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En folkhalsopolitik for tobak byggd
pa skadereduktion

Forslag till riksdagsbeslut

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i mot-
ionen om att socialpolitik pa folkhdlsoomradet ska formuleras utifrén vilka
skadereducerande behandlingsmetoder som kan konstateras vara vetenskap-
ligt effektiva snarare dn ideologiskt motiverade mélséttningar om en politiskt
efterstravansvird livsforing.

Motivering

Minniskors livsstil borde inte vara foremal for politik. Andé 4r politiker och
myndigheter djupt inblandade i den enskilde medborgarens livsforing, med
allt fran vdlmenta rad till direkt styrning av beteende och val. Detta forpliktar
lagstiftaren till stindig vaksamhet Over konsekvenserna och reflexion &ver
syftet med sin ndrvaro i den privata sfaren.

Idealet om den friska ménniskans goda liv har genom historien kantats av
aterkommande experiment. De sociala ingenjorerna har efter politiska mal
forsokt lagga livet tillrdtta, dven for dem som vérderar sin individuella frihet
och oberoende hogre.

Myndiga medborgare maste dock forbehéllas ritten att fatta beslut som
inte alltid ar forenliga med hélsovardande myndigheters rekommendationer.
Myndiga medborgare maste ges utrymmet att sjélva fatta beslut om den egna
livsforingen och leva med konsekvenserna dérav, sa linge det &r inom lag-
stiftningens avgransningar. Ett exempel, bland ménga andra livsstilsbeslut det
ska vara forbehéllet individen att sjalv fatta beslut om, dr bruket av tillatna
tobaksprodukter.

Med det personliga ansvaret som sjilvklar utgdngspunkt bor samhéllet
darefter utforma en socialpolitik som ldmnar utrymme for stod at dem som
inte vill befinna sig i ett ofrivilligt bruk av tobak. Men den fria viljan ska vara
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utgéngspunkten, och den ska inte vara underordnad ett folkhélsopolitiskt
sanktionerat liv.

Med vetenskap och forsiktighet

Utgangspunkten for en sund och aterhallen folkhélsopolitik ar att den &r ve-
tenskapligt baserad och ddrmed kan utvérderas, debatteras och effektiviseras
s att de minniskor som behover samhéllets hjdlp kan fa det utan att behova
utsta folkhélsopolitiska tillrdttavisningar eller forodmjukelser i processen.

Den réddande tobakspolitiken framstar som ett sirdeles tydligt exempel pa
hur det bésta blir det godas fiende, nér nollvisionen — drémmen om ett niko-
tinfritt samhille — tillats diskvalificera alla alternativ och all samlad kunskap
om nikotin och nikotinets betydelse.

Niér ouppnaeliga visioner om ett dnskesamhéille tillats ange tonldget blir en
resultatinriktad politik omdjlig. Bristen pa en realistisk utgangspunkt for han-
teringen av tobak som vanlig foreteelse i det svenska samhillet har vidgat en
ooverbrygglig klyfta mellan de hilsovardande myndigheter som har till upp-
gift att informera och hjélpa de som vill sluta och de rokare som faktiskt inte
vill lagga av.

Myndigheter har tvingats kombinera de oforenliga uppdragen att agera
opinionsbildande for stark tobaksrestriktivitet samtidigt som deras avsédndar-
legitimitet i fakta- och evidensbaserade hilso- och omsorgsriktlinjer i alla
andra hélsofragor maste framsta som oantastliga for allmédnheten.

Det ér inte en efterstravansvérd politik att tvinga folk att sluta konsumera
en laglig produkt bara for att den inte &r nyttig eller i framtiden riskerar att
krdva stora omsorgsutgifter for varden. Den enskildes privatmoral ma kidnna
stark motvilja mot cigarettrokning — men det &r inte ett politiskt efterstravans-
viart mal att forbjuda den. Det maste vara skillnad pa evidensbaserad folkhal-
sopolitik och moralism.

Skadereducering ett mal i sig

Utifran vad forskningen lir oss om tobaksbrukets paverkan p&4 méanniskan kan
en effektiv tobakspolitik utformas med malet att hjédlpa dem som inte vill
anvinda tobak och informera dem som &nnu inte gjort sin tobaksdebut om
kinda hélsorisker. Detta ar ett fullt tillrdckligt — rent av langtgdende — éta-
gande.

Detta kan goras utan att samhéllet behover fordoma bruk av nikotin i sig.
Val rérande anviandandet ldmnas till individen sjélv att vardera utifrén kianda
och objektivt dtergivna hilsorisker utan dverdrifter eller onyanserad skrdmsel.

