Dag Larsson, bade for
interpellationen och for att du téanker fora diskussionen med mig ute bland medborgarna!
Det tror jag namligen ar valdigt bra.

Du har fatt véldigt bra svar pa de fragor som var begripliga i interpellationen.

Jag kan halla med dig, Dag, om att klockan ar mycket och faktum &r att vi har pratat om
de har fragorna om driftsformer i varden flera gdnger under dagen. Inte minst var den

fragan uppe under fragestunden i en debatt mellan Chris Heister och Lena-Maj Anding.
Jag tyckte att Chris redogjorde for laget och gav valdigt tydliga besked om vad vi tycker.

Dag forsoker padyvla mig nagot slags uppfattning — sa uppfattar jag interpellationen i alla
fall, det var lite rorigt formulerat — om att vi tycker att privatiseringar ar éverordnat allt.
Lat mig darfor séga att privatiseringar for oss inte ar éverordnat allt. Férst och framst
handlar det for oss om att flytta tillbaka mer av inflytandet till enskilda méanniskor.

Det handlar ocksa om att 6ka mangfalden, att ha ndgot att valja mellan bade som patient
och som medarbetare inom halso- och sjukvarden. Framfor allt ar det kvaliteten som &r
overordnad driftsformen. Det &r val ungefar det som mitt interpellationssvar till Dag
Larsson gar ut pa.

Du hade en fraga som jag inte besvarade skriftligt eftersom jag inte tillerkanner mig att
vara nagon extrem marknadsliberal. Du undrar om det finns nagra andra idéer hos
majoriteten nar det galler att utveckla varden éver huvud taget. Som ett litet tips, Dag,
kan jag for lasning rekommendera plattformen for den borgerliga alliansen 2007—2010.
Jag har den med mig om du vill lana den.

Anforande nr 322

Landstingsradet Larsson (s): Jag har last den borgerliga alliansens plattform och den
gor mig morkradd, maste jag faktiskt erkanna. Dessutom ar det som sa att tva av mina
fragor handlar om ifall det finns nagra granser for hur mycket som ska privatiseras, och
det gor det uppenbarligen inte. Den andra ar om det finns ndgra ambitioner vad géller
utveckling av den egna regi-verksamheten. Jag tycker att de verkar vara mycket brist-
falliga, sett med mina 6gon.

Anforande nr 323

Lena-Maj Anding (mp): Ordférande, landstingsledamoter! Jag maste é&nda
paminna Filippa om att det som jag diskuterade med Chris mitt pa dagen hér i salen var
privatisering av hela sjukhus och det ar en vasentlig skillnad. Den har interpellationen
handlar om vardcentraler.

Det enda som ar gemensamt ar att interpellationen handlar om samtliga vardcentraler
och det handlar om ett slags helhetsgrepp eftersom jag pratade om hela sjukhus. I dvrigt
har de har tva fragestéllningarna ingenting gemensamt, for de ror tva helt olika verksam-
heter.

Anforande nr 324

Landstingsradet Lundquist (m): Ordférande, fullmaktige! Vid forra landstingsmotet
var Filippa sjuk i forkylning och hemma, och da fick jag ta en del debatter i hennes stélle.
Jag vet inte sakert om det ar ett felaktigt citat. Det kanske ar jag som ska st i skottlinjen
har och inte Filippa i forsta hand.
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Protokollet finns &nnu inte pa hemsidan sa vi har inte kunnat kontrollera, men det ar fa
saker som inte stammer med hur jag brukar skriva. Jag brukar aldrig tala om vardcent-
raler utan om huslakarmottagningar. Det ar det forsta felet i texten. FOr det andra brukar
jag inte tala om privata utan om entreprendrsdrivna verksamheter.

Vi kan val forbereda oss och lasa protokollet sa kan vi ta en ny debattrunda i detta &mne
sedan. Jag ar inte alls saker pa att Dag har citerat mig korrekt, och framfor allt ar det inte
Filippa som har sagt det utan undertecknad.

§181
Interpellation 2007:54 av Birgitta Sevefjord (v) om 6kat brukarinflytande
inom psykiatrin i Stockholms lans landsting

Forste vice ordforanden: Det kommer fragor till presidiet om hur lange vi avser
att halla pa i kvall. Presidiet kan stanna hela natten, men vi borjar bli lite bekymrade for
er. Ambitionen ar anda att forsoka klara av sa mycket som mojligt av det som star pa fore-
dragningslistan. Problemet &r det som vi har sagt tidigare, ndmligen att det som vi inte
klarar nu blir liggande till septembersammantradet.

Utan att anvanda mig av samma liknelse som vid forra sammantradet sa vet alla vad
inneborden ar. Sa bered er pa att vi tittar pa er; nar 6gonen era borjar ga i kors da kanske
presidiet foreslar ndgonting. Detta sagt sa att ni kan underratta hemmafronten.

Lat mig ocksa séga att aldermannen som har hand om kvittningar och liknande bad mig
tala om for forsamlingen det samband som foreligger mellan antalet inléagg, langden pa
inlaggen och hur lange vi blir sittande i kvall, vilket harmed har framforts till er.

Som vanlig har vi ingen tanke pa att lagga sordin pa debatten.

Anforande nr 325
Landstingsradet Sevefjord (v): Ordférande! Den hér interpellationsdebatten kanske
inte blir sa valdigt lang for jag ar i stort valdigt nojd med svaret.

Skalet till att jag stallde den har interpellationen om 6kat brukarinflytande inom psykiat-
rin ar att jag har varit pa ett oerhort inspirerande heldagsseminarium i Immanuelskyrkan
for en liten tid sedan. Da diskuterade man och visade upp exempel pa brukarmedverkan
inom psykiatrin. Vi & manga i den har salen som ar engagerade i psykiatrin och vill se att
den utvecklas och forbattras. Det har var ett av en rad mycket bra exempel pa hur man
kan utveckla och forbattra psykiatrin.

Man gav bland annat exempel fran England. Dar har man ett coachingsystem inom
psykiatrin dar fére detta patienter fungerar som bollplank och végledare inom psykiatrin
och har tystnadsplikt.

Vi har ett antal coachingprojekt ocksa inom Stockholms lans landsting, i norra
Stockholms psykiatri och sddra Stockholms psykiatri som redovisades och det har visat
sig att de har givit valdigt goda resultat.

Inspirerad av detta seminarium lade jag alltsa denna interpellation. Mot bakgrund av att
vi nu talar valdigt mycket, inte minst du, Birgitta Rydberg, om att vi maste ha evidens-
baserad psykiatri. Seminariet handlade om att vi ocksa maste ha erfarenhetsbaserad
psykiatri. Den har typen av psykiatri med brukarinflytande ar i allra hogsta grad erfaren-
hetsbaserad och den visar ocksa upp valdigt goda resultat.
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| ditt svar sager du, vilket jag tycker ar valdigt bra, att den psykiatriéversyn som ska goras,
ska ocksa belysa hur brukarinflytandet kan uttkas. Jag ser den skrivningen i ditt svar som
en reaktion pa just den héar interpellationen, och det ar valdigt bra att du skriver sa.
Mindre bra ar det kanske att du skriver att det ar varje vardgivares ensak att fatta beslut
om ifall man ska ha en inflytandesamordnare eller inte. Jag tror att det skulle vara bra om
du ville vara mer tydlig nar det géller just den delen av psykiatrin och brukarmedverkan.

Jag tycker ocksa att det ar valdigt bra du skriver att antalet brukarrevisioner bor utokas
och bor vara ndgot som ingadr som en naturlig del i vardgivarnas verksamhet.

| det stora hela ar jag valdigt n6jd med ditt svar och jag tycker att det i det stora hela &r
valdigt bra, tack ska du ha!

Anférande nr 326

Landstingsradet Rydberg (fp): Sa braatt du ar nojd! Da tror jag att vi ocksa kan fa
samsyn om att vi ska granska hur vi ska kunna stérka brukarinflytandet i den 6versyn som
vi anda kommer att dra i gang nu. Vi har ju haft brukarrevisioner pa ett par stallen och det
har inte varit nagon latt resa med dem. Det finns mycket att lara av den processen.

Men just de tva projekt som du namnde, som norra och sédra Stockholms stads psykiatri
bedriver, har ju anda varit valdigt larorika nar det galler att kunna hantera maktfragan,
for det ar faktiskt en maktfradga det handlar om. Ska patienten ha ndgon makt mot
vardgivaren, kunna delge hur man vill ha varden utformad, hur man har upplevt varden?

Jag tror att manniskor som har tillfrisknat fran de svaraste tillstanden har valdigt mycket
att lara personalen om hur man som patient upplever varden. Det &r vél en intressant
iakttagelse som inte minst brukarsamordnaren i norra Stockholm har med sig.

Det &r val si och sa ibland med inlevelseférméagan for den som inte sjalv har upplevt de
hér problemen.

Jag tror att det &r viktigt att vi i uppdragsbeskrivningen till all psykiatri &r tydliga med att
brukarmedverkan och delaktighet ar jatteviktigt. Det galler naturligtvis i frivillig vard men
ocksa for att de ska forsoka fa in brukarmedverkan i tvangsvarden i mojligaste man, aven

om tvangsinstrumentet ibland kan vara ett hinder.

Det handlar mycket om synen pa patienten som en person som faktiskt maste fa vara med
och ha inflytande 6ver sin vard och behandling. Pa den punkten finns det fortfarande
mycket att gora inom psykiatrin, och darfor ar det valdigt viktigt att vi vid vardéverens-
kommelser och uppfoljningar fran politiskt hall ar valdigt tydliga med att det har maste
bli battre.

§182
Interpellation 2007:55 av Lena-Maj Anding (mp) om fokusrapporter om
rehabilitering respektive utvecklingsstordas fysiska och psykiska halsa m.m.

Anférande nr 327

Lena-Maj Anding (mp): Ordforande! Jag har skrivit en interpellation med
anledning av att jag tycker att det ar jatteviktigt att vi far fram tva stycken fokusrapporter
bland annat om rehabilitering. Rehabilitering var ett omrade som vi i Miljopartiet
arbetade valdigt mycket med férra mandatperioden och vi upptéackte valdigt stora brister.
Bland annat finns rehabilitering inte med som en naturlig del i vardkedjan inom valdigt
manga programomraden. Det kénns valdigt viktigt att detta kartlaggs pa ett bra satt,
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likasa att man ser 6ver befolkningens behov av rehabilitering inom bade sluten- och
Oppenvarden.

Det &r jatteviktigt att den har fokusrapporten kommer fram och jag har stallt fragan om
nar den ska komma och fatt svar att man vill skjuta pa detta. Man har skjutit pa det ett
halvar redan med anledning av valet, sa det har inte hant sarskilt mycket.

Majoriteten har inte fokuserat fokusrapporten men sagt att vi nu ska genomféra en del av
uppdragsbeskrivningen inom rehabiliteringen vilket jag egentligen inte tycker har nagon
relevans med avseende pa uppdraget att utarbeta fokusrapporten. Det ar valdigt trakigt
att det hela blir férsenat och jag ar inte néjd med svaret.

Fokusrapporten rérande utvecklingsstorda och deras fysiska psykiska hélsa var nagot som
kom upp i den fokusrapport om habilitering och utveckling som vi tog fram under forra
mandatperioden. Pa det har omradet finns det ocksa valdigt stora brister och valdigt stora
behov, varfor det ar viktigt att vi gér en sadan behovsinventering. Pa den punkten far jag
ocksa svaret, vilket ar valdigt trakigt, att majoriteten tycker att uppdraget kanns
omfattande och att man vill avgransa det.

