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Om folk og fisk

Antibiotikaresistens som idémessig
utfordring i mat- og helsefeltet

Ifolge WHO, stir vi pa cerskelen til en «postantibiotisk
era» der viktige medisinske verktoy som antibiotika

mister sin effekt. Da kan viigjen oppleve at infeksjoner

selv i sma sar kan drepe, og vare tilnzrmet forsvarslose

mot sterre pandemier. Dette, hevder WHO, er ikke lenger
en <<apokalyptisk fantasi», men en mulig fremtid i det

»1. arhundre.’ Ogsa i Norge er problematikken merkbar.
Sommeren 2014 mottok regjeringen en rapport om hva
antibiotikaresistente mikrober (mikroorganismer som virus
og bakterier) kan bety for norsk helsevesen og landbruk. Den
slo fast at antibiotika gite til dyr lunne fa betydning for det
humanmedisinske feltet da mikrobiell resistens lett spres
over store avstander.” Samtidig som WHO og myndighetene
mottar rapporter om mikrobiell resistens, trykker mediene
artikler om multiresistente bakeerier i kyllingkjott og pa

sykehus. Mikrobene evner n 4 sette dagsorden bide i
human- og veterinzrmedisinen sd vel som i mediene.
Mikrobene har med andre ord endret seg oger i ferd
med 3 sla tilbake mot midlene vi har bruke for & holde dem i
sjakk. At mikrobene kan utvikle resistens er i utgangspunk-
tet gammelt nytt. Allerede antibiotikaens «far», Alexander
Flemming, advarteisin Nobelforelesning om at for sma
doser med antibiotika kunne fore til at enkelte mikrober
overlevde behandlingen og utviklet resistens, og mot slut-
ten av 1950-tallet paviste japanske forskere at resistens var en
overfarbar egenskap hos bakrerier.* Senere, pi 1970-tallet,
ble det klart at bakterier ikke bare kan overfore gener via
reproduksjon, men ogsa overfore gener mellom allerede eksis-
terende «individ» og pa tvers av bakterietyper. Det er dette
fenomenet, som i dag er kjent som horisontal genoverfﬂring,
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som ligger til grunn for den okende frykten for spredning
av antibiotikaresistens. Mens antibiotika en gang fremsto
som det «gode vapen» som gjorde det mulig & vinne krigen
mot mikrobene, fremstar altsd seieren nd som noe av en
pyrrhosseier.’

Dermed minner vir tid om det sene 1800-tall da mikro-
bene ble sentrale utfordringer for helsevesen over hele verden.
Denne perioden var preget av store vitenskapelige kontrover-
ser om hva bakteriene var, hvor de kom fra, hva de gjorde og
ikke minst hvordan de best kunne kontrolleres. Kort sagt,
da som n3, var det ikke apenbart hvordan bakteriene skulle
handteres. Et sentralt aspekt ved den tidlige kampen mot
mikrobene kom til 4 handle om 4 kontrollere smitte mellom
mennesker og dyr. Pa midten av 1800-tallet lanserte for ek-
sempel Rudolf Virchow begrepet «zoonose» for 4 beskrive
sykdommer som smittet mellom dyr og mennesker, mens
Pasteur og andre utviklet teknikker for  sikre at animalske
produkeer ikke inneholdt farlige mikrober. Da antibiotika-
ene entret si vel human- som veterinermedisinen i tiden
etter 2. verdenskrig, kunne det se ut som den lange kampen

mot mikrobene var vunnet. Det viste seg, som vi vet i dag, at
denne lykken ble svart kortvarig.

