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Norges Astma- og Allergiforbund (NAAF) viser til Helse- og omsorgsdepartementets brev
datert 4.oktober 2007 med invitasjon til & komme med innspill p& departementets forslag om
endring i forskrift om kommunens helsefremmende og forebyggende arbeid i helsestasjons-
og skolehelsetjenesten.

"NAAF mener det er positivt at departementet fremmer forslag om hvordan
legemiddelhandteringen i de pedagogiske institusjonene barnehage, skole og
skolefritidsordning (SFO) kan lgses. I heringsutkastet blir det presisert at helsestasjoner og
skolehelsetjenesten skal bidra til at rutiner for legemiddelhdndtering i barnehage, skole og
SFO blir etablert. Horingsutkastet sier imidlertid ingenting om hvem som skal ha ansvaret for
4 bistd barna med medisinering i lopet av barnehage- og skoledagen.

10 - 12 % av norske barn har astma. Den store miljg- og barneastmastudien

" (seksjonsoverlege dr. med. Karin C. Lodrup Carlsen, Ulleval universitetssykehus HF 2006)
viste at forekomsten av astma blant barn i aldersgruppen 0 - 10 &r i Oslo er pa hele 20 %. Bak
hvert av barna som har fatt denne diagnosen, star det foreldre, sasken, venner, barnehage eller
skole som bereres ndr et av barna har fatt en kronisk diagnose / sykdom. Dette illustrerer noen
av konsekvensene av et slikt sykdomsomfang. Sykdommen kan fore til hoyt fraveer fra bade
skole og barnehage samt fra foreldres arbeid. Det har betydelige negative konsekvenser for
samfunnsekonomien og forringer livskvaliteten — for hele familien!

Dagens medisiner er gode. Barn med astma og allergi kan delta i aktiviteter pa lik linje med
friske barn, hvis de tilbys oppfelging og riktig medisinering.

NAAF mottar ukentlig mange henvendelser fra fortvilte foreldre til barn som har astma, og
som ikke far den nedvendige medisineringshjelp i lopet av dagen i barnehage, skole og SFO.
Da det ikke finnes et lovpélagt krav om at barn med kroniske sykdommer skal fa hjelp til
riktig medisinering, er hjelpen som blir gitt, sveert varierende.

'NAAF har sett fram til at departementet skulle presentere sitt horingsforslag og er glad for at
departementet gjor noe med problemstillingen. Vi hadde imidlertid hépet at plasseringen av
ansvaret for & bistd med medisinering i de pedagogiske institusjonene hadde fremkommet
klarere enn det som er blitt presentert i dette forslaget. Derfor vil vi understreke viktigheten av
at ansvaret blir tydelig plassert slik at man i fremtiden slipper diskusjoner om hvem som har
ansvar for medisinering i de pedagogiske institusjonene.

NAAF er glad for at Helse- og omsorgsdepartementet ser behovet for en tydeligere forankring
i regelverket av ansvaret for barns legemiddelhéndtering i barnehage, skole og SFO.

Vi er avventende til de varslede endringene med tanke pa lovhjemling av ansvaret for

legemiddelhandtering. Vi oppfatter saken dithen at dette vil skje i etterkant av denne

horingen.

For gvrig nevnes at Norges Astma- og Allergiforbund er medlem av Funksjonshemmedes
Fellesorganisasjon (FFO). Vi slutter oss derfor selvfalgelig til deres horingsuttalelse.
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