Det talas ocksa om inventering av forskningslaget nar det géller barn och vuxna med
DAMP och ADHD, som kan vara intressant i arbetet med en fokusrapport. Men jag menar
att det maste vara en annan fokusrapport. Det har handlar om méanniskor med
utvecklingsstorning och deras psykiska och fysiska hélsa. Jag trodde att vi faktiskt hade
avgransat det uppdraget tillrackligt mycket for att det skulle kunna inledas sa att aven
dessa méanniskor far en bra hélso- och sjukvard i vart landsting.

Det verkar som om det har ocksa ska skjutas pa framtiden och vi vet inte riktigt nar de héar
tva fokusrapporterna verkligen kan ga i gang med sitt uppdrag. Hittills har det forsenats
ett halvar. Jag hoppas verkligen inte att arbetet ska behdva forsenas ytterligare utan att vi
kan fa de har tva fokusrapporterna sa att vi verkligen kan géra nagonting ocksa.

Anforande nr 328

Landstingsradet Lundquist (m): Ordférande, fullméaktige! Ibland gar det for fort i
vara beredningar och styrelser, ibland gar det for sakta. Nu tycker jag att det gar i ganska
lagom takt for min egen del.

Det ar anda sa att vi har tagit éver en del som ligger kvar och skvalpar sedan tidigare. Vi
tog till exempel upp en ratt stor och omfattande strokerapport och vi antog i full enighet
en strokeplan har for ett par manader sedan, en plan som den férra majoriteten lamnade
efter sig. Malet ar att minska antalet nyinsjuknade i stroke fran 5 000 till 3 500 de
kommande aren. Vi har antagit en plan for sjukgymnastik och rehabilitering pa det
omradet, vi diskuterar nu ytterligare rehab-insatser for strokepatienter och for andra som
drabbas av hjarnskador.

Jag tror att de som sitter i den beredning som jag ar ordférande for anda kénner att vi ar
lite grand pa gang. Men det géller att protokollen blir ratt ocksa, har jag forstatt.

Jag minns ett valdigt spdnnande seminarium som Inger Ros och den férra majoriteten
hade pa Ingenjorshuset om just fokusrapporter och de rapporter som tas fram inom
ramen for Forum. Det var i december 2005. Da sade man att det &r viktigt att politikerna
kommer in tidigt i den har processen, att vi &r med ndr man startar processen, att vi ar
med under processen vilket innebér att vi kan fa ett storre intresse och stérre kunskaper
att driva processerna nar rapporterna ar klara. Detta tycker jag ar ett bra arbetssatt.
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I den programberedning som jag ar ordférande i har vi sagt att vi ska jobba och vi har bett
att fa fram en lista pa vad som ligger i pipeline, som man brukar sdga, i de har fragorna.
Har ligger uppenbarligen de héar tva rapporterna, det ligger fler rapporter framtagna som
vi ska bdrja arbeta med.

Vi har kommit i gang och vi kommer att fortsatta. Vi kommer att fa tva rapporter fran
Socialstyrelsen relativt snart, kanske redan denna vecka, som vi ocksa ska ga igenom noga
for att ta stallning till hur vi ska anpassa det som star till vara regionala forhallanden i
varje enskilt landsting eller region i Sverige. Avvakta lite, till framat september kanske, sa
kan vi féra en ny debatt. Aterkom med en interpellation i oktober om du fortfarande
tycker att det ligger och slapar.

Anforande nr 329
Lena-Maj Anding (mp): Det kanns jattebittert. Jag vill inte garna aterkomma med
en interpellation i september om saken fortfarande ligger och slapar.

De hér fragorna som vi har arbetat med véaldigt intensivt ar jatteviktiga och vi har arbetat
valdigt ingdende som politiker med fragorna. Vi var faktiskt med i processen i program-
beredning 3. Det radde konsensus i de har fragorna. Aven om det var s att den
nuvarande majoriteten da alltid havdade att man skulle &terkomma med sina synpunkter
i halso- och sjukvardsutskottet, sa kandes det som att det radde konsensus och att man
ansag att de har fragorna var viktiga.

Det gjordes verkligen en beredning av drendena och i fokusrapporten betonades valdigt
fint fragor om habilitering och utveckling och de har méanniskornas behov av fysisk och
psykisk héalsa och hur vi i landstinget faktiskt battre behoéver tillgodose deras behov an vad
vi gbra i dag.

Man kan val sdga att vi har utarbetat en strokerapport, att vi har pratat om rehabilitering
for méanniskor som far stroke, men de har manniskorna &r ocksa betydelsefulla. Det kanns
om att ni vill skjuta det har framfor er lite, att ni inte vill prioritera de har méanniskornas
behov. Savitt jag vet ar arbetet i stort sett fardigt savitt jag vet. Det ska inte till sarskilt
mycket mer av utredningar for avgransning av uppdrag eller definition for att gora
uppdraget tydligare. Det ar bara att se till att arbetet kommer i gdng och att fa ett resultat
av det arbetet sa att vi kan genomfora atgarder.

De har tva fokusrapporterna har legat ett halvar nu men dessforinnan, under utarbetan-
det av dem gick det ocksa ratt lang tid, sa nu ar det dags for handling. Vi ska inte vanta
lange till.

Anférande nr 330

Landstingsradet Lundquist (m): Ordférande, fullméktige! Jag ska inte kréva att du
staller ytterligare en interpellation, for Miljopartiet har faktiskt en representant i den
programberedningen. Vi har ven erbjudit Vansterpartiet att medverka och de deltar
ocksa med en adjungerad tjansteman. Lat oss bedriva detta arbete. Prata med din miljo-
partist och be henne att elda pa om ni tycker att det gar for sakta. Ni far bestamma er for
om ni anser att arbetet gar for fort eller for sakta. Nu tycker jag att det gar lagom fort i de
har frdgorna.

Den har strokeplanen lade ni ocksa pa hyllan nar ni satt i majoriteten, vi tog upp arbetet
med den under varen. Det finns massor med rapporter som ligger och slapar och de
kommer upp en efter en, men som sagt var tar vi det hela i den takt vi hinner med och
som vi tycker att vi kan beta av dem.
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I nagra enstaka fall har det ocksa har varit problem med att rekrytera tjansteman som vill
ta pa sig uppdragen att fullfélja de har planerna. Det ar ocksa en aspekt att ta med i
berakningen: vi maste ha duktiga tjansteméan som driver de har fragorna for vi driver dem
inte enskilt politiskt.

Anférande nr 331

Lena-Maj Anding (mp): Jag forstar att det a&r bekymmersamt néar ni vill dra ned pa
Forums verksamhet med sa valdigt manga miljoner. Ni har ju lagt besparingsbeting pa
Forum som &r utvecklare av halso- och sjukvard i Stockholms lans landsting och det ar
svart att hitta tjansteman pa grund av personalneddragningarna pa Forum. Det kan jag
forsta.

Men inte desto mindre har vi ett ansvar gentemot befolkningen att erbjuda en god halso-
och sjukvard. Det galler for alla manniskor, sa ni maste anda se till och garantera att de
utvecklingsresurser som vi behover fran Forum faktiskt kan komma landstinget till del i
det har viktiga arbetet.

Anférande nr 332

Landstingsradet Lundquist (m): Uppenbart har Lena-Maj stangt igen 6ronen. Hon
tror inte pd mina ambitioner och mina forsok néar jag sager att vi kommer efter hand att
utarbeta de har rapporterna.

Det ar dock rétt sa tjocka luntor man ska satta sig in i. Lat oss fa lite tid, ni gjorde ingen-
ting det sista aret. Jag vet inte vad du gjorde i din beredning under de fyra aren. Vi arbetar
i ett ganska hogt tempo, faktiskt. Sa kom inte och borja gapa pa detta just nu, ga via din
representant i programberedningen, sa hoppas jag att ni den vagen blir ndjda med det
arbete vi bedriver i den programberedning dar jag &r ordférande.

§183
Interpellation 2007:56 av Dag Larsson (s) om kundvalsmodell i primarvar-
den

Anférande nr 333

Landstingsradet Larsson (s): Jag vet att fullmaktige vibrerar av langtan efter att fa en
lang kundvalsdebatt just nu. Jag kanner det i hela min kropp, men jag tror att vi kan
fortsatta med det lite langre fram for just nu kénns det ocksa som om alla behéver ga hem
och téanka igenom de argument som tidigare under dagen har framférts 8 6mse hall.

§184
Interpellation 2007:57 av Hakan Jornehed (v) om Venhalsans avtal

Anférande nr 334

Hakan Jornehed (v): Ordférande! Tack, Lars Joakim Lundquist, for ditt svar! Jag
trodde aldrig att jag skulle behova stalla den har interpellationen, s& manga ganger som
Venhdlsan har diskuterats och vi har konstaterat att den behdvs och ar en bra och
nodvandig verksamhet och s& manga ganger som alla partier har i salen varit 6verens i
denna fraga! Anda finns inget avtal.

Majoriteten har férsakrat att den vill bevara Venhalsan med nuvarande uppdrag, och den
ska vara belagen pa Sodersjukhuset. Majoriteten har skrivit valdigt vackra ord i sin budget
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i december, och de fattade beslut i december. Nu &r det juni och ingenting har hant. Nagot
avtal har vi inte sett roken av. Tala om dalig handlingskraft fran majoriteten!

Det ar kanske inte riktigt korrekt att sdga att ingenting har hant, fér den information som
jag har ar i alla fall att Venhalsan har sex lékartjanster och bara tre av dem ar besatta i
dag. Det &r namligen s att tre ar vakanta for de far inte besattas eftersom Venhalsan
ingdr i infektionskliniken, och infektionskliniken pa Karolinska har ett sparbeting. Savitt
jag forstar handlar mycket av detta om att infektionsvarden dras med budgetoverskrid-
ande pa grund av att MRSA-patienterna ar valdigt kostsamma.

Det ar ett problem, Lars Joakim, att det ar sa fa lakare, for patienterna ar ju fortfarande
lika manga och tyvarr blir de nagra fler varje manad. Det &r nagot som vi lever med.
Darfor tycker jag att du inte ska skylla pa patienterna utan ta ditt ansvar och fixa det hér.

Jag vet ju att personalen pa Venhalsan ar véldigt trott och slutkord, det kommer antag-
ligen att paverka den vard som de ger till de patienterna. Det ar sakert ként for oss alla att
Venhalsan har varit motarbetad av infektionskliniken och av vissa tjdnsteméan, men vi har
varit klara och tydliga och gladjande politiskt eniga.

Det man kan hoppa hdogt 6ver &r att du i ditt svar, Lars Joakim, mellan raderna skriver om
kvallsmottagningen att den ar nedldggningshotad och att ni funderar dver mojligheten att
flytta 6ver den till Sesam city. Det ar ett makalost forslag, for da bryter du mot tidigare
beslut om att Venhalsan ska behallas med nuvarande uppdrag. Du slar sénder preven-
tionsarbetet som varit sa lyckat och framgangsrikt just pa Venhalsan.

Jag hoppas verkligen att du utvecklar din asikt om detta nu. Jag skulle i sa fall vilja veta
om hela majoriteten star bakom tankarna pa att lagga ned kvallsmottagningen.
Anférande nr 335

Landstingsradet Lundquist (m): Ordférande, fullmaktige! Om Hakan ar forvanad
dver att han maste stalla en interpellation sa ar jag desto mer forvanad over att han inte
ringde och tog upp de har fragorna med mig for en manad sedan, da han skrev sin
interpellation.

