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Att effektivt förmedla folkhälsoideal till de mest be- 

rörda, befolkningen, har av hälsoupplysare genom 

historien upplevts som ett aldrig helt tillfredsställan- 

de löst problem. Många modeller och kanaler har 

prövats. Vi kan under de sista femtio åren se en 

långsam glidning från faktaorienterade budskap, 

förmedlade via vetenskapsbaserade sändare, till en 

allt mer känslovädjande och reklamorienterad 

massinformation med anonym avsändare. 

I denna artikel beskriver Bengt Erik Eriksson vad 

som hittills är slutstadiet på denna utveckling: edu- 

tainment. Här går folkhälsoupplysningen in i TV-se- 

riernas värld, blir ett integrerat element i det drama- 

tiska och underhållande händelseförloppet. Detta 

är en trend, menar författaren, som får specifika 

konsekvenser på folkhälsan som demokratiskt pro- 

jekt. 

Bengt Erik Eriksson är fil.dr. i sociologi och verk- 

sam vid Tema H, universitetet i Linköping samt so- 

ciologiska institutionen, Göteborgs universitet. 

Denna artikel är skriven inom ramen för ett pågåen- 

de projekt om livsstilsförändrande kampanjer i Sve- 

rige från efterkrigstid och framåt, finansierat av riks- 

bankens Jubileumsfond.       
Problemet 

En rocksångare har avlidit i AIDS. På konsertscenen 

samlas hans vittberömda kollegor. Alla vill ställa upp. 

Under dem publiken, vajande fram och tillbaka med 

höjda vimplar, hyllande den döde hjälten. Framför 

TV-apparaterna miljoner åskådare, medagerande i en 

manifestation mot ett brutalt och orättvist öde. En 

sjukdom får ett ansikte. 

Vi har sett det också i Sverige. Hälsoarbetares tack- 

samhet inför de som träder fram, de som ställer sin per- 

son och sitt livsslut till förfogande för den goda sak 

som kan komma av konkretisering. För många moder- 
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na hälsoupplysare verkar mekanismen vara klar och 

tydlig: Det bör vara effektivt att gå omvägen över den 

enskilde när man skall ge ett kollektivt hot en inne- 

börd, en föpliktande känsla. För anpassning till det 

önskvärda krävs identifikation, personlig beröring. 

Vår samtid är inte den första som ser existensen av 

en hel grupp personer och yrken som har till sin uppgift 

att, antingen själv eller genom andra, upplysa befolk- 

ningen om det sunda sättet att leva livet. Friskvårds- 

konsulenter och hälsoupplysare har sina motsvarighe- 

ter i historien. Men det har också hela tiden funnits ett 

problem. Vi sitter inne med de rätta kunskaperna, har 

man sagt sig, men vi når inte ut. Vi kan inte, eller kan 

bara mycket marginellt, själva mobilisera de föränd- 

ringsmekanismer som krävs för att nå vårt mål. Därför 

måste vi söka förmedlare: Någon eller några, vare sig 

det nu är människor eller medier, som kan föra ut vårt 

budskap till de breda grupperna. 

Formerna för denna förmedling, och de ideal som 

funnits kring den, visar i ett historiskt perspektiv upp 

spännande konjunkturrörelser och ett antal viktiga 

brytpunkter. Här är inte platsen att teckna en sådan his- 

torik.! I denna artikel skall enbart beröras en trend i 

senare års förmedling av folkhälsa, nämligen den som 

väljer att använda sig av massmedier och underhåll- 

ning, och då speciellt television, som förmedlare. Men 

först något om denna sentida trends förutsättningar. 

Nya ideal 

Att skapa folkhälsa är först och främst att skapa hälso- 

medvetande. Det gäller, säger WHO och andra inter- 
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Vi sitter inne med de rätta kunskaperna, har man 
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Den självklara, inte ifrågasatta, grunden var att 

vad som skulle förmedlas strikt skulle bygga på 

fakta 
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nationella myndigheter, att bygga upp ett aktivt enga- 

