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Det statlege helsevesenet i England har forplikta seg til å bli
klimanøytralt innan 2040. No må også det norske
helsevesenet ta grep.
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Det har blitt nesten umogleg å ignorere dei stadig aukande bevisa om verknadane av
klimaendringar (1). Helse har til no i stor grad vore distansert frå den politiske
innsatsen for å takle klimaendringar, både når det kjem til årsak (klimagassutslepp frå
helsesektoren (2)) og til helsekonsekvensar av klimaendringar (3). Det er derfor
gledeleg at det statlege helsevesenet i England, som det første i verda, går inn for å
oppnå netto nullutslepp av karbon innan 2040. No er det på tide at også norske
helseleiarar anerkjenner ansvaret sitt.

Klimafotavtrykket til det norske helsevesenet aukar

Det finst allereie ei rekkje tiltak ein veit er effektive for å redusere utslepp av CO . Det
britiske helsevesenet sin strategi er å oppnå karbonnøytralitet i hovudsak gjennom
elektrifisering av transportmiddel, betra energieffektivitet og dessutan fornybar
straumforsyning til eigedomar og anlegg. I tillegg er det kjend at tiltak som å redusere,
resirkulere og handtere avfall og medisiner på ein klimavennleg måte, bruke antibiotika
i tråd med retningslinjer og oppfordre til ein sunn og aktiv livsstil er gunstig for å
redusere klimafotavtrykket til helsevesenet (4, 5). Som helsevesenet i seg sjølv krev
denne typen omlegging både nasjonalt leiarskap og lokal gjennomføringsevne.

«Frå 2018 til 2019 auka utsleppa av CO  frå det norske
helsevesenet. Dette er ikkje godt nok i eit land som hevdar å gå i
bresjen for klimaet»

Norske sjukehus har sidan 2013 blitt oppfordra til å redusere klimaavtrykket sitt
gjennom ei eiga miljøsertifisering (6). Sidan 2015 har alle norske sjukehus blitt
miljøsertifiserte, og resultatet blei publisert i spesialisthelsetenesta sin rapport for
samfunnsansvar i 2019 (7). Sunnaas sjukehus har dei siste åra halvert
klimagassutsleppet sitt (8) og står fram som eit eksempel til etterfølging. Andre
sjukehus har effektivt auka resirkuleringa av plast og betra energiomsetnaden i
bygningane sine. Dessverre er desse framstega ujamt fordelte over landet, og mykje
arbeid gjenstår. Frå 2018 til 2019 auka utsleppa av CO  frå det norske helsevesenet (7).
Dette er ikkje godt nok i eit land som hevdar å gå i bresjen for klimaet.

No må dei nasjonale helseleiarane ta ansvar

Det er på tide å ta lærdom av britane. Are Brean, sjefredaktør i Tidsskriftet, spør oss
kven som skal ta ansvar for eit slikt initiativ i Noreg (9). Vi meiner Bent Høie må brette
opp ermene saman med Bjørn Guldvog, Camilla Stoltenberg og dei regionale
helseleiarane for å lage eit målretta handlingsprogram for eit klimanøytralt helsevesen i
Noreg. For at vi skal få til dette, krevst betre organisering og ei samlande plattform,
gjerne online tilsvarande The Lancet Countdown, som på ein enkel måte viser kva vi
har fått til, og kva som står att for å oppnå eit klimanøytralt helsevesen (10). Det er
viktig at både spesialist- og primærhelsetenesta over heile landet tar del i dette arbeidet.
Alle i helsevesenet kan vere med på å utgjere ein forskjell, og det norske helsevesenet
har råd til, og burde tillate seg, å vere like ambisiøst som det britiske.
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Medan helsevesenet tradisjonelt har lege bak resten av samfunnet i arbeidet med å
avkarbonisere, viser den britiske helsetenesta sine ambisiøse planar at det er mogleg å
gjere to ting på ein gong: levere gode helsetenester og jobbe for ein reduksjon i
klimagassutslepp. Det er lett å gløyme klimakrisa under den pågåande pandemien, men
som britane påpeiker i klimarapporten sin, burde det ikkje vere enten-eller. Ved å skape
eit klimanøytralt helsevesen skaper ein eit helsevesen for framtida som er betre rusta til
å takle nye helseutfordringar. I forkant av FN sitt klimatoppmøte i 2021 er det eit
vindauge der helsevesen har moglegheita til å sende ut eit kraftig bodskap: Klimakrisa
er ei helsekrise, og klimanøytrale helsevesen er ein del av løysinga. Vi etterlyser at også
norske helseleiarar set seg tydelege mål for korleis det norske helsevesenet skal bli
klimanøytralt. Det er på tide å ta grep for klimaet.
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