Olle Olofsson pa forvaltningen haller pa med de har diskussionerna. Jag pratade for nagra
timmar sedan med var direktér som sade att alla ar valkomna att ringa och ta reda pa
exakt vad som hander, vi kunde ha &kt upp till Olle och pratat, du och jag.

Uppenbarligen gjorde du inte gjort sarskilt mycket under férra mandatperioden, men det
ar historia nu.

Nu ar laget detta. Karolinska sjukhuset ar ju huvudman for verksamheten och den ar
belédgen pa Sodersjukhuset. Ambitionen fran var sida i de forhandlingar som nu pagar ar
att fora over hela verksamheten fran Karolinska universitetssjukhuset i Solna till Séder-
sjukhuset, viket vore en Gudi behaglig garning.

Nér jag besokte verksamheten for nagra manader sedan, det har jag sékert berattat
tidigare, sa fick jag klart for mig att om det kommer in en patient pa Venhalsan med
misstankt svar lunginflammation och behdéver en rontgenundersokning, da skickas
patienten tre trappor ned pa S6S till rontgen. Sedan far Venhalsan en faktura pa detta
som de inte kan betala eftersom de inte har pengar till réntgenundersokningar. De
pengarna ligger fordelade via Karolinska universitetssjukhuset i Solna pa verksamheten i
Huddinge. Sa den febersjuke homosexuelle mannen med misstankt lunginflammation var
med Hakans gamla modell tvungen att ta pendeltaget till Huddinge for att fa sin
rontgenundersékning gratis foér Venhélsan. Det ar ingen listig l6sning for en sjuk patient.
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Darfor har vi sagt att de ska forsoka inordna verksamheten vid SOS dar det pagar en hel
del andra diskussioner med gynekologi, urologi och allt vad det heter for att hitta nya
I6sningar i stallet for att sla sonder den har verksamheten.

Nér jag pratade med Olle Olofsson, som ar chefsforhandlare for detta, sa har han lovat ett
avtal senast den 1 juli 2007. Det ar véal ocksa ett lagom snabbt tempo sedan ni inte gjorde
speciellt mycket. Jag kan halla med om att det dragit ut pa tiden, men att flytta en verk-
samhet pa det héar sattet det gér man inte med ett pennstreck; det kréavs lite forhandlingar
och det tar lite tid.

Jag hoppas att jag, nar vi aterses efter sesmestrarna och du staller en fraga eller ringer mig
per telefon, ska kunna tala om att avtalet ar i hamn. Den forste som ska fa en kopia pa
avtalet ar Hakan Jérnehed.

Anférande nr 336

Hakan Jornehed (v): Jagtar tacksamt emot det avtalet, Lars Joakim. Du behdver
inte bara sdga att jag ska ringa till dig, du kan ocksa ringa till mig, jag har ocksa ett
telefonnummer. Det ska du fa av mig.

Eftersom vi ar sa 6verens om den héar fragan tycker jag att det ar trakigt att ni inte
kommer till skott. Jag vill inte infor sommaren skylla pa att du inte har prioriterat den har
fragan. Jag tror pa dig, Lars Joakim, och ditt goda hjarta pa att du har forsokt I6sa den har
fragan.

Men det som hander ar att det finns en stor oro bland patienterna. Nu laser vi tidnings-
artiklar om hiv. Hur tror du att de har patienterna kanner sig med den stigmatisering som
pagar. Det ar darfor, Lars Joakim, som jag hade hoppats att du i kvéll hade sagt: Haha,
Hakan, titta har, nu ar avtalet undertecknat.

Nu blev det inte s, men jag ska jaga dig, och jag hoppas verkligen att avtalet kommer att
vara undertecknat den 1 juli, for det skulle kdnnas sa skont att vi ar éverens och uppmark-
sammar denna grupp som jag tror tyvarr behover uppméarksammas lite mer. Det vore
jattebra om du fixar det har snarast, Lars Joakim.

Anférande nr 337

Landstingsradet Lundquist (m): Detar bra, Hakan. Vi har ju bada tva jobbat med
Olle Olofsson under manga ar. Jag har valdigt stort fortroende for Olle nar det galler att
I6sa den har typen av problem. Jag tror att du har samma erfarenhet.

Det &r 19 dagar till den 1 juli. Om det finns en oro ska vi se till att den dovas under de har
19 dagarna, och efter det ska det har vara utagerat. Sedan far vi, hoppas jag, ett langt avtal
med verksamheten.

§185
Interpellation 2007:58 av Lena-Maj Anding (mp) om evidensbaserade
behandlingsmetoder i halso- och sjukvarden

Anférande nr 338

Lena-Maj Anding (mp): Ordférande, landstingsledaméter och ahorare!
Sjukvardens uppdrag ar att medvetet och systematiskt grunda sina beslut pa basta
tillgadngliga vetenskapliga faktaunderlag. Vi brukar kalla det evidens. Den ska kombineras
med klinisk erfarenhet och patienternas egna 6nskemal. Det &r sa SBU uttrycker det.
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Jag har med anledning av detta stallt foljande fragor till det ansvariga landstingsradet:
"Hur manga behandlingsmetoder i hilso- och sjukvarden har fasats ut med anledning av
att de ej ar evidensbaserade sedan ar 1995? Sedan ar 2000? Sedan ar 2004?”

Anledningen till att jag har stallt de har fragorna ar att jag vill fa till stand en utveckling i
Stockholms lans landsting som innebar att de behandlingsmetoder som vi erbjuder
patienterna ska vara evidensbaserade. Jag vill att vi sa snart som mojligt atgardar de
brister som vi har kring kartlaggningen av behandlingsmetoder i landstinget. Syftet &r att
vi ska veta vad det ar vi erbjuder vara patienter sa att valet av behandlingsmetod inte sker
subjektivt utifran en enskild lakares egen uppfattning. Det far inte vara sa att man har
svart att andra pa sitt satt att arbeta i landstinget och att patienterna kan utsattas for en
behandlingsmetod som inte déverensstammer med vetenskap och beprévad erfarenhet och
darmed kan raka illa ut i halso- och sjukvarden. Det handlar om patientsakerhet.

Jag har fatt svaret av det ansvariga landstingsradet, Filippa Reinfeldt, att det inte gar att
ange nagon siffra for antalet behandlingsmetoder som har fasats ut vid respektive artal.
Det ar inte majligt, sager hon. Fragan ar mycket komplex, och nagon statistik finns inte.
Det gor mig sjalvfallet valdigt bekymrad. Da vet vi ju inte hur det ser ut med den vard vi
ger medborgarna i Stockholms lan. Jag vill da sjalvklart att vi atgardar de har bristerna.

Anférande nr 339
Landstingsradet Reinfeldt (m): Tack, herr ordférande, och tack, Lena-Ma;j!

Pa fragestunden i dag svarade jag Lena-Maj Anding att vi inte vet hur stor andel i procent
av de behandlingsmetoder som vi anvander i varden som &r evidensbaserade. Det finns
inte heller ndgon statistik att tillga nar det galler hur manga ej evidensbaserade metoder
som har fasats ut &r 1995, 2000 och 2004.

Under fragestunden fragade Lena-Maj mig om vi kunde gora en kartlaggning av
behandlingsmetoderna. Det har jag faktiskt hunnit kolla under eftermiddagen. Tyvéarr
maste jag saga, Lena-Maj, att svaret blir lite nedsldende dar ocksa. Skélet till det ar att det
ofta inte gar att peka pa en enda behandlingsmetod och ange om den ar evidensbaserad
eller inte, eftersom det i de allra flesta fall handlar om parallella behandlingsmetoder.

Som jag tror att Lena-Maj ocksa vet sker det en enormt snabb utveckling inom sjukvar-
den. Nya metoder tillkommer och gamla metoder fasas ut. Det ar en process som pagar
dagligdags i vardverksamheterna. Det gar helt enkelt inte, ar svaret till mig, att gora en
kartlaggning av vilka evidensbaserade behandlingsmetoder som finns. Sa fort en sadan
kartlaggning skulle vara klar skulle den vara helt inaktuell, darfor att utvecklingen gar sa
rasande fort.

Anférande nr 340

Lena-Maj Anding (mp): Filippa! Vad du séger ar i praktiken att det &r omgjligt att
ta reda pa vad vi anvander for behandlingsmetoder i hélso- och sjukvarden. Det gar inte
att ta reda pa om de ar evidensbaserade eller inte, for vi har ingen statistik, och det finns
sa manga parallella behandlingsmetoder att det inte gar att astadkomma nagon sadan.
Men det ar ju anda mojligt att lagga fast vilken behandling Stockholms lans landsting ska
erbjuda for en viss sjukdom — eller hur? Det har vi faktiskt gjort nar det géller ett antal
olika sjukdomar. Vi har lagt fast i vardprogram hur behandlingen ska se ut for patienten.

Om man inte kan fa fram statistik som visar om behandlingsmetoderna ar evidensbasera-
de eller inte s& maste man anda kunna ta fram fler vardprogram som lagger fast hur vi i
landstinget kan ge patienterna den basta varden utifran den evidens som finns. Jag vill da
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fraga dig om du é&r villig att driva fragan pa det sattet. Vi maste anda vara sakra pa att den
vard vi utfor i Stockholms lans landsting ar effektiv for den enskilde patienten utifran de
kriterier som jag tidigare laste upp.

Anforande nr 341

Landstingsradet Nyman (kd): Herr ordférande! Jag maste sdga att den statistik som
efterfragas i den har interpellationen ar fullstandigt meningslés. Den ger ingen som helst
vagledning till vardens planering och ekonomisering framover — ingen som helst!

Man maste tanka pa att varden ar personlig. Lakarna traffar aldrig en patientgrupp. De
traffar alltid enskilda personer med alldeles personliga problem och alldeles personliga
vardbehov. Det ar det man ska hantera.

Alla vara lakare, alla vara sjukskoterskor, alla som moter patienter i vart landsting ar
angelagna om att anvanda val beprévade behandlingsmetoder. Gor de nagot annat vet de
att risken &r stor att de hamnar snett, och de for ofta utomordentligt bra samtal med sina
patienter.

Vardmetoder kommer till, och vardmetoder kan fasas ut nar det har kommit en vard-
metod som ar valdokumenterat battre. Jag brukar pAminna mig sjalv om ett mote som vi
anordnade i davarande héalso- och sjukvardsnamnden i juni 1999. Det var halso- och sjuk-
vardsnamnden, produktionsstyrelsen och chefslakarna i Stockholms lan som hade ett
mote. Lakarsallskapet hade inbjudit Olle Erhag att halla ett foredrag och gora aktuella
reflexioner omkring modern halso- och sjukvard. Han hade varit dverdirektor pa Social-
styrelsen ett antal ar och hade precis fatt ett uppdrag att utreda lakemedelssituationen
och sa vidare. Han sade: "Det kan vara bra att paminna sig om att mer an halften av de
behandlingsmetoder som vi anvander i dag inte fanns for tio ar sedan.” Det har var alltsd i
juni 1999. | dag ar det juni 2007. Det har gatt nagra ar till, och jag har en kansla av att
utvecklingstakten inte har stannat av.