Andamalet far aldrig tilldtas helga medlen for myndigheter vars grundlig-
gande samhéllsfunktion kréver trovérdighet och objektivitet. Myndigheter ska
inte tilldelas roll och ansvar for att utforma den politik som viljarna har alagt
riksdag och regering att formulera och ddrmed dven kunna kritiseras for.
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En vetenskapligt baserad folkhélsopolitik bygger inte pa paternalism eller
tummar pa vérdet av oforvitlig vetenskap. Den ouppnaeliga visionen om ett
tobaksfritt Sverige &r inte Overordnad virdet av att assistera oftrivilliga ni-
kotinister att sluta eller vikten av att inom varden behandla rokare i farozonen
fran att utveckla livshotande rokrelaterade sjukdomar och skador.

Ska vi ha nagon verklig nytta av en aktivistisk folkhélsopolitik bor ocksa
atgirdernas effektivitet mitas och stidndigt utvirderas sa att mer framgangs-
rika metoder kan inlemmas nér sa kriavs. Ingen &r betjant av att metodernas
effektivitet inte skérskddas med malet att identifiera om fler ofrivilliga rokare
kan hjélpas ur sitt bruk pa mer effektivt stt.

Skadereduktion — istéllet for nollvision

Att anvinda samhillets begrinsade resurser for att ge dem hjélp som vill sluta
med nikotin i dess farligaste form — rokning — ar folkhdlsopolitiskt motiverat.
Att likstélla allt bruk av nikotin och avfarda det hela som farligt for kroppen
dr att sanktionera en felaktig riskbild av nikotinet och undergriaver effektiva
metoder for att fa cigarettrokare att sluta roka.

Skadereduktion — harm reduction — dr forvisso ett vanskligt politiskt verk-
tyg att anvénda pa folkhédlsoomradet. Det finns alltid farhdgor att genom att
Oppna for okad tolerans — rent av rekommendationer — av mindre skadliga
varianter av en substans, beteende eller drog minskar kraften i samhéllets
avskriackande atgidrder gentemot fenomenet som sédant. Fler skulle kunna
lockas att borja om staten indirekt ger sin vélsignelse till ett skadligt beteende
framfor ett annat.

Ett sddant resonemang bygger dock pa en médnniskosyn som utgar fran att
individen inte dr kapabel att fatta egna beslut om den egna livsforingen, dvs.
det ska inte vara upp till var och en att bestimma om vad som &r bra eller
déligt utan det &r myndigheter och politiker som ska forse oss med mattstock-
en for bra livsval. Och var drar politiker gransen for ett sddant synsitt? Och
hur stor grupp storrokare kan det anses politiskt motiverat att ldmna 4t sitt 6de
innan nya végar for att hjdlpa dem provas?

I konsekvensens namn maéste ett samhille tillata enskilda att gora déliga
val baserade pa irrationella eller déligt underbyggda beslut. Och socialstatens
historia ar fylld till bredden av for sin tid vetenskapligt motiverade &sikter om
hur ménniskor borde se ut, uppfora sig, konsumera och reproducera. Manga
géanger har det i efterhand foljt hard kritik av folkhdlsopolitiska ansatser som
vilvilliga i teorin forfelats i realiteten och manga génger med fruktansvirda
konsekvenser for den enskilde som inte passat tidens folkhdlsopolitiska métt-
stock. Dessa erfarenheter manar till aterhallsamhet och eftertanke.

Det ar skillnad pa tobak och tobak

I fallet med tobak &r det svart att forestélla sig en produkt eller ett beteende
som dr mer vetenskapligt genomlyst eller hélsorisker som 4r mer véldoku-
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menterade och beskrivna for allménheten. Behovet av vetenskapligt under-
byggd informationsspridning forefaller vara mer angeldget pa andra folkhél-
sopolitiska omraden. Kunskapen om rokningens hélsofaror dr genomarbetade
och vil skérskddade av forskarvirlden, och det ar fullt férenligt med en ba-
lanserad folkhélsopolitik att fortsdtta att tillgodose att en vetenskapligt base-
rad kunskap om tobakens kdnda skadeverkningar sprids till brukare och de
som dnnu inte gjort sin tobaksdebut.

Det ar skillnad pa att erbjuda sambhéllets stod till den som vill sluta roka
och att forbjuda den som tror sig vilja borja trots kunskap om dess skadeverk-
ningar — dven om det strider mot battre vetande. Den ritten kan inte politiken
ta sig. Svenska folket snusar mer &n nagot annat land, och hér har snus for
manga rokare blivit den enklaste vdgen att sluta, vilket ocksé far vixande
internationell uppmaérksamhet.

