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13 februari 1987

Fredagen den 13 februan . . Om narkomanvdrden
Kl. 10.00

1§ Justerades protokollet for den 5 innevarande ménad.

2§ Svar pé interpellation 1986/87:138 om narkomanvérden

Anf. 1 Socialminister GERTRUD SIGURDSEN:
Herr talman! Inga Lantz har stéllt tre frigor till mig:

1. Hur ser socialministern pa den utveckling som &ger rum med allt fler

privata vardenheter pa narkomanvardssidan?

Vilken effekt anser socialministern att denna utveckling far for den

offentliga virden pé& narkomansidan?

3. Anser socialministern det riktigt att driva vérd i ett frimmande land med
hjalp av svenska skattepengar, som betalas i syfte att bereda svenska

2

missbrukare vard?

Hem fér vard eller boende fér alkohol- och narkotikamissbrukare kan
drivas av lzmdstir'igskdmmun eller kommun och av enskilda personer och
sammanslutningar. Huvudparten av sistnimnda institutioner, som for nirva-
rande svarar for drygt 30 % av de platser som finns vid behandlingshem for
alkohol- och narkotikamissbrukare, drivs i stiftclseform med ideella organi-
sationer som stiftelsebildare. Exempel pa sadana organisationer ar Riksfor-
buridet for hjalp it likemedelsmissbrukare (RFHL), Riksférbundet mot
alkohol- och narkotikamissbruk (RFMA), Riksforbundet narkotikafritt
samhiille (RNS), Forildraféreningen mot narkotika (FMN) samt Réda
korset. Flértalet av de stiftelsedrivna behandlingshemmen har kommunala
representanter i sina styrelscr. Ett fatal behandlingshem, fér narvarande sex
stycken, drivs av enskilda personer.

Jag vill hdr framhélla, som jag gjort i flera andra sammanhang, att de
stiftelsedrivna behandlingshemmen har en viktig roll ndr det giller att
utveckla institutionsvarden. De har genom att introducera okonventionella
behandlingsidéer och utveckla nya behandlingsmetoder svarat for fram-
gangsrika  och dynamiska behandlingsprogram. Bidragande till detta har
varit det samarbete som dessa kunnat etablera med organisationer utanfor
den traditionella vardsfiren, t. ex. folkhdgskolor. bildningsférbund. lokala
fackliga organisationer m. fl. De stiftelsedrivna behandlingshemmen utgér
saledes ett viktigt komplement till den offentliga institutionsvérden.

I kommuner och landsting pagér for narvarande en vardresursplanering

reglerad av bestimmelser i socialtjanstlagen. Planeringsperioden avser tiden 41
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1986-1989. Planerna kommer inom kort att redovisas till lansstyrelserna och
till socialstyrelsen. Samtidigt genomfor socialstyrelsen en brett upplagd
utvirdering av forindringarna inom missbrukarviarden som grundar sig pa
enkiter till samtliga kommuner, institutionshuvudmén samt till de organisa-
tioner som ir involverade i narkomanvérden. Denna utvérdering beriiknas
vara klar under forsta halvaret 1987. Sammantaget bor vardresursplanerna

“och socialstyrelsens utvirdering ge ett bra underlag f6r beddmning av dels

den aktuella vardsituationen. dels utvecklingen under nigra ar framéver.

Enligt socialtjanstlagen skall kommunecrna och landstingskommunerna
svara for att behovet av hem fér vard eller boende tillgodses inom varje
landstingskommun. Utvecklingen av den stiftelsedrivna eller enskilda insti-
tutionsvarden paverkar inte de offentliga huvudminnens ansvar for att
ménniskor verkligen far den vard de behéver.

Nar det giller den stiftelse som Inga Lantz refererar till, Uniswed, har
denna en samordningsfunktion i forhéllande till stiftelserna Vallmotorp,
Daytop. Nordia och Evada. Jag har inte fitt annat dn positiva rapporter
angiende vardinnehallet vid. dessa institutioner. Ett uttryck for vdrdens
anseende r att platserna ar efterfrdgade av kommunerna.

Betriffande stiftelsens ekonomiska verksamhet vill jag framhalla att det
sjilvfallet aligger styrelserna vid de stiftelsedrivna institutionerna att ocksd ta
ansvar for den ekonomiska verksamheten. Jag vill vidare betona lansstyrel-
sens och kommunens tillsynsansvar. Socialstyrelsen har som central tillsyns-
myndighet utgett foreskrifter och allménna rad rérande hem for vard eller
boende som bl. a. tér finansicringen av hemmens verksamhet.

Betriaffande de medel som regeringen anslagit till projektet i Thailand var
detta ett beslut i linje med intentionerna i regeringens proposition om en

“samordnad och intensifierad narkotikapolitik som behandlades av riksdagen

i december 1984. Stiftclserna Vallmotorp och Daytop Sweden erhdll bidrag
for att utbilda och stédja behandlingspersonal i Thailand. Som villkor fér
bidraget angavs att verksamheten skulle ske i nira samverkan med FN:s
narkotikafond. - '

Som svar pa Inga Lantz sista fraga vill jag siga att jag inte tycker det ar
lampligt att kommunala virdavgifter anvinds for vprksamheteh i andra
linder. Jag utgar fran att kommunrepresentanterna i stiftelsernas styrelser
bevakar sadana fragor.

Anf. 2 INGA LANTZ (vpk): )

Herr talman! Forst skall jag be att fa tacka socialministern for svaret pd min
interpellation. L _

Det ir sedan linge kiint att behovet av fler och bra behandlingsplatser
inom framfor allt narkomanvérden ar stort. P senare ar har ett stort antal
privata stiftelser, bolag och idecllt drivna behandlingskollektiv startats. Den
offentliga varden har dédremot eftersatts och ersatts av mer cller mindre
privat vird. Det ar klart negativt och utmanande mot bade stat, kommun och
landsting och mot missbhrukare niir det privata vinstintresset blir uppenbart.

Uniswed ir en stiftelse som omsitter 100 milj. kr. per dr. ’Stiftcl:s'cn ager
stora gardar, herrgérdar och stora villor. Antalet anstillda dr 200 och antalet
behandlingsplatser 600. Uniswed har blivit ett virdimperium i Sverige.
bekostat i forsta hand av kommunalskatt.



Denna stiftelse driver en filial i Bangkok med pengar som kommuner i
Sverige betalat i avgifter for vard av sveniska missbrukare. Man kan fraga sig
‘omdet ligger i svenska kommuners intresse att via vardavgifter vara med och
bekosta utlandsk verksamhet. Nir projektet i Bangkok startade tor ett ar
scdan fick Uniswed 150 000 kr. fran socialdepartementet. Jag skulle vilja
veta pa vilka grunder man har beviljat detta anslag. Uniswed har ocksé sokt
800 000 kr. i anslag fran SIDA for att driva vard i Bangkok. Dessutom: Skall
skattebetalarnas pengar gi till direktorsloner pa 350 000 kr. om Aret, till
Mercedesbilar med privatchaufforer och till slottsliknande bostider?

Jag har fragat socialministern hur hon ser pa den utveckling som édger rum,
med allt fler privata vardenheter pa narkomanvirdssidan. Hon har svarat
mig att hon inte har nigonting emot den, att hon tycker att dessa enheter

~drivs bra och utgér ett bra komplement till den andra varden. Jag tycker

ocksa att vardenheter som drivs av ideella skill iir bra som ett komplement.
Men nu kommer alltsa enskilda vinstintressen in i bilden. ochda blir jag
oroad dver utvecklingen. Jag tycker man kan jimféra utvecklingen i detta
sammanhang med utvecklingen i friga om den privata barnomsorgen. Har
. finns en parallell till Pysslingdebatten.

