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Tobakksindustrien - helsevesenets
hovedfiende

REDAKSJONELT

I juni 1997 inngikk den amerikanske tobakksindustrien en avtale med myndighetene.
Avtalen, som bl.a. forpliktetindustrien til a bygge opp et erstatningsfond pa 368,5
milliarder amerikanske dollar i lgpet av en 25-arsperiode og tila slutte 8 markedsfare
tobakk overfor barn og ungdom, ble inngatt etter at tobakksindustriens ledere matte
innremme atde i mange ar hadde kjent til raykingens avhengighetsskapende og
helseskadelige virkning. Som vederlag skulleindustrien beskyttes mot ytterligere
spksmal (1). For fa uker siden kunngjorde tobakksindustrien at de ikke lenger saseg
bundet av denne avtalen, fordi Kongressen "was moving in such an unfavorable
direction" (2).

President Bill Clinton har gjort det klart at myndighetene ikke vil la seg stoppe av
industriens siste kuvending.Samtidig som en rekke erstatningssgksmal na blir fart
videre, planlegger Kongressen en ny tobakksavgift og reguleringerav tobakksreklamen.

I Europa forbereder tobakksindustrien seg pa at ogséd EU vil forby tobakksreklame om
noen ar. Fremtidsstrategienbestdr blant annet i markedsfgring av merkenavnene pa nye
mater. Flere tobakksprodusenter har etablert seg ireiselivsmarkedet i Tyskland, og et
dansk sigarettkonsern planlegger a selge opplevelsesreiser til Norge for a
knyttemerkenavnet sitt til nye produkter (3).

Her i landet henlegges alle anmeldelser for overtredelse av rgykeloven, og det
markedsferes klokker, kler og skohelt dpenbart i strid med forbudet mot indirekte
reklame for tobakksvarer.

Mens et helsevesen med ressursproblemer arbeider hardt for & forebygge og behandle
sykdom, tjener tobakksindustrienstore penger pd a selge vanedannende stoffer som
sprer lidelse og dad.

For industrien er det viktig a sa tvil om eventuelle skadevirkninger av passiv rgyking.
Nylig er det avslgrt attobakksindustrien systematisk har infiltrert vitenskapelige miljger
for a ivareta sine interesser (4). Det erimidlertid godt dokumentert at passiv rgyking
gker risikoen for lungekreft, selv om risikogkningen ikke er dramatisk(5). Det er ogsa
viktig for tobakksindustrien a styrke forestillingen om at ingen tiltak for a redusere
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royking virker.Selv om nedgangen har stagnert de siste arene, er faktisk totalforbruket
av tobakk per innbygger i Norge redusert med25% de siste 30 drene, og i europeisk
sammenheng er tobakksforbruket i Norge relativt lavt (6). I det videre arbeidetkan vi
kanskje leere av California der stor opplysningsinnsats og innfgringen av en spesiell
tobakksavgift har redusertandelen dagligraykere til under 20% (7).

Helseundersgkelsen i Finnmark viser at det stgrste potensialet nar det gjelder & fa
roykere til  slutte, ligger itiltak mot yngre roykere og personer med rgykerelaterte
sykdommer (8). Malinger av serum-tiocyanatniva viser for gvrigat egenrapporterte
reykevaner ikke alltid er til & stole pa. Noen av dem som angir a ha sluttet a rayke, er
fortsattrgykere, og mange rgykere er mer eksponert for tobakksrayk enn det oppgitte
sigarettantall skulle tilsi (9).

Viktigere enn a fa folk til a slutte a royke, er det selvsagt a hindre at nye begynner. Her
er helsevesenet ogtobakksindustrien pa den klareste kollisjonskurs. For
tobakksindustrien er rekruttering av nye rgykere en forutsetningfor fremtidig profitt, og
bransjen satser na systematisk pa de voksende markeder i utviklingslandene, serlig
iAsia.

Tobakksindustriens kyniske holdning har fert til at bransjen er blitt stigmatisert i sa a si
alle politiske miljgeri USA, og det ferske bruddet med myndighetene synes som en
desperat handling fra industriens side. Gro HarlemBrundtland tok et kraftig oppgjer
med tobakksindustrien under Verdens helseforsamling nylig.

Markeringen av Verdens rgykfrie dag 1998 under mottoet "reykfri oppvekst" er nok en
god anledning til & erkleretobakksindustrien som helsevesenets hovedfiende bade pa
nasjonal og global basis.

Magne Nylenna
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