I samme periode kom human- og veterinermedisinen i
okende grad til 4 fremstd som separate profesjons-, forvalt-
nings- og vitenskapelige felt. Humanmedisinen tok seg av
menneskenes kropp og befolkningens helse, mens veteriner-
medisinen tok segav mattrygghet og dyrehelse. Som Kristin
Asdal papeker, gjenspeiles denne arbeidsdelingen ogsa i
historieskrivingen ved at veterinzrvesenet er utelate fra de
store medisinhistoriske samleverkene. Nar Asdal gir boken
sin tittelen Grensetrafikk, er det blant annet for 4 vise at
veterinzrvesenets objekt er bade menneskers og dyrs helse, i
tillegg til neringspolitiske hensyn. Veterinarenes virksomhet
og matpolitikken er kort sagt grensekryssende. Noe av det
Asdal viser i boken er at matpolitikk og veterinarvesen ma
forstas som deler av det norske helsevesenet. Maten utgjor
altsi en sentral forbindelse mellom dyr og folk, og de gjor det
klart at det ikke er apenbart at human- og veterinzrmedisin

bor betraktes som adskilte felt.”

En helse

Sporsmalet er om de resistente mikrobene bringer med seg

andre forbindelser mellom dyr og folk i mattrygghets- og
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helsefeltet enn de som gir via mat og allerede fanges opp ;
av etablerte systemer. Nar mikrobene slar tilbake, er den
sikalte onze health-tilnermingen til helsefeltet i ferd med

4 seile opp som sentral. Denne tar til orde for at dyrs og
menneskers helse ikke kan skilles ut i forskjellige felt, men
ber sees som integrert med hverandre. Noe av bakgrunnen
er at de resistente bakteriene overskrider systemene vi har
for 4 kontrollere dem.® Dermed utfordres ogsa, som vi skal
se, enkelte forestillinger om hvordan smitte kan overfores
fra dyr til mennesker. De resistente mikrobene synes altsa

% fordre at vi ikke bare tenker nytt om grensene mellom
veterinr- og humanmedisin, men apner for mer komplekse
helsemessige forbindelser mellom dyr og mennesker enn

de som mattrygghetssystemene fra 1900-tallet tok hoyde
for. Poenget i denne artikkelen er ikke nodvendigvis a

si hva disse forbindelsene bestar av, eller hvordan vi ber
organisere helse- og mattrygghetsfeltet for 4 mote «de nye
mikrobenes, men snarere a vise at resistensutfordringen

pi en ogsamme tid er bade en teknisk-administrativ og en
idémessig utfordring.

Helt konkret tar jeg utgangspunkt i oppdrettsnaringens
historie. P4 1980-tallet opplevde naringen en eksplosiv vekst.
Laksen som svemte rundt i de mange oppdrettsmerdene
Jed imidlertid under angrep fra mikrober av forskjellig slag.
Dette, ssmmen med naringens vekst, skapte utfordringer
for veterinzrene som skulle sorge for frisk, og lonnsom,
fisk. Resultatet var at antibiotikaforbruket okte voldsomt
gjennom 1980-tallet og at nzringen ble utsatt for kritikk. I
samarbeid med myndighetene startet den derfor en rekke
programmer for & bedre fiskehelsen, og i lopet av 1990-tallet
sank medisinbruken betraktelig.> Her er det imidlertid vel
sa viktig at det var via oppdrettsnaringen at bekymringen

for resistente mikrober for alvor entret norsk dyrehold, og at !

«antibiotikadebatten» synliggjorde nye méter 4 tenke om
smitteveiene mellom dyr og mennesker pd. Disse ideer har
potensial til & synliggjore og utfordre etablerte forstaelser av

forbindelsene mellom oss og de vi spiser.”

Mat som helsemessig forbindelse

mellom folk og fisk ;

Forste halvdel av 1980-tallet var altsa en tid da sykdoms-
utfordringene i oppdrettsnaringen var formidable. Fra
oppdrettsanlegg langs norskekysten kom stadige rapporter

om at fisk led under angrep fra sopp, parasitter, bakterier og
virus. | tidsskrift med tilknytning til oppdrettsnaring og
veterinzrmedisin, som for eksempel Norsk Veterinartidsskrift
og Norsk Fiskeoppdrett, ble sidene stadig oftere fylt opp av
artikler som diskuterte arsakene til sykdomsproblemene

og mulige losninger pa dem. Ogsé mediene viste interesse

for problematikken og den offentlige debatten kom fort til

5 handle om konsekvensene av det som var den forelopige
losningen pa problemene: antibiotika. Bide legfolk, opp-
drettere, eksperter av forskjellig slag og politikere var
bekymret for potensielle konsekvenser av det som etter hvert
fremsto som et urovekkende hoyt forbruk av antibiotika. Et
av sporsmalene som stadig kom opp handlet om potensielle
humanmedisinske konsekvenser ved oppdrettsnaringens
antibiotikabruk.”