gemang för hälsa bland befolkningen. Och i detta arbe- 

te måste hälsoupplysning och information få en avgö- 

rande roll. Samma betoning ser vii Sverige. Såväl Häl- 

so- och sjukvårdslagen som de viktigare prin- 

cipprogrammen från senare årtionden poängterar 

nödvändigheten av att offensivt förmedla upplysning 

för att förbättra folkhälsan. Allmänt omfattad är också 

betoningen av livsstilar. Det gäller att komma åt den 

samlade profil som utgörs av kost, motion, droger och 

annat i den enskildes liv, genom påverkan öka med- 

vetenheten samt därmed skapa förutsättningar för livs- 

stilsförändringar. Kan detta arbete sedan bedrivas så, 

säger en idealbildning på området, att människan upp- 

lever en sådan förändring som resultatet av ett fritt val 

är det ännu bättre. 

Det mesta av vad som sagts här upprepas med rela- 

tivt små variationer genom 1900-talets policydoku- 

ment, målbeskrivningar och handlingsplaner. Spe- 

ciellt gäller detta de närmast rutiniserade påpekandena 

av upplysningens centrala roll i folkhälsoarbetet och 

att mycket ännu återstår att göra. På samma sätt åter- 

kommer oron att den upplysning som ges inte når de 

som vore angelägnast att nå. På 30- och 40-talen, då 

denna diskussion på flera sätt stod på sin höjdpunkt, 

var frågan om folkhälsans förmedlare central. Man la- 

borerade med ett brett register av personer, yrkesgrup- 

per och medier. Informationskampanjer, småtryck, lo- 

kala hälsocirklar, tidningar, skolan, klubbverksamhet, 

radio osv skulle alla tas i bruk för att uppnå förbättrad 

folkhälsa. Den självklara, inte ifrågasatta, grunden var 

att vad som skulle förmedlas strikt skulle bygga på fak- 

ta. Genom att lyfta fram vad modern vetenskap före- 

skrev, genom att bibringa korrekta och praktiskt an- 

vändbara kunskaper samt genom att premiera en lokal 

bas för hälsoarbetet tänktes upplysningsverksamheten 

vara det nödvändiga komplementet till mera handfasta 

reformåtgärder på det socialpolitiska fältet. 

Det är först under det sena 60-talet och det tidiga 
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70-talet vi på allvar börjar se grundläggande föränd- 

ringar i synen på vad upplysning skall vara inom folk- 

hälsoarbetet. På flera sätt, och inom flera områden, 

kom den samhälleliga upplysningsverksamheten att 

mer och mer präglas ett marknadsföringstänkande. 

Det blev allt vanligare att rekrytera personer från re- 

klambyråer och massmedier när satsningar på hälso- 

upplysning skulle genomföras. Idealen vid utforman- 

det av informationsmaterial och övergripande design 

kom att ligga den kommersiella reklamen allt närmare. 

Detta innebär bland annat att vi får en intimisering av 

hälsobudskapen, ett vädjande till känslor och livsideal, 

som kan ligga ganska långt borta från tidigare årtion- 

dens faktainriktade information. Vetenskapliga resul- 

tat och erfarenhetsbaserade råd ersätts med antydning- 

ar och idealöverföring. Det är inte längre kunskapspro- 

filerna som skall förändras, utan attityderna. Därför, 

tycks denna sentida filosofi säga, är det inte självklart 

mest effektivt att låta hälsoupplysningen handla om 

hälsa och sjukdom. Kanske det är bättre att försöka 

mobilisera befolkningen kring bilder av det goda livet, 

av framgång, ungdom och skönhet, vilket i sin tur kan 

ge vinster i ett folkhälsoperspektiv. Önskningar och 

identifikation skall skapa handling, precis som i övrig 

reklam. Hälsoupplysning bestäms därmed inte av vil- 

ket innehållet är, utan av vilka effekter den får. Då gäl- 

ler det också att välja de medier som anses ha mest 

genomslag på befolkningsnivå. 

En tillämpning: television 

Internationellt har det blivit allt vanligare att använda 

sig av televisionen som medium för folkhälsofostran. 

Bakom denna trend ligger givetvis en föreställning 

som säger att en allt större del av den information som 

möter människan förmedlas genom TV-rutan. Och 

inte nog med det; Vad vi ser på TV påverkar oss per- 

sonligen, vårt sätt att organisera våra liv, våra val mel- 

lan gott och ont. 