Det skulle varit intressant om du, Lena-Maj, hade inlett din interpellation med att beratta
hur manga icke evidensbaserade behandlingsmetoder som fasades ut under den tid under
forra mandatperioden da du sjalv hade ett sjukvardspolitiskt ansvar. Det hade visat att du
sjalv hade funnit ndgon mening i detta och motiverat det. Men detta ar fullstandigt
meningslos statistik — den ger ingen végledning vare sig till dig eller ndgon annan har i
fullmaktige, allra minst till dem som vi avkraver evidensbaserad sjukvard nar patienterna
anmaler sig med sina behov.

Anférande nr 342

Lena-Maj Anding (mp): Det ar majligt att ni i alliansen tycker att det vi fran
oppositionen eller andra partier tar upp ar fullstandigt ovéasentliga fragestallningar. Men
vi staller de fragorna eller interpellationerna utifran att vi tycker att de ar intressanta och
vill soka ett svar pa hur ni tanker kring de fragorna.

Jag tycker att det ar ganska relevant att vi som landstingsledamoter har mojlighet att
stalla fragor har och fa respekt for de fragor vi stéller. Det kanns inte sarskilt trevligt att fa
hora fran era foretradare: Kom inte har och gapa! Eller: Det ar fullkomligt ovasentligt! Jag
tycker faktiskt att det kanns ganska krankande. Det har &r en viktig frdga som handlar om
behandlingsmetoder i hélso- och sjukvarden och patientsékerhet. Det har ar ett sétt att se
pa det. Jag fragade ocksa om landstingsradet tycker att det &r viktigt att vi fortsatter att
arbeta kring den har fragan genom vardprogram. Det ar ganska vasentligt, tycker jag.
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§186
Interpellation 2007:59 av Johan Sjolander (s) om kostnader for inhyrd
personal

Anférande nr 343
Johan Sjolander (s): Tack, herr ordférande, for ordet, och tack, Maria Wallhager
for svaret pa min interpellation.

Bakgrunden till interpellationen &r bland annat de historiska erfarenheter som vi har gjort
i den har fragan under de senaste tvd mandatperioderna. Jag minns sjélv hur det var runt
skiftet infor mandatperioden 2002. Jag tror att det var valdigt manga som da var ute i
verksamheterna och traffade folk som motte den kritik som da fanns mot det omfattande
anvandande och det beroende av inhyrd personal, hyrléakare, som férekom. Man hade inte
egen personal sa man tvingades hyra in till stora kostnader. Det kostade landstinget 6ver
en halv miljard om aret ar 2002. Det var alltsa enorma summor som gick at till att hyra in
lakare som tillfalligt gick in i stallet for att ha fast personal.

Den foljande mandatperioden, da det fanns en ny majoritet, tog vi ett gemensamt ansvar.
Vi sade som dgare: Det hér ar en strategisk fraga. Det handlar om personalrekrytering, det
handlar om forsorjning, och det kravs att vi tar ett gemensamt ansvar fran verksamheter-
na for att minska beroendet av hyrléakare. Det gick faktiskt ratt bra, kan man sdga med
facit i hand. 2005 var kostnaderna nere pa en femtedel eller drygt hundra miljoner. Vi
minskade beroendet och underlattade ocksa rekryteringssituationen betydligt for fasta
anstallningar inom sjukvarden.

Med den erfarenheten i bagaget blev jag naturligtvis valdigt oroad néar jag kunde konstat-
era i de handlingar som nu kommer hem att kostnaderna for hyrlékare aterigen 6kar. Vi
har nu en prognostiserad 6kning med 118 miljoner kronor bara for i ar. Darfor stallde jag
tre fragor till det ansvariga landstingsradet, Maria Wallhager, om hur hon ser pa den
utvecklingen.

Pa tva av fragorna har jag fatt ett bra och tydligt svar, tycker jag.

Nér det géller den forsta fragan, om den 6kande anvandningen av hyrpersonal &r i linje
med majoritetens personalpolitik, tolkar jag Marias svar som ett nej. Det har &r inte i linje
med majoritetens personalpolitik. De har 6kningarna sker sa att saga anda.

Nar det géller den tredje fragan, om landstingsradet ser hyrpersonal som en langsiktigt
hallbar 16sning, tolkar jag ocksa Marias svar som ett nej. Naturligtvis kan vi tdnka oss att
det ar nodvandigt ibland — det ar ju ingen av oss som tycker annorlunda pa den punkten —
men det ar ingen langsiktig l6sning att vara beroende av hyrpersonal.

Pa forsta och tredje fragan tolkar jag alltsd Marias svar som ett mycket bra och valkommet
nej. Det har ar inte det alliansen vill. Men nar det galler den andra fragan: Kommer
landstingsradet att vidta atgarder for att halla anvandningen av hyrpersonal inom den av
fullméktige beslutade budgeten? &r det lite mer oklart vad svaret egentligen innebér. Jag
skulle faktiskt vilja upprepa den fragan: Kommer landstingsradet att vidta atgarder for att
halla den har budgeten nere och minska beroendet av hyrpersonal?

Anférande nr 344

Landstingsradet Wallhager (fp): Herr ordférande! Da ska jag forsoka att vara annu
tydligare. Vi hade visserligen, som jag kommer ihag det, en valdigt bra féredragning om
bemanningskostnader forra gangen i produktionsutskottet. Dar ingar Johan som vice
ordforande. Han hade haft moéjlighet att stalla den har fragan dar, sa att vi hade sluppit att
sitta har i kvall, holl jag pa att sdga. Men sa blev det inte.
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Pa din fraga vill jag da svara att det &r de enskilda verksamheterna — respektive sjukhus,
SLSO och sa vidare — som har ansvar for sin personal. Har man av olika skal inte fast
bemanning har man forstas mojlighet att fylla luckorna via hyrpersonal. Det &r inte sa att
jag sitter och lagger scheman pa mitt skrivbord och forsoker att hantera den héar fragan.

Men vi har definitivt ett gemensamt intresse av att forsoka behalla den personal vi har och
att i storsta mojliga utstrackning forsoka undvika inhyrd personal. Vi ska dessutom se till
att landstinget ar en attraktiv arbetsgivare, att vi har en hallbar utveckling och ett lang-
siktigt strategiskt mal att forséka behalla den personal vi har och att i stérsta mojliga man
forsoka undvika inhyrd personal.

Men jag kan ocksa séga att bemanningskostnaderna har sjunkit innevarande ar. Jag
tycker alltsa att vi ar pa ratt vag. Jag delar din uppfattning att det inte &r en hallbar
utveckling att ha en hdg andel hyrpersonal. Men det &r verksamheternas ansvar att
hantera de fragorna, och de ska dessutom hanteras sa att man har en budget i balans. Det
ar deras ansvar att gora det.

Anférande nr 345

Johan Sjolander (s): Detvar just det svaret som jag faktiskt var lite oroad for.
Erfarenheterna av den foérra mandatperioden visade med all 6nskvard tydlighet att just
den hér typen av fragor &r av strategisk karaktar och att det finns anledning att ta ett
tydligt helhetsgrepp. De hanger ndmligen samman med rekryteringen. Det &r samma
manniskor som jobbar i antingen den ena eller den andra verksamheten. Ju fler
manniskor som tycker att det ar attraktivt att jobba som hyrpersonal, desto svarare ar det
att rekrytera fast, sa det hanger ihop. Darfor finns det anledning att ta ett gemensamt
ansvar och skicka en tydlig signal som agare.

Nar vi har en situation dar SLSO tror att kostnaderna for hyrpersonal kommer att bli
ungefar 110 miljoner mot de 22 miljoner som man har budgeterat tycker jag, att det finns
anledning att som &gare, utifran det strategiska ansvaret, vidta specifika atgarder och
skicka tydliga signaler om hyrpersonalsituationen. Jag blir fortfarande inte riktigt klok pa
om du, Maria, tycker det eller inte. Jag tolkar det sa att du vill skjuta ifran dig den har
fragan och saga att det ar ett ansvar enbart for varje enskild verksamhet. Jag tror att det
ar ett olyckligt och felaktigt synsatt pa den har fragan.

Anforande nr 346

Landstingsradet Wallhager (fp): Ja, Johan, jag tror att vi har lite olika asikter om hur
man ska hantera den hér typen av fragor. Jag har ingen som helst intention att ga in i
nagon av landstingets verksamheter och dividera om huruvida man ska ha fast anstalld
personal eller hyrpersonal. Det ar faktiskt verksamheternas eget ansvar. Daremot har de
ett ansvar att halla sin budget, och jag vet att de jobbar med de har fragorna for att minska
kostnaderna eftersom hyrpersonal &r dyrare an fast anstalld personal — det &r vi helt
overens om.

Daremot har vi ett 6vergripande ansvar att se till att landstinget ar en sa attraktiv arbets-
givare att vi far behalla den personal som vi anstaller och att de tycker att det ar intressant
och givande att jobba i denna organisation. Dar jobbar vi bland annat med avknoppningar
for att framfor allt 6ka personalens inflytande i den egna organisationen.

De siffror som jag har nar det galler bemanningskostnader ackumulerade under 2007
visar en nedgang fran 6,2 procent till 5,7 procent, och vi har en prognos pa 4,6 procent —
en klar nedgang.
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Anforande nr 347

Johan Sjélander (s): I dendel som handlar om att en viktig del av en strategi for
att minska beroendet av hyrpersonal ar att 6ka attraktiviteten i fasta anstallningar ar vi
naturligtvis helt 6verens. Det &r ju en riktig ambition, och det ar ocksa en ambition som vi
bor ha ett centralt ansvar for.

De siffror som jag refererar till har — vi pratar om en kostnad pa SLSO pa 110 miljoner
kronor — tycker jag ar alarmerande. De tarvar kanske en nagot mer serios diskussion &n
denna.

Jag tror att det kanske ar sa att vi helt enkelt inte ar 6verens om behovet da. Jag har heller
ingen som helst ambition att skicka dekret. Det gjorde vi som du vet inte heller under
forra perioden. Det var snarare sa att vi hade en tydlig malsattning, vi skickade en tydlig
signal fran dgarna och sedan valde exempelvis sjukhusen sjélva att inféra hyrlakarstopp.
Det ar den typen av atgarder jag pratar om.

Jag tror att det ar en miss att inte se behovet av den typen av atgarder i de har fragorna.
Jag tycker det ar trakigt, men vi far aterkomma till det nar vi ser hur utvecklingen artar

sig.

Anférande nr 348
Landstingsradet Wallhager (fp): Jag ska fatta mig mycket, mycket kort.

Verksamheterna har en skyldighet att halla sin budget — punkt slut. Inom den ramen har
de en frihet att hantera den hér typen av fragor efter egna évervaganden. Jag har stort,
stort fortroende for verksamheternas egna évervaganden och stallningstaganden.

§187
Interpellation 2007:60 av Lena-Maj Anding (mp) om rokslutarstod vid
Karolinska Universitetssjukhuset

Anforande nr 349

Lena-Maj Anding (mp): Ordférande, landstingsledaméter och ahorare! Rokningen
ar den enskilt storsta orsaken till kroppslig ohélsa och fortida dod. Det tror jag ar ganska
oomtvistat. Andelen rokare fran 1960 och framat kommer att avsatta tydliga spar i varden
de narmaste decennierna; det ar valdigt stora arskullar. Mer &n varannan rokare avlider i
fortid av nagon tobaksrelaterad sjukdom.