Samtidig som mediene trykket artikler om sykdoms-
problemene og farene ved det hoye antibiotikaforbruket,
produserte norske myndigheter rapporter om oppdretts-
neringen. Et eksempel er NOUen Akvakultur i Novge. Status
og Fremtidsutsikter som ble publisert i 1985.™ Her ble syk-
domsproblematikken omtalt flere steder. NOUen la vekt pa
at kampen mot fiskesykdommer ble fort ved hjelp av antibio-
tika og andre medikamenter og fremstilte dette som proble-
matisk av flere grunner: Dersom medisinrester ble liggende
under oppdrettsanleggene var det «ein risiko for utvikling
av resistente bakteriestammar, som i neste omgang kan skapa
vanskar for ei effektiv medikamentell handsaming av fiske-
sjukdomar».” Antibiotikarester kunne nemlig «favorisera
vekst av bakteriar som er spesielt sjukdomsframbringande».‘*
Et annet problem var at folk kunne f4 i seg fisk med medisin-
rester og fa allergiske reaksjoner. NOUen fremhevet imid-
lertid at kontrollen med medisinrester var svart streng, si
risikoen for dette var lav. Vill fisk var imidlertid ikke under-
lagt kontroll, sa et scenario der folk spiste fisk med antibioti-
karester kunne ikke utelukkes, selv om det ble ansett som et
lite sannsynlig problem.”

En arbeidsgruppe nedsatt av Fiskeridirektoratet gjentok
samme ar problemene som NOUen tok opp i en utredning
om intensivering av kontrollen med medisinrester i fisk.*
Den la imidlertid til at det i bade veterinar- og humanme-
disin hadde «skjedd en kraftig resistensforskyvning» slik
at det var vanskelig & finne en «tarmflora hvor ikke en eller
flere bakterier av floraen er resistente mot en eller flere av de
antibiotiske/ kjemoterapeutiske stoffene som nyttes. Det er

antatt som sannsynlig at en av arsakene til dette er antibio-
tiske/kjemoterapeutiske rester tilfort via neringsmidler.»"
Dette var ogsi et tema i Stortingsmelding nr. 65 Om havbruk
som kom i 1986/87 og som la vekt pa at det ikke matte «brin-
ges pa markedet fisk med slike medisinrester i seg»."* Ogsd

i mediedebatten fulgte problematiseringene av antibiotika-
bruken samme spor. Frykten for «antibiotikafisk> var

stor til tross for at myndigheter og oppdrettere hevdet at
oppdrettslaks var trygg mat.

Poenget her er ikke & dekke hele antibiotikadebatten,
men  synliggjore at den gikk langs to spor som vi kan kalle
henholdsvis helsesporet og miljasporet. Helsesporet gikk
ut p at folk kunne fa i seg medisinrester fra oppdrettsfisk.
Dette kunne fore til allergiske reaksjoner eller vanskeliggjore
medisinsk behandling med antibiotika. Miljesporet gjalde
det lokale miljoet rundt oppdrettsanlegget og konsekven-
sene resistente mikrober kunne ha for oppdrettsneringen.
Frykten for resistente mikrober kom alts til 4 bli sentral i
begge spor. Det var imidlertid ikke en frykt for overfering av
resistente mikrober fra fisk til folk som kom til uttrykk, men
det at antibiotikarester kunne overfores og produsere resis-
tente mikrober i folks tarmflora. Om vi for na forfelger hel-
sesporet, blir det fort klart at dette bygde pa en forestilling
om at det forst og fremst var nar folk spiste fisk de ble berart
av antibiotikabruken i oppdrettsnaringen. Det var altsd opp-
drettsfiskens status som mat som gjorde at syk og medisinert

fisk kunne pavirke menneskelig helse.