Det ir naturligtvis bra att vi far vardresursplanering. Det ger &tminstone
négon kontroll pa vad som behdvs och vad som gérsi denna fraga.

Vidare har jag frigat socialministern vilken effekt utvecklingen far fér den
offentliga varden pa narkomanvérdssidan. Vad regeringen tycker i denna
fraga kan jag inte riktigt lasa ut av det svar jag fatt, aven om svaret ar fylligt,
vilket jag tackar sarskilt for.

Den tredje fragan gillde om socialministern anser det riktigt att man
bedriver vard i ett frimmande land med hjélp av svenska skattepengar. som
juhar betalats in i syfte att bereda svenska missbrukare vard. Det svar ]dg har
fatt dr ett klart nej, och jag dr glad for det beskedet.

Det pagar en privatisering i vart land med andra fortecken én tidigare.
Tidigare har det varit helt ideella skil som -gjort att man velat bedriva
narkomanvard och annan missbrukarvérd privat. Nu finns en annan kompo-
nent med i virdarbetet, némligen privat vinst.

Jag kinner en oro infor den privatisering vi ser framfor oss i dag: Det ar
darfor jag har stallt min interpellation. Jag vill ocksa fraga socialministern om
hon delar min oro infér en framtida utveckling inncbédrande att den stora
andelen ideellt arbete inom missbrukarvarden minskar och att i stillet
stiftelser och ideella organisationer kommer in i vardverksamheten.

Anf. 3 Socialminister GERTRUD SIGURDSEN:

Herr talman! Jag delar Inga Lantz oro Gver att vi i dag har en stor brist pa
behandlingsplatser for narkotikamissbrukare. Det 4r vad som. oroar mig
mest. Sedan har vi ju ett inslag av enskilda, stiftelsedrivna behandlingshem,
som ofta har en mycket bra verksamhet. Jag har sjilv besokt bade
Vallmotorp och Daytop och kan intyga att det dr en bra verksamhet som man
bedriver dar. Jag kan ocksi ta den verksamhet som LP-stiftelsen bedriver vid
Venngarn for missbrukarfamiljer som exempel. Jag skulle kunna ge vtterli-
gare exempel pa privata stiftelser som g6r en mycket fin insats pa detta
omréade.
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Jag tror att det 4r bra att vi har en mangfald, att vi har olika modeller pa de
vardresurser som vi.har att erbjuda missbrukarna. Vi skall inte ha en enda
modell som passar for alla. De ideella organisationerna som ofta star bakom
de stiftelseburna behandlingshemmen bygger sitt arbetc pa en idé som kan
passa mycket bra for vissa av de missbrukare som behover vard.

Den oro jag kianner, Inga Lantz, géller snarare bristen pa vardresurser dn
detta att vi har ett antal stiftelsedrivna behandlingshem som gor ett mycket
bra arbete. o ’

Anf. 4 INGA LANTZ (vpk):

Herr talman! Jag. delar socialministerns oro Over att det inte finns
tillrackligt med bra vardplatser — vi har ju problemet med aids som ytterligare
spetsar till frigan. Men det finns personer som skor sig pa utsatta manniskors
behov av vard och behandling i samband med den privatisering som nu pagar.
Ar det rétt att man skall kunna gora privata vinster pa behandlingsarbete, s&
som sker i.en utmanande hog grad nér det gﬁller Uniswed?

-Jag ldste i Aftonbladet i 16rdags att nagra av dem som driver Uniswed har
kopt en stor lager- och kontorsfastighet som man sedan hyr ut till stiftelsen |
Uniswed. Man hittar alltsd vagar att krangla sig fram till privata férdelar. Det
stoter mig. Det har oppnat véagen foren utvecklmg som jag kdnner en stor oro
infor. : -

Kommuner och landsting borde nogsamt undersdka vad det h.el'a handlar
om och kanske ta tillbaka en del-av sitt ansvar. Jag tycker ocksa att det vilar
ett ansvar pa regeringen att uttala sin skepsis infor det forhallandet att man
kan sko sig pa utsatta manniskors behov av vard.

Jag kan hdlla med om att LP-stiftelsen bedriver en utmirkt vard Det finns
flera andra ideella och privata stiftelser som gir det. Men jag tycker att det dr
stotande att man som hir gor pengar pad minniskors utsatta situation. Jag
hade hoppats att ocksa socialministern skulle tycka det.

Jag har fortfarande inte fatt ndgot besked om pé vilket underlag_stiftél,sen

‘Uniswed beviljades pengar till projektet i Thailand. Jag vet inte heller om

stiftelsens ans6kan om 800 000 kr. fran SIDA har beviljats. Vilket underlag
fanns inom socialdepartementet nir man beviljade stiftelsen pengarna? Vad
ar det for misstag man har begatt i det thallandsl\d projektet? Jag skulle vilja
ha svar dven pa de’ fra;,ornd .

Anf..5 Socialminister GERTRUD SIGURDSEN :

Herr talman! Jdg delar Inga Lantz uppfattning att vi inte skall ha stlftelser
dir man skor sig'och gor privata vinster, men jag upplever inte att det &r sd
verksamheten vid behandlingshemmen fungerar. Férutom socialstyrelsen dr
det linsstyrelsen som har tillsynsansvaret i det har fallet. Jag utgar fran att
verksamheten kommer att bli foremal for-versyn. .

1 den narkotikapolitiska proposition som vi antog 1984 fanns ett forslag om
sérskilda resurser for att stodja narkotikabekdmpning i utvecklingslinderna.
Viavsatte di speciella medel, 500 000 kr ., for detta. P4 den grunden,och med
det underlag.som fanns betriffande verksamheten i Thailand har vi anslagit
150 000 kr. till verksamheten for att stodja utbildning av behandlingsperso-

‘nal. Visatte dirvid som villkor ~ vilket jag tycker ar viktigt i sammanhanget —



att de planer man hade skulle gcnomft').ras.i mycket niira samarbete med FN:s  Prot. 1986/87:71
narkotikafond. Savitt jag vet har det varit cn bra verksamhet som har 13 februari 1987 °

bedrivits i Thailand. Det har inte skett nagot missbruk av de medel som.

Om virdutbildningen
staten anslagit.

vid Sdters sjukhus

C)verliiggningen var hirmed avslutad.

3§ Svar pa mterpellatlon 1986/87:139 om vardutblldmngen vid Saters
s_]ukhus

Anf. 6 Soualmlmster GERTRUD SIGURDSEN:"

Herr talman' Inga Lantz har fragat mig om hur regeringen ser pAdéens. k. -
Sitermodellens form av utbildning och om regeringen anser att denna
utbildning bor finnas kvar. Inga Lantz har vidare fragat vad regeringen
tanker gora for att trygga utbildningens fortsatta existens. :

Ett omfattande arbete pagar pa olika hall i landet for att fornya och
omstrukturera den psykiatriska varden. Kroppssjukvéarden ar i Sverige i’
allminhet av mycket hog kvalitet. Diaremot har vi inom den psykiatriska
varden inte nétt lika langt i utveckling. Ar 1982 besokte jag Siters sjukhus for
att studera det arbete med psykoterapi som bedrivs vid sjukhuset. Mina
intryck fran besoket var mycket positiva. Under ar 1983 gav regeringen
universitets- och hogskoleambetet (UHA) i uppdrag att utreda méjligheter-
na att starta en utbildning i syfte att sprida den modell fér behandling av
schizofreni som tillampas i Siter.