TV-apparaten ges rollen av infiltratör i hemmet. Ge- 

nom denna kan vi bli offer för ideal som snedvrider 
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Idealen vid utformandet av informationsmaterial 

och övergripande design kom att ligga den kom- 

merstiella reklamen allt närmare 
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grundläggade mänskliga värden, som att lycka består 

av omedelbar konsumtion. På samma sätt kan det vi får 

i oss genom detta medium allvarligt skada vårt hälso- 

relaterade beteende. Serierna kan ge oss farliga bilder 

av vad en normalkonsumtion av alkohol utgörs av eller 

vilken grad av våld som kan användas utan att allvar- 

ligare skada uppstår. 

Om nu televisionen ses som ett sådant kraftfullt red- 

skap för att potentiellt hota folkhälsan är det följdrik- 

tigt att det uppkommer försök att utnyttja mediet till 

motsatta syften. Man kan då gå två vägar. Den första är 

utbildningsprogrammens väg. Genom att mediafolk 

och medicinska experter i samverkan ges tillfälle att 

utforma program som syftar till att ge information om 

vetenskapens senaste landvinningar kan man hoppas 

på viss motkraft i det i övrigt hälsonedbrytande utbu- 

det. Nyckeln är här saklighet, att vara seriös. Men den- 

na nyckel, så verkar den dominerande värderingen se 

ut, tenderar att inte låsa upp speciellt många dörrar. 

Och de dörrar som man helst vill komma igenom, till 

de underpriviligierade och de som definierats som 

högriskgrupperna, förblir obönhörligt låsta. Här fort- 

sätter det hälsofarliga flimret ostört från skärmarna. 

Återstår den andra vägen; Att söka befrämja folk- 

hälsa genom att utnyttja de grepp och det formspråk 

som dominerar inom de populäraste programmen, att 

bli kommersiell. Vi hamnar då i TV-seriernas, TV-fil- 

mernas och underhållningsprogrammens värld. Kan vi 

komma in här, säger ett stort antal hälsoupplysnings- 

experter, så öppnar sig stora möjligheter för ett offen- 

sivt och personligen påverkande upplysningsarbete. 

Det finns inget medium, säger man, som så förmår att 

engagera som televisionen, och då i synnerhet i sin 

lättsmälta och känsloöverförande form. 

Frågan blir nu hur man som hälsoupplysare skall 

komma in i programmakarnas, producenternas, regis- 

sörernas och TV-chefernas domän. I USA har detta 

blivit en hel lobby-verksamhet, med sina egna regler 

och målsättningar.” Från 1970-talet har olika påtryck- 

ningsgrupper systematiskt sökt påverka producenter 

och manusförfattare i Hollywood och andra centra, för 
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att få ”sina”” ämnen behandlade i medierna. Genom att 

presentera olika former av faktaunderlag och försöka 

sälja dramatiska uppslag till filmer och serier har dessa 

lobbyister arbetat sig in på tongivande nivåer i indu- 

strin. 

Vad kan säljas? 

Vissa folkhälsoområden har varit lättare att få gehör 

för än andra. Droger och alkohol har under lång tid haft 

sin givna roll i filmer och serier. Genom att göra inne- 

hållsanalyser av program har lobbyister ibland kunnat 

visa att i TV-seriernas värld så säger i stort sett aldrig 

någon nej till en drink och att alkohol mer eller mindre 

används reflexmässigt när det uppstår någon form av 

kris i handlingen.” Med dessa analyser har man vänt sig 

till industrin för att få till stånd diskussioner om hur 

programmen kan göras annorlunda. Eftersom det 

måste anses vara tämligen allmänt uppfattat att alko- 

holmissbruk är något negativt, har sådana påstötningar 

i flera fall haft viss effekt på programutformningarna. 

Det har också förekommit att lobbyister arbetat myck- 

et intimt ihop med producenter och författare kring de- 

lar av serier. Så var fallet med den även i Sverige under 

många år visade serien MASH, där hälsoupplysnings- 

intressen hade stort inflytande över hur en av seriens 

centralfigurers alkoholproblem skulle skildras. Svens- 

ka tittare kommer säkert också ihåg vissa avsnitt av 

den populära serien Spanarna på Hill Street, som gav 

tämligen handfast information om hur organisationen 

Anonyma Alkoholister arbetar. 