Dette var ikke bare ideer som flot rundt i debatter, utred-
ninger og rapporter. De var bygget inn i kontrollsystemene
som skulle regulere forbindelsene mellom folk og fisk/fe.
Den sakalte «kontrollen med medisinrester i fisk>, som
rapportene hevdet sikret forbrukerne mot antibiotikafisk, er
ett eksempel. Denne ble innfort i 1981. Det var Institute for
neringsmiddelhygiene (INH) ved Norges Veterinerhegskole
(NVH) som utviklet metoder for kontroll og sto for opple-
ring av fagfolkene ved Fiskeridirektoratet, mens sistnevnte
hadde ansvar for selve kontrollen. Videre besto den av regler
for hvor lenge det skulle gi mellom medisinering og slakting
av fisk, sakalte tilbakeholdelsesfrister, samt av grenseverdier
som angav hvor mye medisinrester en fisk kunne inneholde.
Kontrollorene i den kommunale neringsmiddelkontrollen
utgjorde forstelinjen og tok prover lokalt, for og etter slakt,
paanlegg, i butikker og s videre, og analyserte dem med
tanke pa medisinrester. Disse analysene ble sa sendt til INH
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for verifisering. Slik skulle man sikre at fisk med medisinres-
ter ikke nadde forbrukerne.®
Kontrollen lignet pa, og var integrert med, en rekke

andre kontrollsystemer som skulle sikre trygg mat enten
det gjaldt bakeerier, giftige stoffer eller andre uhumskheter.
Poenget med kontrollen var forst og fremst 4 sorge for at
Jorbrukeren ikke fikk i seg helseskadelige matvarer eller
kjopte mat av dérlig kvalitet.>® Kontrollsystemet som gjorde
det mulig & hevde at antibiotikabruken sannsynligvis

ikke hadde humanmedisinske konsekvenser, bygget pa
forestillingen om at det forst og fremst var det spisende
mennesket som métte beskyttes. De resistente mikrobene
hadde dermed ikke noen effekt pa organiseringen av helse-
vesenet eller matfeltet som sédan. Problemet ble integrert

i veletablerte systemer som skulle sikre forbrukerne trygg
mat. Videre ser vi at det var lite som kom til 4 utfordre
grensene mellom veteriner- og humanmedisin. Nir
antibiotikabruken ble forstitt som en mattrygghets- og
naringssak, var det ingen tvil om at den herte inn under
Veterinzrvesenets og Fiskeridirektoratets domene. De
helsemessige forbindelsene mellom folk og fisk var der, men
disse var de samme som i andre mattrygghetssaker: maten
var forbindelsen.

Fra sykehus til oppdrettsmerd

L1985 trykket imidlertid Tidsskrift for den Norske Lege-
forening artikkelen «Bakteriene slar tilbakes. Den

var forfattet av Tore Midtvedt, professor i mikrobiell
okologi ved Karolinska Institutet. Han hadde arbeidet
med problemstillinger knyttet til resistente bakterier og
antibiotika siden 1960-tallet.” I sykehussektoren hadde
resistente bakterier blitt et stadig sterre problem ut over
1970-tallet. Midtvedt var del av et lite fagmilje som arbeidet
med resistensproblematikk og som ble sentralt i arbeidet
med 4 hindtere problemet. Noen av tiltakene de innforte
var overvakning av bakterieresistens, isolasjon av smittede
pasienter og strengere kriterier for nar antibiotika kunne
brukes og til hva. Midtvedt og kollegene hadde altsi vart
sentrale i 4 etablere resistente bakterier som en utfordring
som métte motes med sarlige tiltak, som for cksempel
omorganisering av sykehus og nye forstaelser av smitteveier.
La oss derfor se nermere pa hva han hadde 4 si om
oppdrettsnaringens antibiotikabruk.
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Midtvedt tok utgangspunkt i at resistente bakterier var
et problem i humanmedisinen og at misbruk av antibiotika
var hovedérsaken. Norske medisinere var derfor blitt f
tilbakeholdne med antibiotikaene, men han ville minne
dem om at de ikke var alene om 4 bruke medisinene. Ogsa ¢
oppdrettsnaringen hadde et betydelig antibiotikaforbruk. )
Der «hvor vi i humanmedisinen regner i gram, regner
industrien i kilo. Ogsa ‘forbruksprofilen” er foruroligende.