Med UHA:s utredning som underlag beslutade regeringen -att avsitta
sammanlagt 1.8 milj. kr. for tva forsoksutbildningar. Medlen avsags att ticka
de direkta utbildningskostnaderna, och Kopparbergs lans landsting atog sig
att skapa de nddvindiga vardmissiga forutsittningarna fér utbildningen.

Regeringen har alltsa direkt medverkat till att utbildningen har anordnats,
eftersom det dr mycket angeliget att erfarenheterna fran den s. k. Satermo-
dellen skall kunna liaggas till grund for den fortsatta umc]\lmg,en inom
psykiatrin. '

Att den tidigare planerade andra utblldmngsomgﬁngen nu har stoppats
beklagar jag.

Vid ett besok vid Siters sjukhus den 14 januari 1987 informerade jag mig
om den aktuella situationen. Av diskussionerna framgick att vissa frigestall-
ningar om utbildningens organisation maste klarlaggas, innan beslut om-
utbildningens framtid kan fattas. Regeringen har darfor gett socialstyrelsen i
uppdrag att snabbt utreda forutsittningarna for en fortsatt utbildning i syfte
att sprida psykoterapi som behandling for schizofrena patienter.

Anf. 7 INGA LANTZ (vpk):
Herr talman! Jag tackar dven for det hér interpellationssvaret.
Jag laste i forra veckans nummer av.Lidkartidningen att utbildningen i
psykoterapi for schizofrena patienter enligt den s. k. Satermodellen eventu-
ellt skall f& fortsitta under annat huvudmannaskap. Men tidigast 1988 kan
verksamheten komma i ging igen. Socialstyrelsen skall utreda fragan var ' 45
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utbildningen skall ske. Maste det \!erkligen ta sa lang tid att utreda detta? Vi
ar ju nu bara i borjan av 1987, och savitt jag forstar finns det inte s& minga
alternativa platser att forlagga utbildningen till. Det géller vil Sater cller
mojligen Ullerdker. Vi miste enligt min mening fa garantier foér att
vardutbildningen enligt denna modell far fortsédtta. Satermodellen, som har
utvecklats av psykoterapeuten Barbro Sandin. ar unik i Sverige eftersom den
vid en vetenskaplig utvirdering visat sig mest framgdngsrik da det galler att
hjalpa unga schizofrena patienter att bli friska.

Jag tycker det dr bra om dct blir ett statligt huvudmannaskap for
utbildningen, eftersom den har ett riksintresse. Jag har spérat en ovilja hos
berdrda myndigheter nidr det giller att sakra denna behandlingsmodells
fortsittning. Pa socialstyrelsen sdger man att utbildningen inte har nigon
efterfrigan —inga elever sdker den. Det ir helt fel. Ansékningsblanketterna
till utbildningen skickades ut s& sent som bara sex veckor innan ansdkningar-
na skulle vara inne. Det &r ctt rent sabotage, skulle jag vilja pasta. Anda fick
man sdkande till fem vardlag. Det finns faktiskt ctt cnormt intresse fér denna
utbildning — sedan mé socialstyrelsen sdga vad den vill.

Kammarritten gav de fackliga organisationerna ratt i deras éverklagande
avnedlaggningen. Men utbildningen ar inte sakrad for det. Kopparbergs lians
landsting tinker kringgd kammarrittens utslag genom att lata sin utbild-
ningsnamnd ange datum for kursstart och sedan via forvaltningsutskottet
('jverklaga det, for att slutligen vid landstingsmotet i mars besluta lagga ned
utbildningen. Man undrar vad det 4r f6r sorts poliﬁker i Kopparbergs lins
landsting. . ) .

P4 dessa premisser har naturligtvis inget av de tre antagna vardlagen
kunnat borja den utbildning som det ar frdga om — den skulle ha startat den 7
januari. Négon fragade en representant for psykiatrinimnden uppe i
Kopparberg om de dir var stolta éver denna utbildning, som fitt sa fina
fovord i hela Sverige och dven utomlands. Stolta, nej — det hade man inte
tinkt p&. Men att [dgga ned utbildningen var det klokaste vi kunde gora, sade
denna representant. _

Jag hoppas att utbildningen far fortsatta och att staten tar ansvaret for den.
Men det far inte ta ar att komma i gang igen.

I sitt svar beklagar Gertrud Sigurdsen att utbildningen har stoppats, men
att beklaga leder inte till ndgon fortsittning av utbildningen. Jag skulle vilja
veta vad det ar for “vissa fragestillningar™, som det stdr i svaret, som méste
utredas. Jag hadc'hoppats att Gertrud Sigurdsen skulle vara klarare i sitt svar
i dag till mig. De tidningsuttalanden som jag har f6ljt i den hiir debatten har
jag uppfattat pa det sattet att Gertrud Sigurdsen ér positivt intresserad.av
denna utbildning. men nir jag laste interpellationssvaret, som jag fick ta del
av i gar, kindes det som en undanflykt fran det ansvar som jag tycker att
regeringen borde ta. Jag var mer saker pa att utbildningen skulle garanteras

- en fortsdttning ndr jag stéillde fragan dn vad jag dr cfter att ha ldst svaret. Men

jag har kanske fel i mina antaganden, och det vore bra om socialministern
kunde lugna mig pa den hir punkten.



Anf. 8 Socialminister GERTRUD SIGURDSEN: Prot. 1986/87:71
Herr talman! Jag har svért att forsta den tolkning som Inga Lantz har gjort 13 februari 1987

av mitt svar. Lat mig forst siiga féljande.

Socialdepartementet och socialstyrelsen har ingen ovilja mot den hir
utbildningen - snarare tvirtom. Jag har personligen engagerat mig vildigt
mycket forst i att den kom till stdnd och nu ocksad i att den skall fa mo;hghcter
att fortleva.

Det krévs ett utredningsarbete. Det ir inte sikert att utbildningen kan vara
kvar vid Saters sjukhus, utan det finns andra mdjligheter. Detta utrednings-
arbete skall ske i tvd etapper. mycket snabbt. Den forsta ctappen skall
socialstyrelsen redovisa for regeringen redan den 31 maj. Om det finns
mojligheter att starta utbildningen redan andra halvaret 1987, skall vi
naturligtvis gra det, men jag kan inte i dag std hir och sdga att det kommer
att- bli sa.

Jag ar litet besviken 6ver att Inga Lantz upplever att socialdepartementet
och socialministern inte har ndgot intresse for att s& snart som mdjligt fa till
stind denna utbildning. Jag har ront tacksamhet frin Barbro Sandin och
hennes kolleger for véart snabba agerande.

Om vardutbildningen
vid Sdters sjukhus

Anf. 9 INGA LANTZ (vpk):

Herr talman! Jag har pratat med Barbro Sandin s4 sent somii gar kvill, och
jag vet att hon dr glad over de stillningstaganden som har gjorts.

Jag kan bara ldsa svaret rakt upp och ner. Jag hade naturligtvis hoppats att
bara kunna siga: Tack. jag dr ndjd. Men det 4r jag inte, Jagt\c]\crmte attdet
finns nagra garantier i alla fall.

Nu fortydligade socialministern och sade att hon har haft ett personligt
engagemang i den hir frgan och att man kan ténka sig att utbildningen
kommer i ging under andra hilften av 1987. Da blir det ju annorlunda &n vad
jag har kunnat lisa mig till, 1988-1989 enligt de uppgifter jag har haft att luta
mig mot. Jag ir glad om man kan pressa pa, sa att den kommer i ging senast
1987.