En sérskilt tillskapad expertgrupp inom Europeiska unionen — European
Commission’s Scientific Committee on Emerging and Newly Identified He-
alth Risks — publicerade efter flera éars arbete ar 2008 en rapport — Health
Effects of Smokeless Tobacco Products — som konstaterade att inga svenska
studier stodjer antagandet att snusning leder till nyrekrytering av rokare.

Det finns dven svenska studier som foresléar att forekomsten av snus har
hjdlpt rokare sluta. En del studier ger sé ldngtgédende slutsatser som att for
mén i dldrarna 16-44 &r det sex rokare som bdrjar snusa pa varje person som
borjar roka. Dessa siffror pa individuell harm reduction utifrén vélspridd
information om tobak och dess varierande skadebild torde vidlkomnas av varje
hidlsovardande och folkhélsoférebyggande myndighet i Sverige, men resulta-
ten lyfts inte fram nagonstans.

Maojligen anses de inte passa in i strdvandet efter nollvisionen om ett niko-
tinfritt samhélle, ddr individernas sjdlvpatagna skademinimerande nikotinan-
vindning inte far framsta som en 16sning pé rékningens skador for hela kol-
lektivet rokare.

Det uppstér ett akut politiskt problem nédr myndigheter inte kan kombinera
sin opinionsbildande roll med att foretrdda oforvitlig vetenskap. Som nér
Socialstyrelsens generaldirektdr Lars-Erik Holm i Lékartidningen konstaterar
att ”snuset inte ska betraktas som en lamplig ersdttning for cigaretter. Detta
oavsett hur manga génger farligare rokningen &r &n snusningen.” Han avslojar
de uppenbart oforenliga rollerna att ge oss politiker och allmédnheten en klar
bild av den etablerade vetenskapen om tobakens relativa skadeverkningar
samtidigt som han forvéntas opinionsbilda for den politiska visionen om det
nikotinfria samhiéllet.

Socialstyrelsens trovirdighet som radgivare it riksdag och regering och ut-
formare av nationella riktlinjer for olika behandlingsmetoder och omsorgs-
program madste vara hogsta tdnkbara. Att det d& betraktas som ett led i myn-
dighetsutdvningen att sa tydligt ta avstdnd fran en vetenskapligt vdlmotiverad
metod att ridda ménniskoliv bland de rokare som inte kan sluta ar ett tydligt
exempel pa att myndigheter inte kan forvintas vara objektiva parallellt till
opinionsskapande.

Det dr angeldget att de myndigheter som har till uppdrag att assistera poli-
tiken 1 forstdelse och tillimpning av rddande vetenskaplig doktrin inte forleds
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att ta rollen att salla och uttolka vetenskapen sa att den passar politiken som
géller for tillfallet.

Det rader inget tvivel om att det finns gradskillnader i uppfattningar mellan
olika forskare om hélsoriskerna med snus. Ett rader det dock vetenskapligt
koncensus om: svenskt snus dr mindre hédlsovadligt 4n cigaretter. Och detta ar
en kunskap som i allra hogsta grad bor omsittas i praktisk folkhélsopolitik,
inte morkas fran dem som forvéntas sta for det socialpolitiska ledarskapet.

EU:s ovanndmnda expertpanel konstaterar att snusning dr minst 90 procent
mindre hilsovadligt &r rokning. Det finns till och med brittiska och ameri-
kanska forskare som gar sa langt att de likstéller riskbilden med nikotin med
den i kaffe. Inga forskare pd tobaksomréadet &r villiga att likstélla cigaretternas
skadeverkningar med snus. En sadan bred vetenskaplig konsensus bor ligga
till grund for folkhilsopolitiken pa tobaksomradet, framfor allt i vérldens
mest snusande land.

Att en orealistisk nollvision tillats ersitta en fornufts- och erfarenhetsbase-
rad pragmatisk politik for att hjélpa folk att sluta roka bara for att detta kan
uppfattas “skicka signaler” om att all tobak ar ofarlig &r inte en vetenskapligt
motiverad eller ur ett rent méanskligt perspektiv tilltalande forhallningsstt.

Internationella vetenskapligt baserade erfarenheter visar att det ar fullt
mdjligt och synnerligen framkomligt att ha ett pragmatiskt anslag i folkhélso-
politiken och att det ger resultat.

Att da Socialstyrelsen tror att svensk folkhélsopolitik dr betjant av att igno-
rera denna vetenskapliga debatt och dérutover likstélla allt bruk av nikotin —
farligt som relativt sett ofarligt — borde ses som en tydlig varningssignal av
vad som hénder nér vetenskapen politiseras. Detta &r en farlig utveckling dven
om syftet bakom tros vara gott.