Flere midler som blir brukt innen humanmedisin, [...],

str pa ‘industrilista’»** Myndighetene ovet riktignok

en viss kontroll med dette, men de var mest opptatt av i
kontrollere eventuelle restkonsentrasjoner av antibiotika

i fisken. Dette er velkjente og vanlige kontrollprosedyrer

i f.eks. meierivirksomhet. Sjansene for 4 3 i seg toksiske
konsentrasjoner av antibiotika nir man spiser oppdrettsfisk,
ma antas d vare meget, meget sma. P4 det punkrtet har
sikkert myndighetene helt rett nir de forsoker 2 berolige oss.
Hovedproblemet er imidlertid ikke restkonsentrasjoner, men
resistensutvikling.>

Midtvedt kritiserte altsa forbruket av antibiotika i norsk
oppdrettsnering. Det var flere ting han fant problemartisk.
For det forste var det stgrrelsen pa forbruket. Dette var langt
hoyere enn i helsevesenet. For det andre var flere av midlene
i bruk bade i humanmedisin og oppdrettsnaring. Dette
kunne fore til at resistente bakterier som folk fikk i seg nar
de spiste laks, kunne bli vanskelige 4 bekjempe. Det holdt
altsd ikke at norske medisinere var blitt oppmerksomme pa
sammenhengen mellom antibiotika og resistente bakterier
i humanmedisinsk arbeid. Ogsé i oppdrettsneringen mitte
noe gjores. Resistente bakterier ble satt opp som en ut-
fordring begge steder og mange av stoffene som ble bruke pa
fisk, var ogsd i bruk pa mennesker. Slik fremstar Midtvedts
artikkel som en advarsel om at medisinerne ikke bare burde
fokusere pa det som foregikk i humanmedisinen, men
0gsa engasjere seg i det som foregikk i, og rund, de mange
oppdrettsmerdene langs norskekysten.

Samtidig som han gjorde sine kolleger oppmerksomme pa
at oppdrettsnaringen hadde et betydelig antibiotikaforbruk,
kritiserte han myndighetenes forstelse av hva problemet
egentlig var. Myndighetene var, i folge professoren, mest
opptatt av 4 kontrollere at folk ikke fikk i seg antibiotika-
rester via fiskekjott, men det var bakteriene som var det
egentlige problemet. Det at han fokuserte pa bakterier
heller enn medisinrester, skapte ogsa nye forbindelser




mellom oppdrettsmerd og humanmedisin ved at mange av
bakteriene som var 4 finne i havet, ogsa var & finne i syke-
husene. Bakteriene skapte kort sagt andre helsemessige
forbindelser mellom folk og fisk enn de som 14 til grunn for
kontrollsystemet. I alle fall for Midevedt.

Midtvedt gikk ogs i rette med hvordan antibiotika-

debatten hadde blitt fort. Han hevdet at debatten sa langt
hadde gitt

visse indikasjoner pd at ulike faggrupper er i ferd med 4 ga

i skyttergravene, og nesten intet kan vare farligere. Snarest
mulig bor alle involverte faggrupper akseptere at problemet
er stort — og vanskelig. Vi som humanmedisinere vet selvfol-
gelig hva oppdrettsindustrien betyr gkonomisk, ikke minst
for utkant-Norge. Vi vet at veterinzermyndighetene og andre
forsaker 4 redusere bruk, vi vet at det er spersmal om kurativ
virksomhet osv. Men dette fritar oss ikke fra 4 si fra om de

potensielle farene for den humane delen av medisinen.>+

Han hevdet med utgangspunkt i dette at ingen «faggruppe
eller forskningssted ber fa enerett til dette arbeidet; proble-
met er for stort og for viktig til det».»

