Vaksinasjon - tillit eller tvang?

A overbevise foreldre om at barna bgr vaksineres, krever mer enn faktabasert argumentasjon. Mye handler
om ansvarlighet og tillit. Blant annet derfor far vaksinasjonsdebatter vel sa mye en politisk-moralsk dimen-
sjon som en medisinskfaglig. Slike debatter handler dypest sett om hvilket samfunn vi gnsker.

Arbeiderpartiet grep nylig tak i erkjennel-
sen av at den norske modellen for vaksina-
sjon kommer med en kostnad — den dpner
opp for individuell nekting ved solidarite-
tens alter. Og dette mener partiet na er blitt
et sa alvorlig problem at landsmetet i april
2015 fant det nedvendig & vedta at alle barn
i Norge skal vaksineres — om sd med tvang
(1, 2). I ferste omgang ensker partiet at
obligatorisk vaksinasjon skal uteves som
et proveprosjekt i Oslo. Argumentene for
tiltaket er tre i tallet (1).

Det forste skisserer risikobildet — kun
91 % av hovedstadens barn blir vaksinert
mot meslinger. Dette er bekymringsfullt, all
den tid grensen for flokkimmunitet ligger
ved 95 %. Det andre argumentet angir risi-
kobildets arsak og konsekvens — foreldre
nekter sine barn vaksiner, dermed legger
de forholdene til rette for storre utbrudd
av meslinger, slik vi blant annet kjenner
fra USA og Europa. Det tredje argumentet
tydeliggjor skriften pa veggen — hvert &r dor
122 000 barn av meslinger, og mange flere
fér varige skader pa syn og hersel.

Som for & bifalle argumentenes relevans
for norske forhold og for a skissere ved-
takets videre ferd har Arbeiderpartiets leder
Jonas Gahr Stere lagt til at «vi blir klokere
av et slikt forsek. Vi mé vite mer for vi
ruller dette ut» (2).

Tallenes tale

Gar vi til statistikken, viser det seg at Arbei-
derpartiets argumenter for obligatorisk vak-
sinasjon mangler god samfunnsmedisinsk
begrunnelse. I Norge har vaksinasjonsan-
delen av barn holdt seg stabilt hay — pa
mellom 93 % og 94 % — gjennom flere ar
(3). Og for Oslos vedkommende finner vi
at mens 90 % av hovedstadens toaringer ble
vaksinert mot meslinger i 2010, ble 92 %
vaksinert i 2013 og hele 94 % 12014. Ved
det faller ogsé det andre argumentet. For
den hoye andelen vaksinerte, som s langt
ikke synes & veere fallende, mer enn antyder
at norske foreldre er innforstatt med nytte-
verdien av vaksinasjon.

Styrken til det tredje argumentet — at mes-
linger er en farlig sykdom som er i ferd med
a komme ut av kontroll — kan evalueres ved
a telle meldte sykdomstilfeller. Og ogsa her
er tallene beroligende — i Norge har det veert
langt under ti meslingtilfeller per &r siden
ar 2000, bortsett fra 1 2007 og 2011, da sma
epidemier blant uvaksinerte ga henholdsvis
20 og 39 smittede (4). Relevansen av de hoye
dedstallene Arbeiderpartiet viser til er ogsé
lav — det er mer enn 25 &r siden sist vi hadde
dedsfall som folge av meslinger i Norge (5).
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I et folkehelseperspektiv er de hoye
vaksinasjonstallene og det lave antallet
sykdomstilfeller betryggende. Og selv om
sykdommen kan veere alvorlig nok for den
enkelte, har myndighetene av epidemiolo-
giske grunner unnlatt & sette meslinger pa
listen over smittsomme sykdommer som
krever sarlig omfattende tiltak etter smitte-
vernloven (6).

Ansvarlighet versus paternalisme
Pavirkning av andre i helsesammenhenger er
en ferd der distinksjonen mellom ansvarlig-
het og paternalisme er viktig & trekke (7). De
etiske aspektene ved grensedragningen blir
tydelige dersom vaksinasjon av barn kon-
trasteres med vaksinasjon av laks i merder
eller kyllinger i innhengninger. For mens
vaksinasjon av dyr kan utfores uten tanke for
hva dyrene selv mener om vaksinen de blir
pétvunget, er en slik fremferd knapt mulig
overfor mennesker. Dette fordi vaksinasjon
av mennesker er en s@regen sosial handling
som involverer reflekterende subjekter med
selvstendig evne til & vurdere sitasjonen de
star oppe i.

Er foreldrene usikre pa om barnet skal
vaksineres, er det helsepersonellets opp-
gave & avklare kildene til usikkerheten.
Slike samtaler kan vanskelig gjennomfores
i en atmosfaere preget av tvang og pabud,
og blant annet derfor har Verdens helse-
organisasjon presisert at hovedmalet med
kommunikasjon under smitteutbrudd er
bygging og bevaring av tillit (8). Med det
erkjennes at god medisin er tett sammen-
vevd med etisk ansvarlig fremferd.

Det at vi i Norge knapt har utbrudd av
meslinger, viser at myndighetenes satsing
pé ansvarlighet har vert vellykket. Og nett-
opp derfor vil helsemyndighetene ha lite
a vinne ved & endre dagens strategi. Snarere
tvert imot. For skulle myndighetene velge
a handtere mennesket som var det et stykke
ureflektert natur, ville tillitsforholdet mel-
lom innbyggere og myndigheter raskt bry-
tes ned (7). Og dermed ville det knapt bli
mulig & na dagens heye vaksinasjonstall
uten at tvangen ble understottet med sank-
sjoner, for eksempel ved at uvaksinerte
barn nektes plass i barnehage, slik Tromse
Arbeiderparti har tatt til orde for (9).

Internasjonal solidaritet

Meslinger er en alvorlig sykdom som vil
kunne utryddes globalt dersom vaksinasjons-
dekningen blir tilstrekkelig hey. Den norske
modellen, slik den né fremstar, kan i s& méte
tjene som forbilde for nasjoner som strever
med & fa opp vaksinasjonsraten. Innforer vi

KOMMENTAR OG DEBATT

tvangsvaksinasjon, derimot, vil det ikke len-
ger vere opportunt & anbefale «look to Nor-
way» overfor land som sliter med vaksina-
sjonsvilligheten. Tvert imot.

For ser tvilerne i disse landene at norske
myndigheter er nedt til 4 tvinge en av ver-
dens best utdannede befolkninger til & la
seg vaksinere, vil de fa bestyrket sin anta-
kelse om at vaksiner er noe lureri og uten
faglig begrunnelse. Og dermed kan konse-
kvensen av Arbeiderpartiets bejublede
tvangsvaksinasjonsvedtak bli at mélet om
eliminering av meslinger blir vanskeligere
a oppnd. Spersmalet om tillit eller tvang
blir dermed ogsa et spersmal om evne og
vilje til & utvise internasjonal solidaritet.
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