Nu är det inte bara en diffus skara lobbyister som 

systematiskt arbetar på att få in folkhälsobudskap i 

TV-underhållningen. Även offentliga myndigheter 

och forskningscentra arbetar med denna målsättning. 

Så verkar amerikanska cancersällskapet intensivt för 

att reducera tobaksrökningen och få in anti-tobaksin- 

slag som inarbetade dramatiska element i TV-serierna. 

Serien Dallas är, som vi vet, i stort sett rökfri. På sam- 

ma sätt har exempelvis avdelningar inom Harvarduni- 

versitetet inriktat sig på att på olika sätt sälja in temat 

alkohol och bilkörning, vilket resulterat i att man fung- 

erat som konsulter och medförfattare till ett stort antal 

program där detta ämne dramatiskt kunnat inkorpore- 

ras 1 handlingen. 

Så länge inte underhållningsvärdet i sig blivit hotat 

har TV- och filmindistrin således varit öppen för att 
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Så länge inte underhållningsvärdet i sig blivit 

hotat har TV- och filmindustrin varit öppen för 

att föra in nya element vad gäller alkohol, droger 

och tobak i programmen 
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föra in nya element vad gäller alkohol, droger och to- 

bak i programmen. Men givetvis finns det även här be- 

gränsningar, som i mycket utgår från det formspråk 

och den övergripande ideologi som dessa program tar 

som sin. Detta innebär rent konkret att folkhälsoaspek- 

terna ofta kommer bort och att vi får en koncentration 

på problemet i individuella termer. De större samman- 

hangen, problemets samhälleliga vagga, undviks i re- 

gel. Det är det enskilda livsödet, här i form av en speci- 

fik seriefigur som vi som tittare antas ha ett personligt 

och historiskt förhållande till, som står i centrum. På så 

sätt störs vare sig publiken, annonsörerna, politikerna 

eller massmedia själv. 

Vad kan inte säljas? 

Nu finns det ämnen inom folkhälsoområdet som inte är 

lika homogent värderade som alkoholen, drogerna och 

tobaken. Detta gäller inte minst fält som på ena eller 

andra sättet är relaterade till sexualitet, som abort och 

födelsekontroll. Inte ens om man lyckas åstadkomma 

en kraftfull individualisering i det dramatiska sam- 

manhanget undviks risken att gå ut på alltför känslig 

mark. I USA har TV-serier som på ena eller andra sät- 

tet berört abort upprepade gånger blivit utsatta för 

våldsamma kampanjer från olika opinionsgrupper, 

som en följd av detta blivit mindre attraktiva för an- 

nonsörer och därmed något som producenter och TV- 

chefer inte vill befatta sig med. Detsamma kan sägas 

gälla frågan om födelsekontroll och preventionsmeto- 

der. Inte så att sexualitet rent generellt skulle vara nå- 

got som man försöker undvika i TV-serierna. Det är 

välkänt även för den mest sporadiske TV-tittaren att 

sex är ett av de stående elementen i såpoperans värld. 

Men när det kommer till att gå in på vad som på ena 

eller andra sättet kan ses som negativa effekter av sex- 

uella handlingar eller begränsningar i den sexuella fri- 

heten hejdas entusiasmen. 

Det finns ett undantag i denna generella bild: AIDS. 
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Här finner vi ett hot som omges av en homogen värde- 

ring, precis som alkoholen och tobaken. AIDS är där- 

med tillåtet att synliggöra även i underhållningssam- 

manhang. ”As the condom was transformed from a 

mere contraceptive toll to a life-saving device, men- 

tion of it was no longer taboo.””' I synnehet TV-filmer 

har under senare år på olika sätt haft AIDS som sitt 

centrala ämne. I seriesammanhang blir sjukdomen för 

definitiv. I en undersökning utförd av Montgomery 

och medarbetare framträder dock AIDS i underhåll- 

ningsvärlden på ett annat sätt än vad som är fallet i 

verkligheten. Den tydligaste skillnaden är att det i TV- 

serierna vanligen är kvinnor och barn som drabbas av 

AIDS. På så sätt undviks den känsliga kopplingen till 

homosexualitet. Vidare är det vanligt att orsaken till 

AIDS i dessa TV-filmer kopplas till den relativt ovan- 

liga smittväg som blodtransfusion utgör, och därmed 

har man frikopplat AIDS från sexualitet över huvud- 

taget. 