Til tross for at Midtvedt ikke utfordret den grunnleggen-
de forestillingen om at det var forst nar fisk ble til mat at de
helsemessige forbindelsene mellom folk og fisk ble aktuelle,
ser vi her et forsek pd 4 vise at matsektoren og veterinar- og
helsevesenet sto overfor samme type utfordring. Det han
gjorde var altsd ikke bare 4 utfordre myndighetenes forstielse
av hvorfor oppdrettsneringens antibiotikabruk var proble-
matisk. Han tok ogsa til orde for at nye typer samarbeid var
nodvendig for 4 lose problemet. Midevedt sokte 4 synliggjore
at antibiotikaforbruket i oppdrettsnzringen var i ferd med
a bli et felles anliggende for human- og veterinermedisin.
Hans vei til oppdrettsmerdene gikk altsd via en frykt for
hva resistente bakeerier kunne fore til i sykehusene heller
enn frykten for at folk skulle f3 i seg antibiotika via fiske-
mat. Midtvedt bragte sa 4 si sykchusenes anliggende ut til
oppdrettsmerdene.

Fra oppdrettsmerd til sykehus

Teksten fra 1985 fikk liten oppmerksomhet blant de
som styrte med fiskehelse og mattrygghet. Dette endret
seg imidlertid i 1988 da Midtvedt publiserte artikkelen
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«Antibiotikabruk og fiskeoppdretts i Tidsskrift
for den Norske Legeforening. Denne teksten var mer
omfattende og gikk, som vi skal se, lenger i kritikken

enn den fra 1985. Ganske snart ble teksten trykket ogsa

i Norsk Veterinaertidsskrift. En gjennomgang av Norsk
Veterinartidsskrift fra perioden 1950 til 1995 viser at det var
relativt sjeldent at tekster fra medisinernes tidsskrift ble

tatt inn i veterinertidsskriftet pd denne maten. Det er altsa
mye som tyder pa at redaksjonen ansa artikkelen som viktig
og relevant ogsi for veterinarer. Redaksjonen inviterte da
ogsa professor Kére Fossum fra Institutt for mikrobiologi
og immunologi og professor Erling Segnen fra Institutt for
farmakologi og toksikologi ved NVH til 4 kommentere.*¢
Med dette la redaksjonen til rette for et mote mellom
tekster skrevet av tre sentrale personer i norsk mikrobiologi
og veteriner- og humanmedisinen. Midtvedt hadde igjen
skrevet en artikkel myntet pA humanmedisinere, men denne
gangen vandret teksten ut av sin opprinnelige kontekst og
innien annen.

Som 11985, la Midtvedt vekt pa 4 vise at resistens-
problemet brakte oppdrettsneringens antibiotikabruk ut av
en klart definert veterinzrmedisinsk sfzre. Han henviste til
algeoppblomstringen langs kysten sommeren 1988 og kalte
denne en «marin gkokatastrofe» som viste at «vi m4 tenke
i en langt storre sammenheng enn de fleste av oss har gjort
ti(ﬂigere».l7 Den var en <<demonstrasjon av spredningsevnen
i marine systemer» som viste at « forurensningi ett omrade
kan raskt manifestere seg hundrevis av kilometer unnax.**
Dette burde «fa konsekvenser for all var belastning av
marine okosystemer; ogsa den som vére fiskeoppdrettsanlegg
representerer>.* Etter 4 ha introdusert artikkelen pa denne
maten, gikk Midtvedt over til 4 beskrive de forskjellige anti-
biotikaene som var i bruk i oppdrettsnzringen og sammen-
lignet med forbruket i humanmedisinen. Her kom han frem
til at i 1987 brukte oppdrettsnaringen antibiotika tilsvarende
omtrent 200 millioner humanmedisinske dagsdoser. Nar det
sa var et «betydelig svinn pd veien» for medisinforet nidde
frem til fisken, betod det at en god del av antibiotikaene hav-
net i det «marine Q)kosystem».“’

Algeoppblomstringen som Midtvedt henviste til, hadde
fAtt stor oppmerksombhet i norske medier sommeren 1988.
Enkelte medier slo til med overskrifter som for eksempel
«Aleliv i Skagerrak kan de» og «Dedt hav til Nordkapp?».