Utredningsinsatserna och varden av etablerade tobaksskador ar valdigt omfattande och
utgdr ungefar 10 procent av det totala utbudet av vard i vart 1an. Ar 2004 var relationen i
resursforbrukning ca 600:1 mellan tobaksrelaterad vard och prevention, alltsa forebygg-
ande, i lanet. Redan det faktum att rokstopp sallan anvands som behandling for att for-
hindra aterfall i till exempel hjartsjukdom eller ens som behandling av KOL antyder att
metoden ar underutnyttjad och att relationerna mellan sjukdomsbehandling och preven-
tion faktiskt behdver omprovas.

Om tobaksrokningen kunde halveras fram till 2014, vilket ar malsattningen i den forra
regeringens folkh&lsoproposition, skulle vi kunna se en 15-procentig minskning av antalet
cancerfall till 2015. Darfor tycker jag att forebyggande ar oerhdrt viktigt nar det handlar
om att sluta roka.

Vi vet i dag att inom slutenvarden far man inte alltid den information som man behover
ha och hjélp med att sluta roka, till exempel efter en hjart- och karlsjukdom. Ett rékstopp
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ar valdligt effektivt fran halsosynpunkt, eftersom det minskar riskerna i manga olika
organsystem. Riskminskningen nar det galler hjart- och kérlsystemet ar sarskilt tydlig. All
rokavvanijning, fran den enklaste till den mest avancerade, ar valdigt kostnadseffektiv.
Darfor ar det oerhort viktigt att vi aven inom slutenvarden kan erbjuda ett effektivt
rokslutarstdd. Det finns evidens kring detta, och det &r viktigt att det gors.

Darfor har jag stallt frdgor om rokslutarstod till Birgitta Rydberg. Jag har fragat om
Birgitta tycker att det ar viktigt att halso- och sjukvarden redan efter en hjartinfarkt vidtar
forebyggande atgarder nar det galler rokning. Jag dterkommer sedan med flera fragor.

Anforande nr 350

Landstingsradet Rydberg (fp): Jag tycker att jag har besvarat dina fragor. Det &r ju
ingen patient som har fatt for lite information om riskerna med rékning. Daremot ar det
manga patienter som har fatt for lite stod for att kunna upphora med sin rokning och for
att kunna lyckas. Att andra en vana tar tid, och manga behover fa stod att inte ge upp aven
nar de har misslyckats ett par ganger — det finns alltid hélsovinster for patienten att gora
genom att upphoéra med sin rékning.

Nils Bejerot sade for 30 ar sedan, och blev valdigt hanad for det, att nikotin ar lika
beroendeframkallande i hjarnans kemi som heroin. Men det &r det, for dem som ar riktigt
svara nikotinister, och da behdvs det bra stod. Det ar inte alla som klarar av att bedriva
sin rokavvanjning pa egen hand.

Det finns ju manga verksamheter som borde jobba mer férebyggande, som borde anvanda
det manskliga motet i varden och dar ta chansen att forsoka stodja patienten i livsstilsfor-
andringar. Pa Karolinska sjukhuset, som du staller fragor om, har bada delarna — Solna
och Huddinge — en sekundarpreventiv verksamhet med specialistsjukskéterskor som
jobbar med rokslut hos patienter som har haft en hjartinfarkt.

Den allra viktigaste ingang dar vi kan na patienter ar nar de soker primarvard. Dar méter
vi véldigt manga manniskor nar de har lindriga besvar av sina rékvanor som hosta och
tata infektioner, innan det har utvecklats till allvarliga tillstdnd som astma, kronisk
obstruktiv lungsjukdom, hjartinfarkt eller andra karlrelaterade sjukdomar.

I priméarvardens kundvalsmodell, som vi har tagit beslut om tidigare i dag, finns det ett
tydligt uppdrag i grundatagandet att jobba med férebyggande och halsoframjande
insatser. Dar finns fortfarande valdigt mycket mer som vi skulle kunna géra. Distrikts-
skoterskorna ar en nyckelgrupp som skulle kunna jobba mycket mer med livsstilsstods-
forandringar hos sina patienter. Men vara sjukhus borde ocksa ta till sig mer av hur man
kan jobba halsoframjande, inte bara med hur man botar och behandlar patientens
tillstand just i stunden.

Centrum for folkhélsa har gjort en granskning som kommer att vara ett stod for oss nér vi
ska utveckla vara bestéllningar. | de vardprogram som finns star det manga ganger att
man ska jobba med olika livsstilsforandringar, till exempel rokavvanjning. Vi har inte
bestallningar pa detaljniva, men vi har bestéllningar som gar ut pa att man ska folja de
vardprogram som ar framtagna. Vi kan naturligtvis bli battre pa att félja upp det, och vi
kan kanske ocksa utveckla ersattningssystemet s att vi far det vi vill ha.

Anforande nr 351

Lena-Maj Anding (mp): Anledningen till att jag tar upp den har fragan ar att man i
Dagens medicin nyligen kunde lasa att Karolinska inte klarar av den har férebyggande
varden. Hans Gilljam, som ar 6verlakare vid Centrum for folkhalsas tobaksprevention,
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lyfter fram brukarféreningen, alltsa Hjart- och lungsjukas riksforbund, som faktiskt har
gjort en inventering av hjartsjukvarden och den rehabilitering som finns pa Karolinska.
Den avslojar att det star valdigt illa till med det har pa sjukhuset, trots det du sager,
Birgitta. Artikeln &r skriven 2007-05-03, sa det ar alldeles nyligen som det har kommit
fram att den forebyggande verksamheten inte fungerar inom slutenvarden. Det tycker jag
ar valdigt allvarligt.

Jag vet inte varfor det brister, om det ar sa att det saknas personal. Men med tanke pa att
tobaken &r sa utomordentligt kraftigt beroendeframkallande ar det jatteviktigt att
patienterna far ett stod. Man har tagit fram den har fokusrapporten inom det medicinska
programarbetet. Man sager dar att kort radgivning 2—3 minuter av vardpersonal
forbattrar resultatet till det dubbla, sa att man inte lika latt far aterfall. Kort radgivning 5—
7 minuter plus rad om farmaka ger en ytterligare fordubbling nar det handlar om att
kunna sluta roka.

Professionell hjalp, rokslutarstod i grupp eller individuellt minskar aterfallen till 60—

70 procent for varje enskilt forsok. Da ar det latt att forsta att det, efter en hjartinfarkt till
exempel, &r oerhort viktigt att man far stod att sluta roka nar man ar som allra mest
motiverad men kanske behdver det stodet for att klara av det.

Det har ar alltsa uppgifter fran Dagens Medicin, dar Hans Gilljam nyligen uttalade sig pa
detta satt. Hjart-lungsjuka har gjort en inventering dar det har framkommit att det har
inte fungerar pa sjukhus. Det tycker jag ar viktigt att uppmarksamma.

Anforande nr 352

Landstingsradet Rydberg (fp): Verksamhetschefen for kardiologiska kliniken sager
att alla patienter erbjuds tre sekundarpreventiva besok kring livsstilsfragor som rokning,
Overvikt och fysisk aktivitet, helt i enlighet med de nya rekommendationerna i kvalitets-
registret Riks-Hia. Hon séger att det ar specialistkompetenta sjukskodterskor som erbjuder
detta. Jag tror inte det racker for alla patienter, men jag tror att en del patienter skulle
kunna fa fortsatt stod i primarvarden av en distriktsskoterska. Verksamhetschefen sager
att aven vid aterbesok hos lakare pa kardiologkliniken tas de héar fragorna upp.

Men den bestallning som landstinget har hos Karolinska sjukhuset ar inte pa den detalj-
nivan att vi bestéller saker med anledning av vad som finns i Riks-Hia-registret, utan det
ar ett mycket storre paket. P& sikt kommer avtalen att bli mer preciserade, for vi har fran
majoriteten sagt att vi vill ha mera decentraliserat, pa sikt till klinikniva, med tydliga
uppdragsbeskrivningar med ett mera detaljerat innehall an vad det &r i dag.

Aven om vi kommer att fortydliga uppdraget pa det sattet, ska vi inte bortse fran att
manga av de har patienterna skulle kunna fa en valdigt bra kunskap via sina distrikts-
skoterskor om de far stod med bade rokavvanjning och andra livsstilsfragor. Jag tror inte
att vi ska enbart inrikta oss pa att allt ska goras pa storsjukhusen, for dar &r man ganska
kort tid och gar pa ganska fa aterbestk, medan man som regel gar ganska lang tid hos
priméarvarden, dar man férhoppningsvis har en lakare och sjukskoterska som foljer en
Over en langre tid.

Anférande nr 353
Lena-Maj Anding (mp): Ordférande, landstingsledamoter! Jag ar valdigt glad for
att vi kan lite mera precisera vara krav i den har varden.

Vi skulle till exempel behdva formulera krav att man tar med de hér sakerna i journalen
och verkligen foljer upp och garanterar att man har haft ett sadant samtal. Eftersom det
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tydligen finns brister i dag pa det omradet &r det viktigt att det har uppmarksammas. Vi
kanske ocksa skulle behova formulera krav pa utbildning kring rokslutarstod. Jag vet inte
i vilken omfattning det sker i dag — det &r mojligt att det sker redan, och da &r det ju bra,
men i annat fall borde det komma med. Likasa att vi formulerar krav pa behandlings-
policy, aven pa sjukhusniva och aven inom slutenvarden, om att ha med detta stod till
patienterna sa att man kan fa till en positiv livsstilsférandring och lagga ar till sitt liv
genom att &ndra sin livssituation.

Jag tackar for den har gangen.

§188
Interpellation 2007:61 av Mikael Sundesten (s) om behovet av utveckling
inom cancervarden

Anférande nr 354
Mikael Sundesten (s): Ordférande! Jag vill naturligtvis ocksa borja med att
inledningsvis tacka Lars Joakim Lundquist for svaret.

Bakgrunden till den har interpellationen ar framfor allt tva saker: dels ett interpellations-
svar fran Lars Joakim som lamnades i mars dar han uttalade att han ansag att mycket av
koproblematiken ar 16st nar det galler cancersjukvarden, dels att jag i varas hade mojlig-
het att lasa Stockholms medicinska rads arsrapport och da fastnade for nagra skrivningar
om cancersjukvarden inom 6ron-nasa-halsomradet som beskrev koproblematiken som
ganska besvarande pa grund av att ledtiderna fran besoksstart till paborjad behandling
var tre ganger langre an den tid som man sjalv hade satt upp — 67 dagar i stallet for 23
dagar, som var deras mal.

I det svar som jag har fatt av Lars Joakim framhaller han den 6versyn som har inletts av
tjansteméannen i syfte att identifiera brister och ta fram forslag till férbattringar och att vi
kan forvanta oss rapporter fran det arbetet i september. Det framgar vidare av svaret att
han anser att en viktig del av 6versynen handlar om att sla fast vilka ledtider som ar
sarskilt viktiga samt att etablera system for en kontinuerlig uppfoljning av ledtiderna.

Jag tycker naturligtvis att det &r bra med 6versyner. Beslutet om hela den regionala
utvecklingsplanen for cancersjukvarden foregicks ju av ett stort antal 6versyner, och
manga av de beslut som har fattats med anledning av den har varit nédvéandiga.
Oversyner kommer ocksé att leda att vi far en forbattring pa lite langre sikt.