AIDS-epidemin är ett ämne som omgärdas av så 

stort allmänt intresse att mediaindustrin inte kan låta 

bli att ta upp det. Skall man vara krass kan man säga att 

AIDS säljer bra. Samtidigt gäller det att undvika kopp- 

lingen mellan AIDS och områden som kan vara kont- 

roversiella. I TV- underhållningen blir därmed AIDS 

något allmänt hotande och ovisst, som inte har att göra 

med sexuellt beteende. Varje upplysande ambition har 

lämnats därhän. 

. .. och konsekvenserna? 

Exemplen är från USA. Trenden är dock bredare både 

geografiskt och i val av media. Vi har att göra med 

fenomenet ””edutainment””, ett begrepp som fått lavin- 

artad spridning bland professionella upplysare. Här är 

utgångspunkten att så långt detta går integrera upplys- 

ning i ett underhållningssammanhang. Inte minst i 

tredje världen har strategin kommit till användning för 

att påverka vad som identifierats som folkhälsoprob- 

lem. Populärmusik, serietidningar, veckotidningsno- 
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Men när det kommer till att gå in på vad som på 

ena eller andra sättet kan ses som negativa effek- 

ter av sexuella handlingar eller begränsningar i 

den sexuella friheten hejdas entusiasmen 
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Hälsa tänks uppstå som en konsekvens av osynlig 

påverkan, utformad av osynliga sändare och 

osynliggjord i underhållningens värld 
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veller, radiopjäser och många andra kommunikations- 

former har utnyttjats i detta syfte. I den förpuppning av 

hälsobudskapet som är kärnan i strategin, för edutain- 

ment handlar i sin ideala form om att osynliggöra upp- 

lysningselementen, ligger specifika antaganden om 

människors förmåga och vilja att ta emot information. 

Här finner vi också ett perspektiv som säger att den 

effektivaste överföringen av folkhälsobudskap sker på 

den halvt eller helt omedvetna nivån. Hälsa tänks upp- 

stå som en konsekvens av osynlig påverkan, utformad 

av osynliga sändare och osynliggjord i underhållning- 

ens värld. Och i grunden för hela detta synsätt måste 

finnas den osvikliga övertygelsen om att vi vet vad 

som är rätt och vad som är fel. Denna övertygelse är det 

enda som förenar edutainment med tidigare årtiondens 

faktatyngda och praktiskt inriktade hälsoupplysning. I 

Övrigt är synvändan total. 

De etiska implikationerna av edutainment är upp- 

enbara. Det innebär applicerandet av arbetsmetoder 

inom folkhälsoarbetet som är öppet manipulativa till 

sin karaktär. Här är det inte frågan om att ställa be- 

folkningen inför upplysta val, baserade på tidens kun- 

skap. Istället gäller det att frammana känslor, begär 

och önskningar som kommer den lyckade säljkampan- 
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jen nära. Att välja en sådan effektcentrerad väg, där 

ändamålen helgar medlen, har djupa konsekvenser för 

såväl människo- som samhällssyn. 

Hur skall vi förstå edutainment? Det är svårt att inte 

tolka trenden som ett tecken på resignation. En resig- 

nation inför folkhälsoupplysning som en öppen och 

medveten process. En uppgivenhet inför möjligheter- 

na att skapa delaktighet kring ett folkhälsoarbete. Och i 

sin förlängning: Ett övergivande av folkhälsan själv 

som demokratiskt projekt. 

NOTER 

1. Några drag i en sådan beskrivning finns i Eriksson, 

Bengt Erik (1991) Ett sundare liv, i Olsson Sven & Ther- 

born, Göran (red). Vision möter verklighet — Om social 

styrning och faktisk samhällsutveckling (Stockholm, All- 

männa förlaget), Eriksson, Bengt Erik (1991). Att styra 

livsstilar, i Blomsterberg, Marianne & Therborn, Göran 

(red). Vad styr Sverige? — Samhällsvetenskapliga lärdo- 

mar av 100 års utveckling (Göteborgs universitet, Socio- 
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