Fortfarande vet jag inte vilket utredningsarbete som kritvs och varfor. Jag
kan inte forstd vilka forutsittningar som skall utredas. Det tycker jag inte
socialministern har klarlagt {6r mig. '

Jag tycker faktiskt att den hér frigan 4r stérre #n att bara handla om
utbildningsplatser pa en speciell utbildning. Om inte denna utbildning far
fortsatta, s kommer lakemedelsindustrin att ta 6ver med psykofarmaka och
neuroleptika igen. Det vore bra om man kunde garantera att detta fanns med
i den proposition som vintas under varsessionen. Frigan ar mycket storre an-
att bara giilla sjilva behandlingen och utbildningen i Siter. Den har stor
betvdelse for hela inriktningen av psykiatrin i vart land.

Jag dr som sagt glad for socialministerns fortydligande att verksamheten
forhoppningsvis kan komma i gang igen i slutet av 1987.

Overliggningen var hirmed avslutad.

47



Prot. 1986/87:71
13 februari 1987

Omden neuro-
kirurgiska kliniken vid

Sodersjukhuseti Stock-

holm

48

4 § Svar pa fraga 1986/87:270 och interpellation 1986/87:141 om den
neurokirurgiska kliniken vid Sodersjukhuset i Stockholm

Anf. 10 Socialminister GERTRUD SIGURDSEN:

Herr talman! Olof Johansson har fragat forsvarsministern om regeringen
ar beredd att mot bakgrund av tidigare uttalanden acceptera den forsamring
av halso- och sjukvérden 1 krig som nedldggningen av neurokirurgiska
Kliniken vid Sodersjukhuset innebér. Fragan har dverldmnats till mig.

Blenda Littmarck har frigat mig om jag dr beredd att av beredskapsskal
forhindra att neurokirurgiska kliniken vid Sédersjukhuset laggs ned.

Stockholms lians landsting beslot den 27, november 1986 att ligga ned
neurokirurgiska kliniken vid Sodersjukhuset i syfte att koncentrera den
neurokirurgiska varden till Karolinska sjukhuset (KS).

Enligt vad jag har inhdmtat frén landstinget kommer i praktiken Soder-
sjukhusets 24 vardplatser att ersittas av 20 platser vid KS. Med en mindre
belaggningsokning kommer KS enligt landstinget att ta hand om samma antal
fall som vardats vid Sédersjukhusets neurokirurgiska klinik. '

Hilso- och sjukvarden i krig bygger i stor utstrickning pa de fredstida
resurserna. Den i fred géllande hilso- och sjukvardslagstiftningen utgor
ocksa grunden for sjukvarden i krig enligt den s. k. totalforsvarsprincipen.

Nar riksdagen ar 1982 fattade beslut om en ny hilso- och sjukvérdslag
(prop. 1981/82:97, SoU 51, rskr. 381) slogs detta fast. Det innebiir att ansvar i
fred for viss verksamhet foljs av ansvar for att forbereda, genomféra och leda
samma verksamhet i krig. Enligt halso- och sjukvérdslagen Aligger det
landstingen att redan i fred planligga och vidta de olika foérberedelser som
fordras for att verksamheten skall kunna bedrivas under beredskap och krig.
Nedldggningen av den neurokirurgiska kliniken vid Sodersjukhuset &r
sdledes en fraga for landstinget att-sjalvt besluta om.

Jag kan hir nimna att fore nimnda nedliggningsbeslut skrev socialstyrel-
sen till Stockholms lins landsting och anférde: "Med utgangspunkt fran
landstingskommunernas ansvar for planldggningen av hilso- och sjukvérden
har styrelsen for sin del inte anledning forviinta annat 4n att Stockholms lins
landsting vid organisationen av den neurokirurgiska verksamheten i omradet
beaktat ocksa forhallandena av betydelse fran beredskapssynpunkt.”

For egen del vill jag ocksa framhélla att verksamheterna for hilso- och
sjukvérden i fred och i krig kommer att vara olika. 1 krig kan man inte
koncentrera den neurokirurgiska verksamheten pa samma sitt som i fred.
Neurokirurger kommer i stillet att i stor utstrickning fordelas pa andra
sjukhusinrittningar. En sammanslagning i en fredstida vardorganisation
behover darfor inte innebira en férsdmring ur beredskapssynpunkt.

Slutligen vill jag nimna att jag inom kort avser-att pa grundval av bl. a.
forsvarskommitténs forslag foresla regeringen olika atgirder for att avsevirt
forbattra hilso- och sjukvarden i krig.

Anf. 11 TALMANNEN:
D4 Olof Johansson ér forhindrad att narvara vid dagens sammantride,
medger jag att Par Granstedt tar emot svaret.



Anf. 12 PAR GRANSTEDT (c): Prot. 1986/87:71

Herr talman' 1 Olof Johanssons franvaro vill jag & hans viignar tacka for 13 februari 1987
svarct pd den hir frigan.

Bakgrunden &ar ju att en majoritet bestiende av socialdemokrater,
moderater och folkpartister i Stockholms lins landsting har beslutat att ligga
ned neurokirurgen pa Sodersjukhuset och koncentrera denna verksamhet till
Karolinska sjukhuset. Detta ir naturligtvis allvarligt ur ménga synpunkter.
Men det dr inte pa sin plats att hdr i kammaren ta upp de allmént
sjukvirdspolitiska konsekvenserna av detta. Det 4r nigonting som méste
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16sas inom landstinget.

Det som dock absolut angir statsmakten ir konsekvenserna ur bered-
skapssynpunkt. Det hiir innebiir ju att det i Stockholmsregionen inte kommer
att finnas niigon neurokirurgisk klinik séder om Milar—Saltsjé-snittet. och
det har starkt oroat de militira myndigheterna. Det &r anmérkningsvirt att
beslutet tydligen inte foregatts av ndgot samradd mellan landstinget och
militarbefilhavaren. Militirbefilhavaren i Gstra militiromradet fick reda pé
detta via massmedia och har sedan reagerat.

Anledningen till att detta &r oroande ar ju att ncurokirurgin dr mycket
viktig i krig. eftersom en mycket stor del av de skador som kan uppsté just ar
t. ex. skallskador. Man maste alltsa ha tillgang till neurokirurgi.

Visserligen kan man, som ocksé statsradet siger, omorganisera neuroki-
rurgin i ett krigsldge. Men det férutsiitter en forberedelsetid. Jag vet att
svensk beredskapsplanering i mycket hog grad bygger pa att motstandaren 4r
vanlig nog att varna oss i god tid fore ett angrepp pa Sverige. Mcn samtidigt
maste vi ocksd ha en beredskap fér mera Overraskande anfall. Om ett
Overraskande anfall sker mot Stockholmsregionen och vi inte hunnit
omorganisera vir sjukvird, innebar det ocksd att forbindelserna over
Malaren~Saltsjon forstors eller kraftigt forsvaras. Da kan vi fa en situation
dir Sodertorn, med bl. a. Muskdbasen och andra militért viktiga verksamhe-
ter och installationer, star helt utan neurokirurgisk kapacitet. Detta problem
berér inte statsradet Sigurdsen dver huvud taget i sitt svar pa fragan. Det
tycker jag ar litet férvanande, eftersom det ju faktiskt dr huvudproblemet.