Spekulasjonene om arsakene til algeangrepet var mange, og

mye pekte mot forurensing, i alle fall i den tidlige fasen.”
For Midtvedt ble algeoppblomstringen et eksempel pé at
havet var et grenselost sted der forurensing var vanske-

lig & kontrollere eller avgrense. Havet matte forstis som et
sammenhengende okosystem heller enn som bestiende av
avgrensede lokaliteter. Nar han sa gikk over til 4 skrive om
antibiotikaforbruket og hvor mye av medisinen som endte
opp i havet i stedet for i fisken, ble det tydelig at hans artikkel
var et bidrag til miljesporet i antibiotikadebatten. Det later
til at Midtvedt brukte ekosystemperspektivet for 4 vise at
antibiotikabruken hadde miljokonsekvenser ogsa ut over det
lokale miljoet rundt oppdrettsanleggene.

Han gikk imidlertid fort over til 4 skrive om potensielle
humanmedisinske problemer og la vekt pa at spredning av
resistens var «den storste faren».”* Her gjorde han et bety-
delig konseptuelt arbeid sammenlignet med artikkelen fra
198s.% Han hevdet at «prinsipielt>» sett gjaldt «i marine
miljger de samme lovene for resistensutvikling og —over-
foring som dem vi kjenner fra mammale organismer>.’*
Marine mikrober kunne bli resistente og det spilte liten
rolle om dette skjedde i «fiskebakterier” eller i bakterier
som kan vere arsak til sykdom hos mennesker. Nettopp
det at resistensen er smittsom, gjor at den kan overfores
til human-patogene mikrober».” Videre knyttet han an
til skosystemperspektivet og hevdet at dette ikke behovde
«4 skje ner anlegget, men kan skje hundrevis av kilometer
unna. Spredningen behover ikke & vere begrenset til det
marine miljoet, bakterier som f.eks. Campylobacter, som
kan gi opphav til diaré, sprer seg lett via makeskitt.»*¢ Det
var «ingen grunn til 4 bagatellisere problemet, og det er hel-
ler ingen grunn til & aggravere det; men det er all grunn til &
erkjenne det og begynne arbeidet med a lose det — for det fir
‘algemessige’ dimensjoner».”

Samtidig som Midtvedt gjorde haver til et grenselost
sted, fremstilte han altsi bakteriene som skapninger som
ikke var begrenset av slektskap, arv og smitte. Deres ordning
i riker og slekter etter utseende, levevis, farlig og ufarlig osv.,
ble mindre viktig enn deres evne til & overfore egenskaper
pa tvers av taksonomiske kategorier.”* Her trakk han pa en

innsikt i bakterienes liv og levnet som var i ferd med 4 entre
mikrobiologifaget for alvor pa 1980-tallet, nemlig ideen om
at bakterier kan overfore gener pa tvers og ikke bare gjennom
arv og reproduksjon, sikalt horisontal genoverforing. Og hva
verre var, det var i ferd med 4 bli anerkjent at nettopp dette

var det som gjorde antibiotikaresistens til et stort og alvor-
lig problem.”” Denne evolusjonsteoretiske innsikten var nd i
ferd med 4 gjore seg gjeldende i debatten om antibiotikabruk
i oppdrettsneringen og dermed fremsto bakteriene, i likhet
med havet, som grenselese skapninger som lett kunne spre
resistensmutasjoner over store avstander. Ved a vektlegge

at bakterier kunne «haike» med andre skapninger, som

for eksempel maker, viste han ogsa at overdreven bruk av
antibiotika og pafelgende resistensproblemer ikke kunne
avgrenses til matfeltet. Bakteriene kunne ikke bare forflytte
seg fra fjord til bord, men til alle menneskekropper ad andre
veier enn mat.

