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Tilbakemelding pa og innspill til Redts forslag til arbeidsprogram
2025-2029

LHL, som representerer og organiserer 54 000 pasienter og pirerende innen hjerte-,
kar- og lungesykdom, allergi, eksem, hjerneslag og afasi, har lest Rodts forslag til
arbeidsprogram 2025-2029 med stor interesse. Her folger vare tilbakemeldinger pa,
og innspill til forslaget:

Akuttmedisin

Akutt sykdom krever rask diagnostisering og oppstart av behandling uansett hvor man
bor i landet. LHL er derfor glad for at Redt vil styrke ambulansetjenesten, slik det
framkommer i kulepunkt d, linje 602.

LHL ber Rodt pé dette omrédet se pa folgende utfordring: I Norge har vi ikke et
likeverdig tilbud for akutt behandling. For eksempel er ikke alle ambulanser i dag
rustet til & gi trombolytisk behandling av pasienter med hjerteinfarkt.

LHL foreslar et nytt kulepunkt:

e «Radt vil sikre enhetlig standard for utstyr og tilstrekkelig kompetanse i
ambulansetjenesten. .

Pasientforlep kols

Personer i lavere sosiogkonomiske grupper har ofte hoyere eksponering for skadelige
stoffer som tobakksreyk og langvarig eksponering for skadelige stoffer som
luftforurensning og yrkesrelaterte stov- og kjemikalieeksponeringer. Dette er ogsd
hovedérsaker til kols (kronisk obstruktiv lungesykdom). Tidligere undersekelser viser
at ca. 67 prosent av voksne i alderen 40 ar og over har sykdommen (FHI, 2022. Gitt
befolkningsutviklingen, vil kols-pasienter utgjore en stadig sterre gruppe med hoy
sykelighet, samsykelighet og dedelighet. Kols er en progressiv sykdom med kronisk
betennelse der luftveiene skades gjennom mange ar. Kols-pasienter har behov for
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lungerehabilitering, men tilbudet er i dag lavt. I Nasjonalt kolsrdds undersekelse fra
2021 var et av hovedfunnene at behandlingsintervensjoner som inngar 1 et
lungerehabiliteringsprogram ble rapportert som et tilbud kun i 21 prosent av
kommunene, mens bare 5 prosent rapporterte at de hadde tverrfaglig lungerehabilitering
over flere uker (Frisk et al., 2021). En endring mé til for & sikre kols-pasienter
oppfelgingen de trenger gjennom livslgpet. LHL ber Radt vise solidaritet med des om
er rammet av kols, og engasjere seg for denne store, men underprioriterte
pasientgruppen. LHL ber Radt programfeste falgende:

® «Radt vil etablere eget pasientforlap for kols.».
Voksenvaksinasjonsprogram

Vaksinasjon er viktig ikke bare for & beskytte den enkelte vaksinerte mot alvorlige
sykdommer, men ogsa for & redusere smittespredning i samfunnet, sarlig til de som har
svekket immunforsvar, eldre, og personer med kroniske sykdommer. Gjennom
vaksinasjon tar vi et kollektivt samfunnsansvar for a beskytte folkehelsen og bidra til
mindre ulikheter 1 helse pa tvers av befolkningsgrupper. 1 Norge har
barnevaksinasjonsprogrammet hey oppslutning, mellom 90 til 96 prosent for de
forskjellige vaksinene. Et nasjonalt voksenvaksinasjonsprogram vil vere en naturlig
oppfelging av barnevaksinasjonen, og gi rammer som skaper forutsigbart for bade
befolkningen og helsesystemet. En slik ordning kan gi bedre oppslutning for voksne, og
vil veere viktig for & forebygge sykdom og forverring hos utsatte risikogrupper, der
kronisk syke er s@rlig sarbare. LHL ber Rodt bidra, og programfeste falgende:

o «Rodt vil at det etableres et vaksinasjonsprogram for voksne, slik at
nadvendige vaksiner er tilgjengelige for alle i rett tid. ».

Med vennlig hilsen

[Navn Navnesen]
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