Det skulle vara intressant att hora hur regeringen ser pd detta bekymmer.
Hur klarar man neurokirurgin om Stockholmsregionen utsétts - for ett
angrepp under former som innebiir att man inte hunnit omorganisera
sjukviarden dessforinnan och forbindelserna Over Malaren—Saltsjon ar
avbrutna eller allvarligt forsvarade? Eftersom regeringen har uppfattningen
att den inte behdver reagera, formodar jag att regeringen har en idé om hur
problemen skall 16sas i en sddan situation.

Det ér riktigt att ansvaret for att organisera hiilso- och sjukvardenikrig har
overlatits pa sjukvirdshuvudminnen, men det 4r samtidigt rimligt att
statsmakterna noga foljer utvecklingen och det sitt pa vilket landstinget
uppfyller sitt ansvar. Min uppfattning dr att Stockholms lins landsting inte
har uppfyllt sitt ansvar pd ctt tillfredsstillande sitt genom denna atgird, och
det dr en uppfattning som bekriftas i en skrivelse fran militiromradet och
arméstabslikaren. Den ndrmast berdrda expertisen inom militdren har alltsd

samma uppfattning.
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Vad anser regeringen om det verkliga problemet. nimligen riskerna i
samband med ett angrepp utan férvarning i tillrickligt god tid? Hur klarar vi
dé beredskapen?

Anf. 13 BLENDA LITTMARCK (m):

Herr talman! Jag skall be att fa tacka statsradet for svaret. Jag anser dock
inte att jag har fatt ett divekt svar pa min fraga om statsradet r beredd att
toérhindra nedldggningen av den neurokirurgiska kliniken pa Sédersjukhuset
— det ar nédmligen inte for sent-att gora det.

Svaret andas nagot av den uppgivenhet som jag ocksa kiinner. inte bara i
detta drende utan dven i andra drenden, Gver att riksdagen har avhint sig
méjligheten att pAverka sjukv?lrden ilandet. Just det imnet kan vi emellertid
sikert diskutera vid andra tillfillen. I dag galler det, som Pir Granstedt sade,
nationens mdjlighet att totalt klara en krigssituation. Det ansvaret ligger pa
regering och riksdag, inte bara pa landstingen.

Man kan tycka att nedliggningen av en enda klinik skulle vara forsumbar i
detta sammanhang, men s ir det inte. Dels giller det en central klinik i
Stockholmsomradet, dir en femtedel av landets befolkning bor. Dels giller
det utbildning av ldkarc,-som skall ta med sig sina kunskaper ut i landet och
anviinda dem samt de erfarenheter de fiar genom den s. k. randutbildningen,
dvs. en del av utbildningen med praktik pa en neuroklinik. Denna klinik éren
av de bista som finns. ' :

Jag har dessutom framhallit i min interpellation, precis som Pir Granstedt
sade. att det &r mycket viktigt att det finns flera kliniker framfor allt i
Stockholm, dir ménniskor bor pa 6ar och det iir litt {or en fiende att rasera
kommunikationer och transportmdjligheter. Sodersjukhuset ligger dess-
utom pa berggrund och har bergrum under sig som ségs vara sikra for
bombanfall. I utredningen om sjukvérdens siikerhet i krig. socialstyrelsens
redovisning 1986:12, kan man diremot liisa pi s. 125—126 om Karolinska
sjukhuset att den tekniska forsorjningssikerheten ar under all kritik.
“"Inkommande kablar till sjukhusets mottagningsstation ar forlagda i samma
kabelgrav och saknar reservkapacitet. Hogspanningsstillverket r dppet och
oskyddat placerat ovanfor kabelgraven.™

Ytterligare ett exempel:

"Sjukhusets dieseldrivna reservkraftaggregat ar placerade i samma rum,
likasd &ngturbinerna.”™ Man har i installationskulvertar och i vissa transport-
kulvertar kabelskenor for lagspinningsdistribution. hdg- och lagspénnings-
kablar och telesignalkablar, allt p& ett stille, vilket innebir allvarlipa
skaderisker. Jag skall inte ta upp tid med mer av detta. Det finns ett helt
kapitel om just svaghcterna hos Karolinska sjukhuset. Dirfor dr det
naturligtvis nirmast oansvarigt att koncentrera verksamheten dit och lagga
ned den fungerande klinik vi har pa Sodersjukhuset.

Jag laser vidare i boken, om beredskapsplanering:

“Strivan ir, som framhallits tidigare, att utnyttja fredssjukvardens lokaler
i storsta mojliga utstrickning for att sikerstilla hdg kvalitet och kapacitet i
krig. Mfinga anliggningar borde med hinsyn till riskforhidllandena inte
utnyttjas i krig pd samma siitt som i fred.” Jag tycker att detta ir klart
applicerbart pa just det hir fallet.



Det ir alldeles riktigt att det dr det framtida perspektivet vi skall talaom,  Prot, 198.6/87;.71-
men litet om dagens situation bér man nog ocksa ta med som bakgrund. Det 13 februari 1987
kanske var menat som en trost, det tillagg jag fick 1 svarct om att Karolinskas
kapacitet skulle utdkas sa att man kunde ta emot lika ménga patienter som

“man tidigare vardat pa Sodersjukhuset. Men det ar inte det som fr_fngz_lh
egentligen giller. '

Det behévs forst och framst tva skilda kliniker, som jag har sagt. Men det
viktiga dr i dag att Karolinska intc tl den hir 6kningen. Det ér illa nog som
det dr. De som har ansvaret pa ligre nivd, nimligen lakarna och skoterskor-
na, siiger att den resursbrist som for nirvarande finns pa Karolinska kommer
att orsaka daodstall. En av flaskhalsarna ér bristen pa operationssalar. Genom
att lagga ned Sodersjukhusets klinik har man avhint sig tva operationssalar.
Den diliga rontgenjouren ir faktiskt ocksa en skamflack for Karolinska
sjukhuset. Det tar-en timme att fi ihop personal under natten till en
rontgenundersékning som ar alldeles n(')d\'éinclig. Det ir ungefir som i
glesbygd, medan man diiremot hade en l6pande rontgenjour dygnet runt pi
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Sadersjukhuset. .

Det finns mycket mer att sdga. Men jag begriinsar mig till att papeka att
den neurokirurgiska kliniken pa Sodersjukhuset har lagts ned for att spara 6
milj. kr. Sex miljoner, som kommer att bli noll om man utrustar kliniken pa
Karolinska med samma “kringresurser’ som Sddersjukhusets klinik hade. 1
stillet tinker man anvinda 12 miljoner per r till att dppna cn forskarby i
bioteknik vid Huddinge sjukhus. Tycker statsrddet att det r ett ansvarigt
handlande? :

Anf. 14 Socialminister GERTRUD SIGURDSEN:

Herr talman! Nir Blenda Littmarck siger att det hiir éir den basta kliniken
som finns, kan jag sdga till Blenda Littmarck att jag vet personligen att det
var en mycket bra klinik som fanns pa Sédersjukhuset, cftersom jag vid tvé
tillfillen sjalv har vardats dar. Men enligt de uppgifter jag har fatt frin
landstinget centralt har flyttningen av neurokirurgin fran Sédersjukhuset till
Karolinska institutet gatt utan problem. Man har haft ged tid ll:tt forbereda
flyttningen. och man anger ocksi att det fungerar bra. Man har inte hort
nagra klagomdl nir det giller flyttningen.

Som jag har framhallit i mitt interpellationssvar kan man i krig inte
koncentrera den neurokirurgiska verksamheten pd samma sitt som i fred.
Jag har sagt att neurokirurger i stor utstrickning i stillet kommer att férdelas
pa andra sjukhusinrittningar.

