SUNDHEDS-
FORKAMPERE
ELLER SUNDHEDS-
FASCISTER?

KIM LARSENS KAMP MOD RYGEFORBUD
I 2008 besagte jeg hovedkontoret for Kraeftens Bekem-
pelse pa Osterbro i Kebenhavn. Her skulle jeg interviewe
en lege, der i mange ar havde varet organisationens
forende ekspert pa rygepolitik. Jeg ville gerne finde ud af,
hvilken rolle Kreeftens Bekeempelse og andre sundheds-
organisationer havde spillet i tilblivelsen af den danske
rygelov, som var tradt i kraft et ar tidligere.

Loven indferte rygeforbud pd en raekke offentlige
steder, sisom barer, restauranter og arbejdspladser, men

legen fra Kraeftens Bekempelse var mildest talt ikke
tilfreds.

Da jeg efter interviewet gik tilbage til S-togsstationen
Nordhavn, sa jeg en plakat med en helt anden udlegning
af rygeloven. I sarkastiske vendinger egnskede plakaten
regeringen tillykke med rygelovens etarsfedselsdag og
kvitterede med den hardtsldende overskrift ”Gesundheit
macht frei” efterfulgt af tre udrabstegn.

Den danske sanger Kim Larsen havde af egen lomme



betalt en landsdekkende kampagne, som i protest mod
rygeforbuddet sammenlignede det med nazismens
motto ~Arbeit macht frei”. Jeg vidste godt, at nazisterne
havde indfert rygeforbud i 1930’ernes Tyskland, men var
alligevel noget overrasket over sammenligningen.

Mest af alt var jeg dog chokeret over kontrasten. Tal-
te de virkelig om det samme? Pa den ene side anklagede
Kim Larsen staten for at gribe ind i de mindste detaljer
i borgernes hverdag og for at ville realisere et totaliteert
sundhedsideal. P4 den anden side havdede kraefteks-
perten, at staten reelt ikke gjorde noget som helst for at
fremme borgernes sundhed.

De to opfattelser er maske yderpoler i forhold til de
fleste danskeres holdninger pa omradet, men alligevel
synes jeg, der var noget genkendeligt ved begge udlaeg-
ninger. Ikke alene kan man nemt finde mildere udgaver
af dem i hver eneste debat om sundhed, men jeg blev
samtidig opmerksom pa, at jeg pa forskellige tidspunk-
ter selv havde indtaget begge synspunkter.

Jeg havde ganske vist ikke ment helt det samme som
Kim Larsen og heller aldrig anklaget dem, jeg var uenige
med, for at vaere nazister. Men jeg havde trods alt indledt
mine studier af rygeforbud med en mere kritisk indstil-
ling over for nogle af de argumenter for rygeforbud, som
organisationer som Kreaftens Bekeempelse fremsatte igen
og igen. For eksempel at Danmark var langt bagefter
andre lande pa omradet, og at forbuddet handlede om
at give danskerne frihed til at vaelge rogen til eller fra. I
mine orer lod det sert, at et land kunne vare bagefter



pa rygeforbud — ligesom det virkede til at veere et lidt
anstrengt argument, at et forbud ligefrem skulle kunne
give mere frihed.

Men foran Kim Larsens plakat indsd jeg, at jeg selv
havde flyttet mig, og at anklagen om sundhedsfascisme
nu fremstod anstrengt og forslidt. De flere tusinde siders
dokumenter, jeg i mellemtiden havde leest om rygeregu-
lering i alle hjerner af verden, havde for alvor sat sig. Jeg
tog mig selv i at forsvare rygeforbud, nar andre kaldte
det udtryk for fanatisme eller banaliserede risikoen.

Det var ikke en bestemt statistik om risikoen ved
rygning, der overbeviste mig. Det var mangden af
studier og den nasten uendelige kavalkade af alvorlige
sygdomme, et menneske med ret stor sandsynlighed kan
fa af aktiv eller passiv rygning. Det kunne jeg ikke bare
sld hen og sige, at alt er farligt. Nar rygning koster over
13.000 dedsfald i Danmark om aret, hvorfor skal jeg sa
serigst interessere mig for, om der er straforkortere i mit
rugbred eller blodgeringsmidler i mine berns legetg;,
hvilket maske forarsager et halvt kreefttilfeelde per ar i
snit?