Men det jag skulle vilja efterlysa i det har svaret ar vad vi kan gora pa lite kortare sikt, i
det narmare perspektivet, just nar det galler cancersjukvarden inom 6ron-nasa-hals. De
6versyner och de atgarder som jag forstar av svaret som Lars Joakim ger kommer troligen
att ge effekt pa lite langre sikt, men vi har ju patienter i dag som genomgar behandling,
och vi vet att 6ron-nasa-hals ar ett sddant omrade déar det ar valdigt viktigt att man far
behandling snabbt.

Av den anledningen behéver jag kanske fortydliga mig. Jag undrar: Har du nagra
konkreta forslag pa atgarder som pa kort sikt skulle gora oss lite tryggare i forvissningen
om att patienter med cancer i det har omradet far behandling i tid — sérskilt mot
bakgrund av att vi har i fullmaktige i bred enighet har fattat ett gemensamt beslut om
nolltolerans i cancersjukvarden?
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Anforande nr 355

Landstingsradet Lundquist (m): Ordférande, fullméktige! Att varden fungerar val
fick vi som ar lite &ldre bevis for tidigare i dag, nar vi traffade ett tidigare kvinnligt
landstingsrad som for inte alls lange sedan drabbades av brostcancer. Hon var hér i dag,
och hon &r nu helt aterstalld och har fatt en fantastisk behandling och en fantastisk
rehabilitering, bade har i landstinget och Mdsseberg, tror jag det var, som vi har avtal
med.

Vi har antagit en cancerplan gemensamt, vi har satt in extra pengar, och vi har fatt upp
det hogt upp i var budget, sa det har &nda hant en del saker. Jag har sjalv varit ett antal
ganger pa Radiumhemmet och diskuterat de har fragorna. Vad som har hant ar framfor
allt att man har infort tvaskift pa stralningsverksamheten, sa dar har ledtiderna blivit
valdigt korta. Man har éppnat nya vardavdelningar for mindre an en och en halv manad
sedan. Man har fatt en béttre logistik — men inte en bra logistik.

Det som fortfarande brister vad géaller cancersjukvarden &r att ett av de stora problemen —
ungefar som det Hakan och jag diskuterade om S6S — ar att Radiumhemmet inte dger
pengarna for rontgenundersokningar, for de pengarna ar redan fordelade till réntgen pa
Karolinska universitetssjukhuset. Skulle Radiumhemmet vilja skicka en patient till
Odenplan, till Capio S:t Goran, till Globen eller ndgon annanstans déar det finns rontgen-
utrustning, maste man forst be om lov hos rontgen pa Karolinska universitetssjukhuset
innan man skickar ivag patienten, for eljest har man inga pengar att betala undersékning-
en med. Det tror jag ar en valdigt viktig logistisk fraga.

Mikael fragar om saker och ting pa kort sikt. Jag tror, som vi har skrivit lite om i de
budgetdirektiv som vi antog i formiddags, att man kan borja fundera pa att skriva avtalen
pa en lagre niva an sjukhusniva. Alternativt far man vara véldigt tydlig i sina avtal med
hur man vill att logistiken ska fungera.

Jag minns fran min tid i ndgon sjukvardsstyrelse tidigare att vi skrev valdigt tydliga avtal,
framfor allt med Karolinska universitetssjukhuset som vi hade ratt mycket férhandlingar
med. Men nar de dar avtalen, som var valdigt tydliga pa central niva, sedan ramlade ned
pa klinikniva, sa var det DRG-poang och kdkspoang som raknades — ingenting av det vi
ville ha.

Det har tror jag vore en viktig forandring pa kort sikt. Jag vet att sjukhusen dnskar sig att
fa avtalen pa klinikniva, och det ar en utveckling som vi vill se ocksa, for da ger man ju pa
nagot satt hela vardpengen dar varden ska skotas logistiskt. Radiumhemmet kan vara ett
konkret exempel dar man skulle kunna borja. Far de hela pengapotten for sin patient-
grupp, sa tror jag att de I6ser logistiken pa ett alldeles utmarkt satt. Det ar en kortsiktig
I16sning. Vi jobbar vidare, och vi lovar att aterkomma.

Anforande nr 356

Mikael Sundesten (s): Jag tar fasta pa det sista Lars Joakim sade, om att jobba
vidare. Det &r ju viktigt, och jag har ingen annan uppfattning i det avseendet, att man
vidtar konkreta atgarder som pa kort sikt forandrar situationen, sa att man inte hamnar i
langbankar som leder till att vi ar efter ar fastnar i system som ingen av oss egentligen vill
ha.

Jag skulle vilja fortsatta. Jag hade ju nagra andra fragor i interpellationen, som ocksa
beror cancervarden. De handlar om de riktlinjer som Socialstyrelsen har tagit fram. Det ar
ju sa att under arbetet med den nationella handlingsplanen kom inte riktlinjerna med, pa
grund av att Socialstyrelsen jobbade parallellt med dem och de presenterades senare, nar
besluten om den nationella cancerplanen for var del redan var tagna.
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Nar man tittar lite snabbt pa riktlinjerna kan man konstatera att det finns en del saker dar
som Socialstyrelsen vill att landstingen ska genomféra. Av tidigare erfarenheter fran
andra omraden vet jag att nar man ska implementera nationella riktlinjer sa sker det inte
alltid automatiskt. Ibland finns det ett eget driv inom professionen att faktiskt genomféra
det som star i de nationella riktlinjerna, men ibland kan det behévas patryckningar
politiskt, att man fattar beslut, att man satter i gang ett arbete eller liknande. Eftersom det
galler tre stora omraden — brost-, prostata- och kolorektal cancer — var en av mina fragor
om ni planerar nagot arbete for att se till s& att riktlinjerna implementeras i de vardprog-
ram som vi redan har.

Anforande nr 357

Landstingsradet Lundquist (m): Ordférande, fullméktige! Jag sade i en
interpellationsdebatt for ett tag sedan att just att implementera centrala riktlinjer, som
kommer fran Socialstyrelsen, med vara lokala planer ar en viktig uppgift for program-
beredningarna. Det finns fem programberedningar. Vi haller som béast pa att lista upp vad
som ar aktuellt for min programberedning, och det ligger en del planer i pipeline.

Men jag tror det &r valdigt, valdigt viktigt att man tar de centrala planerna — det har ju
kommit ndgra sddana under varen — och implementerar dem pa ett snabbt och effektivt
satt. Det galler ocksa att fa ut dem i verksamheten och se till att vi direkt nar ut med den
informationen.

Darfor har vi till exempel bjudit in till ett strokeseminarium i augusti med alla verksam-
hetsansvariga och med politiken, for att ta just den fragan. Sedan kommer det andra
seminarier av den typen — precis som ni sa framgangsrikt gjorde under er majoritets-
period, faktiskt.

Jag tror att arbetsformerna finns upparbetade, och jag tror att vi ska komma helt éverens
om detta. Ni har ju ocksa representation i min programberedning.

§190
Interpellation 2007:63 av Tove Sander (s) om tillgangen till dovtolkar for
fritidsandamal

Anférande nr 358

Tove Sander (s): Fruordférande! Tack, Lars Joakim, for ett valarbetat svar. Det var
intressant att lasa ditt svar, framfor allt det forsta stycket, for det visar ganska tydligt vad
som ar problemet nar det géaller vardagstolkningen.

Du séager att tolkningen av begreppet ar densamma som de senaste tio aren, och det ar
helt riktigt att det ar s&. Men sedan skriver du ocksd om prioriteringar och att exempelvis
ett lakarbesok kan ga fore en idrottsaktivitet — och det &r just det som jag tycker ar ganska
orimligt. Vem av oss héar inne skulle acceptera att inte majligheten att utéva vara fritids-
aktiviteter, eller att inte ges mojligheten att vara med pa foraldramoten i barnens skola?

Det ar inte tolkningen av begreppet som ar det stora problemet utan att det faktiskt inte
finns resurser att leva upp till halso- och sjukvardslagen. Jag vet att ni har skjutit till
pengar, och jag vet att antalet tolkningar har 6kat — men det racker inte! Jag undrar vad
du svarar de patientorganisationer som har framfért synpunkter pa att arets anslag inte
kommer att récka.

Landstingsstyrelsen behandlade i oktober ett yttrande over ett betdnkande som berorde
teckensprak och teckentolkning. En synpunkt som lamnades fran landstinget var att det
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faktiskt fanns ett stort behov av att se 6ver begreppet vardagstolkning. Utredningen
foreslog att Socialstyrelsen ska fa ett sddant uppdrag, och fran landstingets sida foreslogs
att en referensgrupp bestdende av de berérda centrala myndigheterna, kommunerna och
landstingen skulle bildas. Vad jag har kunnat se i handlingarna har ni inte reserverat er
mot det beslutet. Darfor undrar jag: Kommer du att driva den fragan vidare?

Anférande nr 359

Landstingsradet Lundquist (m): Ordforande, fullmaktige! Ja, det har ar en valdigt
utsatt grupp. Det géller egentligen alla som behdver nagon form av tolkning — vi har haft
problem med spraktolkarna ocksa. Detta ar en grupp som jag ser som prioriterad.

Nu har Dag Larsson gatt ut, men det ar ju sa, som vi tidigare har diskuterat hér, att det
finns en dverproduktion pa verksamheter, men har kommer man ju att kopa tjansterna
ute pa stan. Med den upphandling som nu gors ska forhoppningsvis fler kunna fa sina
krav tillgodosedda.

Anda kommer det alltid att dyka upp nagon enstaka gang, och det ar en kvalitetsfraga vi
maste folja upp att det blir farre och farre som drabbas av ett nej i de har sammanhangen.

Jag har fatt veta att det inte heller gar att skicka vilken tolk som helst till en ridlektion till
exempel. Darfor galler det att hitta en tolk som inte &r allergisk mot héastar eller palsdjur,
om det &r en flicka eller pojke som rider.

Du har ju last papperen, och jag kunde ha last upp en lang radda andra siffror som jag har
med mig men du kan i stéllet fa med dig det mejl jag har fatt ifran forvaltningen. Det har
skett en kraftig utveckling pa detta omrade, sa som det ofta blir nar nagonting blir
populért, och fler drabbas av den har typen av problem. Landstinget har haft ratt mycket
fler forlossningar, 6 000—7 000 om aret, och fler prematura barn har fotts som har
drabbats av den har typen av sjukdomar. Vi har inte riktigt hangt med, vare sig den har
eller den foregaende majoriteten, trots att vi har tillskjutit procentuellt sett ratt mycket
pengar. Innevarande ar ligger vi bade for detta och for spraktolkar éver vad som ar
budgeterat. Jag hoppas pa att detta ar en tillfallig puckel.

De forandringar som vi anda ar ratt 6verens om att gora i den upphandling som
paborjades harom veckan hoppas jag ska l6sa en del av problemen kring att snabbt och
effektivt fa tag i en tolk.

Det ar viktigt att paminna om ambitionen att hitta tolkar som kan hjalpa till for dem som
laser pa universitet. | papperen har det talats ratt mycket om att man kan behdéva dubbla
tolkar i manga sammanhang.

Jag skams inte &n i alla fall, och jag hoppas att detta ska visa sig vara en tillfallig puckel
och att vi kan reda ut det har. Men ett problem har det varit, och vi har jobbat intensivt
med fragan under varen.

Anforande nr 360

Tove Sander (s):Jag ska inte forlanga kvallen i onédan. Jag tror att bade du och jag
ar val medvetna om att det finns en massa problem runt tolkningen som maste losas och
att det stélls hogre och hogre krav pa tolkarnas specialisering. Jag hoppas och tror att du
kommer att verka for att det ska bli battre. Jag bjuder in dig till telefonsamtal den har
gangen.
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Det handlar om att vi maste fa méanniskors vardag att fungera — och det galler aven for
dem som inte kan hdra!