Par Granstedt for ett resonemang om broar och den radande situationen.
Jag vet inte hur Pir Granstedts kunskaper i geografi ir. for dven S(")dcrsjuk-l
huset ligger pd en 6. Det finns alltsd broar i forbindelse dven med
Sodersjukhusct. Skulle man félja Pir Granstedts teori pa det omradet skulle
man ha forlagt hela neurokirurgin till Huddinge sjukhus.

Det dr alltsd landstingen som enligt lagen har det odelade ansvaret for sina
invanares hillso- och sjukvard saval i krig som i fred. Om det tillkommer
ytterligare krigsbehov av sjukvird blir det en statlig angeligenhet. Vi foljer
utvcclﬂingen. som jag har papekat har. . )

Lat mig tilligga att en beredskapsdelegation for hillso- och sjukvard i krig 51
Overvigs for nirvarande inom departementet och i regeringskansliet.
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Resultatet av dessa dvervdganden kommer att redovisas i den proposition om
totalférsvaret som skall ldggas fram under innevarande riksdagsperiod.
Fridgor om sjukvérdens skydd hér hemma i den delegationen — liksom
uppgiften att folja att landstingen har beredskap och resurser for att kunna
leva upp till sitt ansvar enligt hilso- och sjukvardslagen.

Anf. 15 PAR GRANSTEDT (c):

Herr talman! Jo, jag kinner Stockholms geografi nagorlunda. Jag ir fodd i
den hir staden och vet ungefir hur den ser ut. Jag vet foljaktligen att
Sodermalm ar en 6, den gamla Ason. Det vet ocksé de militira myndigheter-
na, och de hariskrivelse, som jag férmodar att dven socialdepartementet har
tagit del av, konstaterat att det dr betydligt ldttare att klara férbindelser dven
t krig fran So6dermalm till Sodertérn in fran Sodertorn till Solna. dar
Karolinska sjukhuset ligger. Man har planer p4 att kunna ordna provisoriska
broférbindelser 6ver Hammarby kanal. Med dc cminenta geografiska
kunskaper som jag utglr frin att socialministern har vet nog socialministern
att kanalen &r smal och att det ar ganska latt att ordna provisoriska broar dir.
Att klara broforbindelser dver hela Malar—Saltsjo-snittet under brinnande
krig ar diremot betydligt svararc.

Det ar sjéalvklart att det ur beredskapssynpunkt vore bittre att ha den
neurokirurgiska kliniken vid Huddinge sjukhus, och det har ocksa de militara
myndigheterna sagt, men de ser Sodersjukhuset som ett godtagbart alterna-
tiv. Dédremot anses det oacceptabelt att koncentrera alla resurser till
Karolinska sjukhuset.

Mot denna bakgrund tycker jag att den nagot likgiltiga attityden att vilja
tva sina hinder som regeringen genom socialministern visar ir egendomlig
och oroande. Det hir ar faktiskt en viktig friga. Det handlar om landets
huvudstadsomride och moéjligheten att klara cn rimlig sjukvard ocksa i ett
lige ndr man inte hunnit omorganisera sjukvarden for krigsbruk. Det
handlar om sakerheten for militdr personal och civil befolkning i mycket stor
omfattning. Att di hanvisa till en kommande delegation ar verkligen en trést
for ett tigerhjarta. Nér den delegationen s& sminingom har etablerats och
borjat sin verksamhet dr nedliggningen av den neurokirurgiska kliniken vid
Sadersjukhuset och koncentrationen till Karolinska sjukhuset ett faktum.
Att da dndra pa detta &r naturligtvis mycket svart.

Herr talman! Jag stillde en fraga i mitt forra anférande om hur regeringen
tinkt sig att man skall klara behovet av neurokirurgisk vard i ett krigslige
utan ordentlig varscltid, i ett 1age nir det inte gar att ta sig igenom centrala
Stockholm och Milar-Saltsjo-snittet och nir neurokirurgin ir koncentrerad
till Karolinska sjukhuset. Hur tinker man sig i1 regeringen att det skall
fungera?

Anf, 16 BLENDA LITTMARCK (m):

Herr talman! Statsradet hdnvisade till sitt svar och sade att neurokirurgeri
krigi stor utstrickning kommer att fordelas pd andra sjukhusinrittningar. Ja
visst. Men varfor skall man sla sénder en klinik som finns? En neurckirurgisk
klinik med det samarbete och annat som behévs bygger man inte upp pa den
korta tid som d& kanske kommer att sta till buds.



Det finns ingen rimlig anledning att ligga ned den neurokirurgiska Prot. 1986/87:71
kliniken vid Sodersjukhuset. Jag vidhaller min bestimda uppfattning att 13 februari 1987
landstinget har handlat fel. Det dr en uppenbar fara fér stockholmarna att
man avhindersig den hiir fungerande enheten, och jag kiinner mig uppgiven
infor tanken att statsridet tydligen inte kan gora nagonting at det och inte
heller vi har i riksdagen. :

Har statsradet verkligen inga som helst mojligheter att forhindra nedlagg-
ningen, eller réttare sagt, att ateruppbygga kliniken? Det ar fortfarande
mojligt att gora det - lokalerna stir tomma. personalen ér beredd att g
tillbaka, men den sugs snart upp av andra kliniker. Tre av lakarna ar pé
Karolinska, tva ar i Saudiarabien och en iir i Karlstad. De flesta sjukskoter-
skorna arbetar fortfarande pé andra kirurgiska kliniker pa Sodersjukhuset.
Det finns alltsd en mdjlighet att dteruppbygga kliniken.

Om den neuro-
kirurgiska kliniken vid
Sodersjukhuset i Stock-
holm

Anf. 17 Socialminister GERTRUD SIGURDSEN:

Herr talman! Jag tvar inte mina hinder nir det giller uppliggningen av
hélso- och sjukvarden i krig. Vi fir kanske anledning att aterkomma till den
nér vi skall diskutera den forsvarspolitiska propositionen. Naturligtvis har
landstingen en planering for vad man skall géra i dessa sammanhang.

Men nér jag lyssnar till Blenda Littmarck undrar jag om hon inte stéllt
interpellationen till fel person och vint sig till fel forum. Par Granstedt sade
ju hir att det var en majoritet av socialdemokrater och moderater i
Stockholms lans landsting som hade fattat detta beslut. Darfor dr det val i
forsta hand till sina partivinner i Stockholms lidns landsting som Blenda
Littmarck borde rikta anméarkningen mot hur landstinget vill organisera sin
hélso- och sjukvard — det ar landstingen som har ansvaret for den.

Anf. 18 BLENDA LITTMARCK (m):

Herr talman! De har mycket nogsamt fitt veta var jag stari den har fragan.
Jag vet att det i bagge véra partigrupper var mycket delade meningar med en
ganska svag odvervikt for férslaget om en nedlaggning. Jag har tagit upp det
hér, darfor att jag anser att ansvaret for nationens siikerhet i stort och dven i
fraga om den hir detaljen bor ligga hos regering och riksdag. Jag kan inte
heller forsta att det rent tekniskt inte skulle gora det, eftersom regeting och
riksdag dr de som til syvende og sidst har ansvar for forsvaret. Jag kan inte
forstd hur vi skall kunna fortséatta att ha det sa, att varje landsting av t. ex.
besparingsskal kan ligga ned verksamheter som ar viktiga for forsvaret.