I1lusionen om nolltolerans utesluter
alternativen for rokarna

Alternativet till en politik for aktiv skadereduktion ar att forespraka nolltole-
rans mot anvédndning av nikotin, vilket inte bara framstar som utmanande
paternalistiskt givet den kénda avsaknaden av hélsorisker forknippade med
nikotinet som sadant, det innebér dven att den relativt stora grupp av dagens
rokare som inte kommer att klara av att sluta pa egen hand saknar lattdtkom-
liga — socialt accepterade och kulturellt forankrade — alternativ.

Det &r ocksa ytterst sannolikt att en betydande del av rokarna aldrig kom-
mer att sluta tilltalas av anvdndande av nikotin i nadgon form. Och med det
foljer en dramatiskt 6kande risk for att de insjuknar av sin cigarettrokning
over tid.

En politik byggd pé nolltolerans kan enbart fa till konsekvens ett forespra-
kande av ett totalforbud mot forsiljning av alla tobaksprodukter och alla ni-
kotinldkemedel. Det bidrar i forlangningen till att cementera en betydande
andel av befolkningen som rokare.
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Forbud eller restriktioner tenderar dven att géra odnskade foreteelser som
smuggling och organiserad brottslighet synnerligen 16nsamt. Studier fran
Handelns utredningsinstitut, HUI, antyder att upp till 15 procent av alla ciga-
retter och hélften av all starksprit som konsumeras i Sverige idag &r oskattad,
vilket motsvarar ett skattebortfall pa 7 miljarder kronor varje ar.

Folkhilsa byggd pa resultatinriktad pragmatism

En ansvarsfull folkhélsopolitik som utgar fran individen och dennes ritt till
sjdlvbestimmande kan inte ignorera vetenskapen som grund for att nd de mal
politiken sdtter upp. Vill vi nd malet att farre ska skadas av sitt tobaksbruk
maste vi vara Oppna for alternativen som dr mindre skadliga eller rent av
ofarliga att bruka dven om dessa inbegriper riskerna for nikotinberoende.

I en virld av cigarettrokning &r snuset en av flera tillgdngliga 16sningar,
och bor sa betraktas. Det &r inte seridst att likstélla skadeverkningarna av
tobaksrok med att vara beroende av nikotin i form av ldkemedel eller i form
av svenskt snus. Riskbilden mellan snus och cigaretter dr sa himmelsvid att
det knappt kan anses motiverat att de dr del av samma tobakspolitik.

Att formulera en nationell tobakspolitik som differentierar graden av risk
mellan de nikotinpreparat, 1dkemedel och tobaksprodukter som redan finns
tillgéngliga pd marknaden och &r kinda for befolkningen i stort kommer att
forse konsumenten med mer korrekt information och oppna for mer verk-
ningsfulla insatser péa det tobakspolitiska omradet.

Tydliga direktiv om den stora betydelsen av en mer nyanserad, balanserad
och pragmatisk tobakspolitik forefaller sirdeles angeldgen givet det vixande
kunskapslaget om vérdet av alternativ for rokarna som en metod for att uppna
okad rokfrihet for dem som sa onskar. En tobakspolitik som bygger pé skade-
reduktion 6ppnar for rekommendationer och behandlingsmetoder som kan né
den harda kérna av rokare som behdver hjélp for att inte f4 permanenta skador
av ett langvarigt bruk.

Skadereduktion bor vara metoden att foredra i utformandet av en folkhil-
sopolitik pé tobaksomradet som har mélséttningen att reducera antalet som
drabbas av rokrelaterade sjukdomar snarare @n att efterstriva ouppnéeliga
visioner som endast bidrar till att forvanska kunskapsldget om nikotin och
dess paverkan pad ménniskan och dirigenom befésta felaktigheter och 6ver-
drifter pa ett viktigt politikomréade.

Den politiska idén om att inte ’skicka signaler” har natt vigs dnde. Kun-
skapen om rokningens skadeverkningar &r stor och vélspridd. Om politiken
ska bygga pa tilltro till den enskildes forméga att gora egna livsval dr en
pragmatisk hallning till tobaksbruk den enda tinkbara. Medborgarna ska
behandlas lika av den stat de satt att I6sa gemensamma uppgifter pa effektivt
mdjligaste sitt — inte bedémas efter val av livsforing. Med kunskap och efter-
tanke bor en ny folkhédlsopolitisk héllning till tobak etableras, ddr omsorgen
om de som sjdlv vill sluta roka dr malet med politiken.
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Stockholm den 1 oktober 2009

Anna Tenje (m)
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