§191
Interpellation 2007:64 av Viviann Gunnarsson (mp) om landstingets energi-
forbrukning

Anférande nr 361

Viviann Gunnarsson (mp): Ordférande! Jag skrev den har interpellationen med
tanke p& en rapport som kom fr&n Angpanneféreningen och som hade bestallts av tjanste-
man héar pa landstinget. Rapporten &r vélgjord, och vi kan se att vart landsting férbrukar
mer energi per kvadratmeter an manga andra landsting. Det ar ju viktigt och bra med den
typen av benchmarking, dar vi verkligen kan se jamforelsevis hur vi ligger till i forhallande
till andra, liknande verksamheter.

Jag har stallt fyra fragor. Pa den forsta fragan, "Kommer rapportens forslag att omséttas i
handling inom landstinget och i sa fall nar?”, har jag fatt ett svar att det redan finns i de
budgetramar som har lagts for 2008. Det ar jag glad for, men samtidigt ar det ju sa att
arbetet egentligen redan har pabdrjats. Man ska inte behdva gora nya utredningar, utan
nu har vi den hér rapporten frdn Angpanneféreningen. D& tycker jag att det &r atgarder
som man ska diskutera.

Darmed kommer jag in pa min andra fraga, som handlar om energiledningssystem. Dar
tycker jag att svaret ar lite markligt. Jag vet inte vilken hdst som avses, men eftersom det
ska goras en utredning till 2008 antar jag att det ar hosten 2008. 1 sa fall borjar vi komma
upp i ganska markliga tidsrymder, nar vi redan har en rapport som sager ungefar vad man
skulle kunna gora for att fa en besparing. Och det ar ingen liten besparing, utan det
handlar om 125 miljoner kronor och valdigt mycket i form av utslapp av koldioxid och
andra vaxthusgaser! Darfor tycker jag att man ar lite sen i tankegangen.

Min tredje fraga ar om vi har rad att avsta fran sadana besparingar. Det svaret ar ocksa
markligt. Det handlar ju mera om att ge en kéanga till den forra majoriteten, och det tycker
jag var dumt eftersom det var den som faktiskt satte i gang hela det har utredandet.

Jag skulle faktiskt vilja ha lite battre svar pa de har fragorna. Sedan far jag aterkomma till
fraga nummer 4.

Anforande nr 362

Landstingsradet Heister (m): Det ar inte latt att gora interpellanter ndjda, men jag
har anda forsokt att gora det genom att i det har interpellationssvaret séga att jag ocksa
tycker det ar bra att den jamforelse man har gjort fran Angpanneféreningens sida visar pa
vilken potential det finns att astadkomma lagre kostnader for energiférbrukning.

Vad vi sager i budgetdirektiven, som vi ju fattade beslut om tidigare i dag, ar att man ska
inom ramen for sitt miljoarbete satta i gang ett energieffektiviseringsprogram for att
kunna ta till vara den besparing som kan goras pa energi, men i andra hand ocksa kunna
spara pengar; det &r ju viktigt det ocksa.

Nar det galler den andra fragan handlar det om vilka atgarder som ska vidtas for att
astadkomma det resultat vi vill. Det arbetet ska ske nu under hosten, sa att man ar val
forberedd infor 2008. Pa den punkten kan Viviann vara lugn.
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Nar det géller den tredje delen ar det helt enkelt sa att vi inte har rad att avsta detta, och
det séger jag ocksa i svaret. Det galler generellt, att vi ska anvanda varje skattekrona pa
basta satt. Det handlar forstas om energiforbrukningen ocksa.

Anférande nr 363
Viviann Gunnarsson (mp): Tyvarr har man inte s gott om energi sjalv vid den
har tiden pa dygnet, sa det kan vara lite svart att prata om energifragor.

I svaret pa den forsta frdgan star det att detta ska utredas igen, och det ar det jag tycker ar
lite markligt. Jag hoppas att det inte &r mera papper utan faktiska atgarder som blir
resultatet av det som ska goras enligt den lilla raden i budgetdirektivet. Det skulle vara bra
om jag kan fa det bekraftat att det ar sa. | rapporten namns flera konkreta atgarder som
kan startas genast.

P& min fjarde fraga ar svaret att vi som folkvalda i Stockholms lans landsting forst och
framst har att forverkliga och leva upp till det uppdrag vi har fatt av invanarna i
Stockholms lan, och att det framfor allt handlar om att 6ka tillgangligheten i varden och
att oka tillforlitligheten i trafiken. Men nar man tittar pa ert budgetforslag sa ser man att
det ocksa handlar om att sanka skatten.

Da tycker jag att det skulle vara mycket béattre att lagga manken till pa att géra energi-
besparingar och ocksé ta hand om den utvecklingsverksamhet som Angpanneféreningen
foreslar. Dar foreslas ju att landstinget ska ga in som en viktig part for att arbeta med
utveckling av nya energildsningar, och jag tycker faktiskt det ar en viktig uppgift som
landstinget har som en stor anvéndare av energi, att ocksa ta till vara de mojligheter som
finns dar. Dar finns det ocksa majligheter till besparingar — visserligen kanske med en
investering i borjan men med en langsiktig besparing pa slutet.

Anférande nr 364

Landstingsradet Heister (m): Jag sade inledningsvis samma sak som vi sager i
budgetdirektiven, det vill séga att vi ska starta ett energieffektiviseringsprogram. Darom
ar vi dverens.

Sedan ar det riktigt att Angpanneféreningen har gjort en jamférelse och kommit med ett
forslag, men lat mig saga att jag tycker det ar rimligt att landstinget &nda bedémer de
forslag som Angpanneféreningen har innan man lagger fram ett slutgiltigt férslag om hur
vi ska gora i Stockholms lans landsting. Det ar vad jag kallar att utreda saken. Jag tycker
inte att man rakt upp och ned ska ta det som Angpanneféreningen séger, utan man méste
gbra en egen vardering av det.

Nar det galler svaret pa din fjarde fraga vill jag &nda séga att det naturligtvis finns en
avvagning man maste gora av respekt for skattebetalarnas pengar. Dar far man nog lov att
vara lite aktsam och géra en beddmning och se om man inte manga ganger ska anvanda
sig av beprévade metoder sa att man vet att pengarna verkligen anvands pa ratt satt.
Avvagningen maste goras fran fall till fall, och det ar inga generella uttalanden som jag ar
beredd att gora utifran en interpellation fran dig, Viviann Gunnarsson.

Anférande nr 365

Viviann Gunnarsson (mp): Det kommer en interpellation efter den har som
handlar om liknande saker. Vad man kan sdga ar att vi har arbetat lange for att fa i gang
ett nydanande nar det galler energilésningar.
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I Angpanneféreningens rapport finns det ett antal véldigt konkreta férslag. Optimering av
den tekniska driften efter verksamhetens faktiska behov borde inte vara svart att borja
med utan utredning! Kontroll av mediatariffer borde inte vara svart att borja med utan
utredning! Utbyte av styr- och évervakningsutrustningar borde inte vara svart att borja
med utan utredning — det har gjorts redan i manga kommuner och landsting!

§192
Interpellation 2007:65 av Thomas Magnusson (v) om energiforbrukning

Anférande nr 366

Thomas Magnusson (v): Fruordférande! Eftersom timmen ar sen och den héar
interpellationen till viss del liknar den som debatterades nyss, téankte jag att vi skulle
kunna halla oss ganska korta.

Ditt svar, Gustav — som jag ska be att fa tacka for, jag fick det for ganska exakt 24 timmar
sedan och har hunnit lasa det noga fram- och baklanges — vacker ett antal fragor.

Men jag har ett forslag: att vi skippar debatten och att jag i stallet far stalla de fragor som
jag hade utifran ditt svar pa mejlen till dig i morgon. Det kraver en motprestation: att du
talar om fér mig vilken mejladress du har!

Anférande nr 367
Landstingsradet Andersson (c): gustav.andersson@politik.sll.se

Anférande nr 368

Viviann Gunnarsson (mp): Fér min del blir det hdr maratonloppet med
interpellationer véldigt ointressant, nar folk faktiskt har lagt ned moda pa att skriva bra
interpellationer och landstingsraden har lagt ned moda pa att skriva svar — och sedan
sager man bara: Nej, i denna sena timme orkar inte jag mer! Nu ar det tredje eller fjarde
gangen jag hor det fran talarstolen, och jag tycker det ar for sorgligt.

Det finns satt att jobba pa som gor att det kan bli lite roligare och lattare. Till exempel kan
man sammanfora fler interpellationer, vi kunde ha pratat om de har tva interpellationer-
na i ett stycke och fatt en energidebatt. Det hade varit betydligt mer intressant.

Jag vill ta upp en sak i det har svaret. Gustav Andersson sager att det inte gar att jamfora
Dalarnas energiférbrukningsgenomsnitt med Stockholms lans darfor att det ar olika ytor
och att man i stéllet borde hanvisa till antalet patienter: "Jamforelsen borde vara kWh per
vardplats eller invanare for att bli mer rattvisande.” Det tycker jag skulle vara en fruktans-
vard vandning att ta, eftersom alla energijamforelser brukar vara i kilowattimmar per
kvadratmeter. Det ar ocksa sa man skriver i olika program for att kunna géra den bench-
marking som, som jag var inne pa i det forra arendet, ar sa viktig for att vi ska veta om vi
ar bra eller daliga. Sjalvklart maste vi fortsétta att jamfora pa samma satt, sa att vi kan
veta om vi ar samre eller battre. Sedan kan vi diskutera vad anledningen kan vara till att
vi ar samre eller battre.

Anforande nr 369
Landstingsradet Andersson (c): Jag ar i och for sig inte sa trott.

Jag tycker att det var en mycket intressant rapport som Angpanneféreningen har
levererat. Efter att sjalv ha sett den och efter att ha diskuterat den med var miljodirektor
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kan jag se att den har en hel del intressanta vinklar och sékerligen manga goda forslag
som vi kan tillgodogdra oss inom arbetet med att stérka energieffektiviseringen i
Stockholms lans landsting, som ju Chris Heister bland annat har beskrivit.

Déaremot tror jag att det ar en rapport som kraver just att man analyserar hur val den pa
detaljniva svarar mot de behov och méjligheter som finns i Stockholms lans landsting. En
hel del av de atgarder som namns har jag ett starkt intryck av att det redan finns ansatser
till att man har genomfort i Stockholms lans landsting.

Det ar klart att jag tycker det ar bra att gora adekvata jamforelser, s att vi vet hur vi ligger
till. Men om man bara skulle titta pa energiatgangen per kvadratmeter tror jag att det
anda kan bli en orattvis bedomning. Samtidigt skulle det sakert ocksa bli en orattvis
beddomning om vi bara sag pa energiférbrukningen per vardplats eller liknande. Har
maste man hitta ett mellanlage. Bada benchmarkingmatten har relevans, eftersom vi har
en lite annorlunda struktur pa varden i Stockholms lans landsting 4n pd manga andra
hall.

Det ar verkligen inte sa att jag forsummar fragan, utan det ar enbart ett problematiseran-
de av att rapporten inte utan vidare kan implementeras. Den behdver en vidare
bearbetning.