Anf. 19 PAR GRANSTEDT (c):
Herr talman! Statsradet Sigurdsens uttalande att hon inte tvéar sina héinder i
den hir fragan tycker jag var utomordentligt gladjande. Detinnebar alltsd att
socialministern och regeringen ar beredd att ta ansvar fér vad som hinder
med neurokirurgin i Stockholms lan, dtminstone fran beredskapssynpunkt.
Da kvarstar tvd mdjligheter. Den forsta inncbiir att regeringen efter att ha
analyserat det har kommer fram till att man klarar neurokirurgin pé ett
tilifredsstillande sétt dven vid ett dverraskande angrepp mot Stockholmsre-
gionen. [ s& fall r min fraga: Hur klarar man det? Hur ser regeringens analys
pé den punkten ut? Hur klarar man necurokirurgin i en anfallssituation da 53
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man inte har hunnit omorganisera sjukvarden och da man inte kan ta sig over
Miilar—Saltsjé-snittet’ genom centrala Stocl\holm" Den fragan stiller jag nu
for tredje gingen.

Om regeringen inte har ndgot svar pd den fmz.dn om man alltsd inte kan sc
nagon majlighet att i ett sddant lage klara neurokirurgin, blir frigan: Vad
tinker regeringen gora for att sikerstiilla att vi i ett sidant liige inte stir utan
neurokirurgiska behandlingsmdjligheter? Den fragan har ocksid Blenda
Littmarck flera ginger stillt. Ar regeringen da beredd att ingripa och redan i
fredstid sakerstilla resurser fér en neurokirurgisk verksamhet ocksé soder
om centrala Stockholm? .

Dessa tva fragor forviintar jag mig svar pa. Far jag inte svar pd dessa frigor
blir slutsatsen i alla fall att regeringen inte bryrsig om utvecklingen pé det hir
omridet.

Overlaggningen var hiirmed avslutad.

5 § Foredrogs och hinvisades
Proposition
1986/87:81 till justitieutskottct

6 § Anmildes och bordlades :

Forslagen - o

1986/87:9 Fullmiiktiges i riksgildskontoret forslag till anvisning av medel pé
tilliggsbudget for kostnader for jubileumsskrift .

1986/87:11 Riksdagens forvaltningskontors forslag angéende dndringar i
ersittningsstadgan (1971:1197) for riksdagens ledaméter, m. m.

"7 § Anmildes och bordlades

Konstitutionsutskottets betinkande
1986/87 19 Andnng i9 kap. 11 § regeringsformen m. m.

Skatteutskottets betiankande ]
1986/87:23 Meddelande om kommande {orslag till lagstiftning om dndrade
regler for utnyttjande av forlustavdrag i vissa fall (skr. 1986/87:73)

Justitieutskottets betinkande
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Lagutskottets betinkande :
1986/87:11 Forhillandet mellan upphovsritt och tryckfrihet

Kulturutskottets betiinkande
1986/87:8 Tjanstebostider for priaster och forvaltningen av kyrklig jord
(prop. 1986/87: H)



Niringsutskottets betinkande Prot. 1986/87:71
1986/87:17 Forsilljning av statens aktier i AB Gambrinus (prop 1985/86:150 13 februari 1987
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pellationer

8 § Meddelande om interpellationer
Meddelades att foljande interpellationer framstalits
den 12 februari

1986/87:172 avJohn Andersson (vpk) till férsvarsministern om visst arrange-
mang av hemvirnet och frivilligférsvaret:

I Visterbottens Folkblad for tisdagen den 10 februari finns ett antal
dnbdttm]agg. foranledda av ett arrangemang som dnordnats av hemvirnet
och frivilligforsvaret i Skellefted.

* Jag citerar féljande ur ctt av inlaggen:

“Foreningen "Friheten i Sverige” inbjod genom annonser i vara Skelleftea-
tidningar till foredrag den 31 januari om: ‘Den bladogda Sovjetrepubliken
Sverige™.™ :

Att detta skedde i samarbete med hemviirnet och civilforsvaret framgick
av annonser. Redan féreningens annonsrubrik vittnar om en instidllning som
borde vara oss frimmande. Nagot férvanad blev man nir hemvirnsmin i
uniform delade ut och uppmuntrade folk att ta del av frlheten i Sveriges
propagandamaterial.

Nar har hemvirnet och civilforsvaret fatt i uppgift att stédja och bedriva
politisk verksamhet av detta slag? Kommendorkapten von Hofstens langa
foredrag var en skarp vidrikning med svensk politik, var regerings och vira
politikers ofdrmiga och ovilja att se och erkiinna de krinkningar vart land
blivit utsatt for. ]

Med hinvisning till ovanstaende vill jag stalla féljande fraga till férsvarsmi-
nistern:

Eftersom sddana arrangemang som hiir beskrivits inte synes forenliga med
var sikerhets- och neutralitetspolitik eller med olika forsvarsorganisationers
roll inom totalférsvaret, vill jag fraga forsvarsmlmstern om arrangcmangen
foranleder nagon reg,crmbcns atgiard?

1986/87:173 av Margareta Gard (m) till industriministern om sysselsittning-
en i Griingesberg:: :

I den av SSAB:s styrelse framlagda strukturplan for gruv- och stalhante-
ringen inom bolaget forestas bl. a. att gruvan i Gringesberg och clektrostal-
verket och Morganverket i-Domnarvet liggs ned.
Konjunktursvingningar och strukturrationaliseringar inom basniringarna
gruvor och stilhantering har forekommit under branschernas hela tillvaro
och har sa gott som alltid skapat problem pa de orter dér resp. industrier varit
beliigna. Trots nutidens mera forutsigbara framtidsutsikter dr framforhall- 55
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ning och atgiirdsmojligheter Andéa begrinsade och sldr darfor fortsatt hért
mot de minniskor och samhillen som drabbas.

Sambhillet Griingesberg bestar av drvgt 4 000 personer och dr uppbyggt
runt gruvan. Nedliggning av gruvan ar ett hart slag mot hela sambhiillet.
Forutom att hela 760 gruvanstillda mister sina arbeten kommer entreprend-
rer och andra kringanstiillda att drabbas av gruvnedliggningen.

Oron &r nu stor bland befolkningen i Gringesberg, da s gott som alla
invanarc pa ett eller annat sitt ar berdrda av nedliggningen av gruvan.
Magjligheterna att snabbt skaffa fram nya arbetstillfillen till dem som
kommer att fristillas bedéms som begriinsade.

Ludvika kommun &r en redan tidigare hart anstringd kommun vad giller
tillgang pd arbete, bl. a. genom tidigare gruvnedldggningar. Fran att i bérjan
av 1960-talet ha haft 36 000 invanare dr nu invanarantalet nere i 29 000.

Nedlaggningen av clektrostilverket och Morganverket 1 Domnarvet
medfér en minskning med 850 arbetstillfallen vid stalverket. T nagon man
reduceras antalet fristillda genom en utdkad satsning vid tunnplitsverket,
men sjalvfallet ar det ett hirt slag for Borlange kommun. Aven dir behover
extraordindra atgirder vidtas.

Vilka atgéirder imnar industriministern vidta for att forhindra att Griinges-
berg som samhiille utraderas?

den 13 februari

1986/87:174 av Bjorn Korlof (m) till industriministern om néringspolitiska
och arbetsmarknadspolitiska problem med anledning av SSAB:s struktur-
plan:

Till SSAB:s styrclse har nyligen dverlimnats ett forslag till strukturratio-
nalisering av foretaget, vilket nu diskuteras inom foretaget med de fackliga
organisationerna.