Blot ved at fa mere viden om kraef-
trisici kan man naturligvis ikke finde en perfekt balance
for, hvor meget myndighederne ber gribe ind i vores
adferd.

Alligevel er viden om sundhed ikke ligegyldig. Mange
almindelige mennesker uden sundhedsfaglig uddannelse



besidder ofte en stor viden om sundhed og ved, hvilke
fodevarer og levevaner der er sunde og usunde, og hvilke
sygdomme de skal passe sarligt pa. Aviser og blade er
fyldt med den slags historier.

Det er saledes ikke svart at skaffe sig en stor viden
om sundhed, men en del sverere at finde orden i de
mange tilgengelige oplysninger. For ved vi overhovedet,
hvad sundhed er? Er vi bevidste om, hvilken sund-
hedsopfattelse vi legger ned over virkeligheden, nar vi
diskuterer, hvad der er sundt og usundt?

Det sidste sporgsmal er det formentlig de fer-
reste danskere, der kan svare pa. Men der er altid en
sundhedsopfattelse gemt i den made, som vi hver iser
handterer information om emnet pa. Lebeentusiaster
farer maske ud og keber nye lobesko og omlegger deres
motionsvaner, sa snart de leser, at det er sundere for
kroppen at lobe pa forfoden. Andre er maske mere opta-
get af at undga fedevarer med mange kulhydrater eller
bestemte fedtstoffer og fjerner dem straks fra deres kost,
hvis Politikens brevkasse advarer mod dem.

Omvendt er der ogsa mange mennesker, der fin-
der mangden af informationer og anbefalinger sa
overveldende og omskiftelig, at de maske forst reagerer,
nar myndigheder har gentaget budskaberne igennem
lang tid. Kostradene i 1980’erne leerte os at spise masser
af kulhydrater og samtidig vaere bange for fedtstoffer. I
dag ber vi for alt i verden begraense mangden af sukker
— en form for kulhydrat — men derimod indtage rigeligt



af de sunde fedtstoffer i eksempelvis fisk eller nadder.
Det er ikke sa markeligt, hvis nogen bliver forvirret.

Endelig fravaelger en del mennesker nyheder om
sundhed og kunne ikke dremme om at @ndre deres
hverdag, uanset hvad de nyeste studier viser. I alle
tilfelde er der en forbindelse mellem den tilgengelige vi-
den om sundhed og sundheden i vores eget liv. Selv hvis
vi negter at endre vores vaner efter den nyeste viden pa
omradet, indebaerer det ogsa et valg.
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“Her bruger vi det brede sundhedsbegreb”. Sddan har
jeg ofte hort medarbejdere inden for sundhedsomradet
sige til mig, nar de skal presentere deres organisation.
Det sundhedsbegreb, de henviser til, er formuleret af
verdenssundhedsorganisationen WHO, som er en global
sundhedsorganisation under FN, hvor stort set alle lande
er medlemmer. Sundhedsdefinitionen udger de forste
linjer i WHO's forfatning fra 1948 og lyder: “Sundhed

er en tilstand af fuldsteendigt fysisk, mentalt og socialt
velbefindende og ikke blot fraveer af sygdom eller svaek-
kelse”.

Alene s®tningen kan tage pusten fra enhver. Ikke
kun fordi den udvider sundhedsbegrebet med hele tre
dimensioner af velbefindende, men ogsa fordi barren
settes meget hojt.

I stedet for en egentlig preecis definition giver det
maske bedre mening at forsta WHO's sundhedsbegreb
som en overordnet malsaetning; et pejlemarke, som vi
kan straebe efter i enhver sundhedspolitisk beslutning.

Ikke desto mindre henviser projektledere og sund-
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