Den styrande majoriteten har uttalat fragans vikt, bade genom uttalanden i medierna och
genom att lyfta upp fragan, just med anledning av den héar rapporten, i budgetdirektiven
som ett arbetsomrade.

Anfdrande nr 370
Viviann Gunnarsson (mp):Ja, sjalvklart kan man fortsatta att utreda. Under
tiden tickar pengarna ivag, det ar ju bara sa.

I rapporten finns det en lista som talar om efter vilken tid man har en aterbetalning.
Nagra exempel:
e uppdatering av driftinstruktioner och driftkort: max ett ar, beroende pa forutsatt-
ningarna
e driftstyr kylmaskiner och pumpar: nagra fa manader
Jag skulle kunna rakna upp atminstone ett 30-tal atgarder som ar valdigt latta att satta in.

Men sedan finns det ju mera krangliga saker ocksd, och det ar klart att dem kanske man
maste titta pa.

Vad jag menar ar att det ar bara att plocka dessa frukter med en gang. Det har man gjort
pa andra hall.

Anférande nr 371

Landstingsradet Andersson (c): Ja, det & min ambition att vi ska plocka de frukter
som aterstar — men det gar ju inte att plocka de frukter som redan ar plockade flera
ganger.

Jag tycker det héar ar en viktig fraga, som bade har en stark miljoaspekt och som dessutom
landstinget kan tjana pengar pa. Ingen har nagot intresse av att forsinka ett genomforan-
de av det har. Daremot maste vi naturligtvis veta vad vi gor.
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Ar det sd att det har ar en rapport som vi kdnner svarar mot verkligheten pé ett bra satt,
da ska vi ocksa forverkliga reella atgarder sa fort som bara kan tankas, alltsa tamligen
omgaende.

§193
Interpellation 2007:66 av Lars Dahlberg (s) om majligheter att kopa SL-
biljetter

Anférande nr 372

Landstingsradet Dahlberg (s): Ordférande, fullméaktige! Det ar nog valbekant for
manga av oss att den nya zonindelningen har stéllt till med en hel del bekymmer och
problem.

Jag delar Christer Wennerholms uppfattning att informationen har natt ut pa ett bra satt,
det ar ingen tvekan om det. Daremot &r jag inte lika n6jd med svaret nar det géller vilka
insatser som planeras for att sakerstalla att alla far mojlighet att kopa biljett, och det avser
jag att félja upp vid kommande SL-styrelsesammantraden.

Anférande nr 373

Landstingsradet Wennerholm (m): Fru ordférande, fullmaktigeledamater! Jag far
vara glad att Lars Dahlberg atminstone till halften ar n6jd med mitt svar.

Jag kan konstatera att vi med gemensamma krafter far se till att bygga ut antalet forsalj-
ningsstallen och automater dar man kan kopa vara olika former av biljetter i mycket
storre utstrackning an vad som kan ske i dag, och det &r ju vad SL langsiktigt jobbar for.
Det far vi val hjalpas at med i styrelsen.

Anforande nr 374

Lennart Rohdin (fp): Fruordférande! I den har sena timmen vill jag &nda séga att
jag ar nojd med Lars Dahlbergs interpellation. Visserligen kunde du inte avsta fran att
annu en gang skjuta pa avskaffandet av enhetstaxan, men de problem du pekar pa ar ju
faktiskt problem som férekommer, och det ar viktigt att lyfta fram. Jag ar darfor ocksa
nojd med det svar som Christer har lamnat om att vi ska jobba vidare pa att fa fram fler
ombud, fler forsaljningsstallen och fler biljettautomater.

Jag vill dock saga — kanske till skillnad fran Lars — att man dnda kan ha lite synpunkter pa
informationen. SL har ju sina rutiner for att informera om stora férandringar, och dem
anvande man aven den héar gangen. Syftet ar att na sa manga som mojligt, och det tror jag
att man har gjort ocksa nu. Problemet ar att de inte sd manga som inte naddes och som
har drabbats av de problem som Lars tar upp foretradesvis bor i lanets utkanter, just dar
biljetten ar svarast att fa tag pa och dar den manga ganger ocksa har blivit dyrast. Da ar
det kanske inte lika intressant om man kvantitativt sett har natt manga av de manniskor
som inte har blivit sa illa berérda av andringen som att man inte har natt dem som
verkligen blev berdrda av den.

Darfor ar jag tacksam for det svar som Christer Wennerholm har gett och Lars Dahlbergs
kommentar till detta om att vi ska dra at samma hall.

Sedan vill jag garna avsluta med att séga, nar vi har pratat om de otrevliga exempel som
har forekommit, att jag sjalv, som aker ratt mycket buss i lanets utkanter, bade har hort
talas om och sjalv upplevt att atskilliga bussforare faktiskt har upptratt valdigt smidigt
och omdomesgillt i den typen av situationer och 16st dem pa ett satt som har varit bra for
bade bussfdraren, resendren och SL:s varumérke.
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§194
Interpellation 2007:67 av Lars Dahlberg (s) om trangselskattens aterin-
forande

Anférande nr 375
Landstingsradet Dahlberg (s): Ordférande, fullméaktige! Det har ar ett ganska tunt
svar, men jag avser att aterkomma aven i den delen vid ett annat tillfalle.

Vad jag vill uppmérksamma &r att vi har en del bekymmer med flaskhals- eller snarare
kapacitetsproblem i tunnelbanan. Vara bedomningar &r att de bussinsatser som planeras
formodligen inte kommer att vara tillrackliga.

Vi behdver naturligtvis gemensamt bevaka detta, men som oppositionspolitiker kommer
jag att ta varje chans jag far att ifragasatta om de atgarder som har vidtagits har varit
tillrackliga. Jag tror inte att de &ar det. Men jag avser alltsa — dven i den delen — att
aterkomma vid ett annat tillfalle.

Anférande nr 376

Landstingsradet Wennerholm (m): Fru ordférande, fullmaktigeledaméter! Jag far
lov att séga att jag som styrelseordférande i SL har full tillférsikt infor de besked jag far
fran de verkstallande tjansteméannen, att de just nu bedomer att de atgarder de har
foreslagit att vi ska vidta kommer att racka. Det innebdr inte att de har sagt att de inte ar
beredda, om det visar sig att utvecklingen far en annan tendens an den de nu ser, komma
med ytterligare forstarkningsatgarder for att klara sddana flaskhalsar som Lars Dahlberg
pekar pa.

Det &r inte sa att planeringen &r statisk, fix och frusen i det lage den ar just nu. Nu
bedémer man att man kan moéta upp mot kraven pa okat trafikutbud, men ar det sa att det
behdvs mer sa kommer vi att satta in mer — och det lar val bli bussar da.

Avslutning

Ordfdranden: Med detta har vi, mina vanner, klockan kvart 6ver tio avslutat en lang
arbetsdag. Nu onskar jag er alla en riktigt, riktigt skon sommar. Vi ses i september!
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Forteckning over talare
(siffrorna avser anférandets nummer)

Osth Bernt (m) 6:1

Landstingsradet Heister (m) 6:2, 13, 15, 17, 31, 33, 38, 59, 61, 84, 86, 88, 141, 163, 165,
263, 265, 268, 271, 274, 279, 362, 364

Landstingsradet Larsson (s) 6:3, 7, 14, 16, 19, 21, 37, 39, 142, 144, 146, 157, 159, 173, 179,
181, 183, 215, 320, 322, 333

Landstingsradet Sevefjord (v) 6:4, 10, 76, 78, 80, 82, 113, 115, 127, 129, 131, 133, 149, 151,
153, 202, 204, 217, 221, 224, 226, 227, 236, 270, 273, 276, 325

Gunnarsson Viviann (mp) 6:5, 11, 44, 267, 269, 306, 312, 361, 363, 365, 368, 370
Landstingsradet Wallhager (fp) 6:6, 9, 12, 43, 46, 48, 71, 73, 75, 344, 346, 348
Magnusson Thomas (v) 6:8, 41, 45, 47, 192, 199, 291, 294, 366

Landstingsradet Andersson (c) 6:18, 20, 24, 26, 156, 158, 160, 162, 190, 206, 208, 212,
305, 308, 313, 318, 367, 369, 371

Landstingsradet Rydberg (fp) 6:22, 90, 92, 94, 108, 110, 112, 143, 145, 147, 150, 152, 154,
167, 176, 185, 187, 219, 223, 225, 326, 350, 352

Landstingsradet Wigg (mp) 6:23, 25, 27, 101, 103, 105, 178

Jornehed Hakan (v) 6:28, 200, 205, 275, 334, 336

Lidwall Pia (kd) 6:29, 68, 118, 120, 122, 128, 130, 132, 134, 155, 168, 170, 220

Sjolander Johan (s) 6:30, 32, 34, 58, 60, 62, 70, 72, 74, 189, 191, 343, 345, 347
Roxby-Cromvall Gunilla (v) 6:35, 257, 259, 261, 299, 301, 304, 316

Blombéack Yvonne (mp) 6:36, 63, 65

Askensten Ake (mp) 6:40, 57, 117, 119, 121, 240, 249, 260, 284, 287, 293, 296
Stromdahl Jan (v) 6:42, 297, 307, 311

Landstingsradet Dahlberg (s) 6:49, 51, 53, 283, 286, 372, 375

Landstingsradet Wennerholm (m) 6:50, 52, 64, 96, 98, 100, 124, 126, 172, 174, 180, 182,
248, 251, 256, 258, 285, 292, 300, 302, 373, 376

Cebrian Juan Carlos (s) 6:54

Landstingsradet Nyman (kd) 6:55, 210, 341

Anding Lena-Maj (mp) 6:56, 83, 85, 87, 135, 137, 139, 148, 207, 209, 218, 222, 244, 246,
278, 280, 309, 323, 327, 329, 331, 338, 340, 342, 349, 351, 353

Wikholm Nanna (s) 6:66

Stefansson Jan (kd) 6:67

Fare Stella (fp) 6:69, 314

Landstingsradet Reinfeldt (m) 6:77, 79, 81, 136, 138, 140, 229, 231, 233, 235, 238, 245,
321, 339

Andersson Peter (s) 6:89, 91, 93

Skoglund Mats (v) 6:95, 97 99

Landstingsradet Lundquist (m) 6:102, 104, 106, 114, 116, 198, 201, 203, 272, 277, 324,
328, 330, 332, 335, 337, 355, 357, 359

Sundesten Mikael (s) 6:107, 109, 111, 354, 356

Hansson Curt (s) 6:123, 125

Lonnberg Anders (s) 6:161, 164, 166, 169, 171

Ros Inger (s) 6:175, 177, 194, 196, 228, 230, 232, 234, 237, 239, 242

Kettner Anna (s) 6:184, 186, 188, 254, 262, 264, 266

Lindquist Olov (fp) 6:193, 195, 197, 243, 281

Ryadal Urban (s) 6:211, 213

Hortin Regiana (c) 6:214



Anfoéranden 2007:06

Backlund Inga-Britt (kd) 6:216

Ljungberg Schott Marie (m) 6:241

Hansjons Tora (s) 6:247, 250, 253

Akesdotter Marie (mp) 6:252, 255, 289, 315, 319
Johansson Anders (s) 6:282

Kockum Peter (m) 6:288

Sigurdsson Bjérn (mp) 6:290, 295, 298, 303, 317
Sdderlund Kristina (mp) 6:310

Sander Tove (s) 6:358, 360

Rohdin Lennart (fp) 6:374

194 (194)
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