Det dr svart for en utomstaende att, utan det totala underlaget. bedoma
héllfastheten i berakningar och beddmningar av vad strukturplanen forutsat-
ter nddvindigt att gora for foretagets fortsatta éverlevnad.

Klart star emellertid att de regionala och lokala cffekterna av ett
genomforande av strukturplanen mycket cnsidigt och hirt kommer att
drabba frimst Gringesberg men ocksi Borlange; sdledes KoppurBergs lin.
ett lian som redan kimpar med synnerligen svira niringspolitiska och
arbetsmarknadspolitiska problem.

Betriffande Gringesberg star det klart att en nedliggning av gruvan
innebir ett sammanbrott for ortens méjligheter att dverleva.

Mot bakgrund hirav vill jag friga industriministern vilken beredskap han
har for olika atgirder i de drabbade orterna. om SSAB:s strukturplan
genomfors., samt vilka olika statliga insatser. utdéver dem som faller inom
industriministerns ansvarsomride. som kan dverviigas for att lindra verk-
ningarna av strukturplanens genomforande?



1986/87:175 av Ivar Franzén (c¢) till miljo- och energiministern om kvive-  Prot. 1986/87:71
oxidutslippen fréan bilar: ' 13 februari 1987

Kviiveoxidutsliippen genom den dkande bilismen ar ett av dagens storsta  Meddelande om inter-
miljoproblem. Utsliappen orsakar bl. a. biide omfattande skogsdod och 6kad  pellationer
forsurning | mark och vatten.

Riksdagens beslut avseende nya och viasentligt skdrpta avgasreningskrav
for personbilar fr. 0. m. 1989 ars bilmodeller ér ett steg i ratt riktning, men en
tidigare tidpunkt borde ha valts enligt centerns forslag. Atgi’\rder maste dven
vidtas for att forbittra avgasreningen i den befintliga bilparken. Det bradskar
ocksa att finna biittre 16sningar dn katalytisk avgasrening for nytillkommande
bilar. .

Regeringen bereder for nirvarande ctt par viktiga fragor som starkt kan
begrinsa kviiveoxidutsldppen trin vara bilar. Det ar av stort intresse att fi
besked om hur regeringen agerar i dessa fragor.

Avseende den befintliga bilparken kan anviindningen av LEMI-systemet
minska utslippen av kviiveoxider i storleksordningen 30 ¢, enligt de prov
som utférts av Svensk Bilprovning. Aven utslippen av koloxid och kolviten
reduceras kraftigt. Brinsleférbrukningen minskar enligt uppgift 10—~15 .
Utrustningen kostar inkl. montering ca 1 500 kr. per bil. Brinslebesparingen
Aterbetalar vid vanliga kKorstricckor investeringen pd ett par ar. Bildgarna kan
utan extra kostnad medverka till en visentlig forbéttring av miljon om hittills
redovisade prov visar sig riktiga i omfattande praktisk tillimpning.

Den forsta atgéirden som Krivs ar att det blir lagligt att utrusta alla bilar
med LEMI-systemet. Sjilvfallet bor strikta regler for utrustningens utform-
ning. kvalitet och montering utarbetas.

Vid en allmiin tillampning av LEMI-systemet skulle utslappen av kvive-
oxider minska i storleksordningen 50 000 ton per &r och bensinférbrukningen
600—700 miljoner liter per ar. Detta dr sdledes en mycket viktig miljofraga
som samtidigt kan fa betydande positiva ckonomiska effekter.

Nir det giiller nva bilar har regeringen under ett par ars tid funderat éver
eventuclla satsningar pi en modern angmotor. dvs. det s. k. RAN-ingdriv-
systemet. Motorn beddéms av naturvardsverket ha mycket fornimliga
miljédata men det kriivs sannolikt kraftfulla insatser frin statens sida for att
né snabba och konkreta beslut. '

Med anledning av fragornas stora betydelse ur savil miljésynpunkt som ur
ekonomisk synpunkt och med hiinvisning till vad som ovan anforts vill jag
stilla foljande friga till miljé- och energiministern:

Vilka étgirder har regeringen vidtagit resp. planerar att vidta for att
optimalt utnyttja de mdjligheter till vasentliga miljoforbattringar som kan
finnas i utnvttjandet av LEMI-systemet och RAN-Angdrivsystemet?

1986/87:176 av Ivar Franzén (¢) till miljo- och energiministern om behand-
lingen av drenden om bidrag till biobransleanliggningar, m. m.:

I en interpellationsdebatt den 15 december 1986, antdrande nr 4. sade
miljo- och encrgiminister Birgitta Dahl: "Jag kan meddela kammaren att
regeringen i morgon kommer att fatta beslut om att man for minikraftverk 57
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skall fi en sddan ordning att nir det giiller ansékningar som kommer in till
den 1 januari 1987 skall medel kunna bc'viljus nista ar dven om vattenlags-
provningen tar tid. Likasé skall alla™ - jag understryker alla - "ansdkningar
betriffande inhemska brinslen som kommer in till den 1 januari kunna
provas under nésta ar.” k

Den enda logiska tolkningen av miljé- och energiministerns uttalande ir
att alla ansdkningar inkomna fére den 12 januari 1987 skall - om dc upptyller
Gvriga bidragsvillkor — fa fullt bidrag. '

Under december 1986 inkom det s& manga ansokningar att tillgingliga
medel inte riacker till. Statens energiverk har darfér meddelat alla som
inkommit med ansékningar under december 1986 att deras ansokningar inte
kommer att behandlas i avvaktan pa ytterligare medelsanvisning. Samtidigt
har statens cnergiverk krivt att 75 % av i aktuell anldggning inghende
utrustning skall vara upphandlad fore den 1 april 1987. Vissa dispensmoj-
ligheter lir finnas for bordlagda drenden.

Det ir det liga oljepriset och regeringens handlingsforlamning som
dstadkommit en drastisk minskning av nytillkommande biobriinslcanléigg-
ningar. Detta har skapat en krissituation for flertalet tillverkare av savil
eldningsanliggningar som biobrinslen.”

Att ylterligzxrc forvirra en redan mycket besvirlig situation genom att
bryta givna I6ften om bidrag innebdr att regeringen tar pé sig ett mycket stort
ansvar.

Med hitnvisning till vad som ovan anforts vill jag stilla foljande fraga till
milj6- och energiministern:

Vilka atgdrder avser regeringen att vidta for att alla som inlimnat
bidragsansokningar betriffande inhemska briinslen och minikraftverk fore
den 1 januari 1987 skall fa det bidrag som regeringen utlovat?

9 § Mecddelande om fraga
Meddelades att foljande fraga framstillts
den 13 februari

1986/87:364 av Ivar Franzén (¢) till industriministern om den planerade
forindringen av tekoindustrins s. k. dldrestéd, m. m.:

Med hinvisning till de diskussioner som forts i riksdagen samt i arbets-
marknads- och néringsutskotten om fordndring av tekoindustrins s. k.
aldrestdd och delar av dess SIND-program avseende utvecklingslan for
offensiva satsningar, vill jag fraga industriministern om det utredningsupp-
drag som lamnats till statens pris- och kartellndmnd kommer att slutforas
inom av regeringen faststiilld tidsplan, och'om regeringen dérefter avser att
snarast dterkomma till riksdagen med forslag i drendet?



10 § Kammaren atskildes kl. 10.55.

In fidem
BENGT TORNELL

10lof Marcusson
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