Midtvedt kom med flere konkrete forslag til hva som
mitte gjores. Det administrative kaos pa oppdrettsomradet
matte ryddes opp i, konsesjonsordningen hadde fort til «fis-
keghettoer» som ga grobunn for mikrobesykdom og métte
endres, det samme matte veterinarenes rett til & foreskrive
antibiotika. Videre burde det innfores forbud mot bruk
av antibiotika som var i humanmedisinsk anvendelse, og
krav om adekvat diagnose for midlene ble gitt for 4 unngd
forebyggende bruk var nedvendig. Og sist, men ikke minst,
burde forskning pa vaksiner og oppdrett intensiveres og
mikrobiologisk ekspertise hentes inn i planarbeidet for opp-
drettsneringen. Alt dette var, ifolge Midtvedt, pakrevd da
oppdrettsnaringens medisinering av fisk var i «ferd med 4 gi
oss medisinske problemer>.+°

Midtvedt bygde altsa bro mellom miljesporet og helse-
sporet i antibiotikadebatten. Pa et mer overordnet plan
kan vi si at han lanserte nye smitteveier, og dermed ogsa
helsemessige forbindelser, som strakk seg fra oppdretts-
merdene, ut i det marine gkosystem, og inn i sykehus og
menneskekropper. Dyrs helse ble kort sagt noe som fikk
betydning ogsa i helsesektoren mer generelt og ikke bare
de delene som angikk mattrygghet. Samtidig utfordret
han veterinerenes kontroll over dyrehelsen og mange av
de organisatoriske grepene og konseptene som hadde styrt

arbeidet med oppdrettsnzringen. For Midtvedt var det
altsa liten tvil om at bakterienes tilbakekomst ikke bare
bragte med seg tekniske eller vitenskapelige utfordringer,
men ogsa organisatoriske og konseptuelle utfordringer til
sa vel veterinaer- som humanmedisin. Hvordan reagerte

de to kommentatorene pa at Midtvedt s4 4 si brakee
oppdrettsnzringens problemer inn i sykehuset og sadde tvil
om veterinzrenes kontroll med fiskesykdommene?
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Slusene apnes

Begge startet med 4 anerkjenne Midtvedts autoritet pa det
mikrobiologiske omradet og hevdet at ogsa veterinarene var
bekymret. Segnen la imidlertid vekt pé at det ikke var noe
«nytt i Midtvedts fremstilling av de biologiske sidene ved
saken», men at det var «interessant 4 f4 illustrert situasjonen
ogs fra et humanmedisinsk synspunkt».# Han fremhevet
at veterinermedisinen var «en del av helsestellet her i landet.
Det har alltid vert slik, og samarbeidet mellom humanme-
disin og veterinzrmedisin er godt organisert».* Kontrollen
med antibiotika i veterinermedisin hadde alltid hatt som
«overordnet hensyn 4 handle i trdd med humanmedisinske
interesser» nettopp av den grunn.* Segnen hevdet at det

i 1987 hadde blitt fremmet forslag om 4 opprette et radgi-
vende organ for legemidler til fisk der man hadde «tenkt

seg en humanmedisinsk mikrobiolog som medlem>.*+ Ogsa
Fossum fremhevet det gode samarbeidet mellom human- og
veterinermedisin, og la til at Helsedirektoratet var i ferd med
3 etablere et ridgivende utvalg som skulle vurdere legemid-
delbruken i oppdrettsneringen.*

Segnen kom i liten grad inn pa Midtvedts pastander om
resistente mikrober, men hevdet at selv om «okologiske ska-
devirkninger av antibiotika i fiskeanlegg er sannsynlige, sa er
de sparsomt belyst».*¢ Fossum svarte at resistensproblemene
i Norge hadde vart smé og at Midtvedt var «kjent med at det
arbeides serigst pa en rekke felter for & redusere sykdomsfre-
kvensen og medisinbruket».# Det var blant annet skt om
forskningsmidler for 4 undersoke en «eventuell overforing
av antibiotikaresistens mellom fiskebakterier/akvatiske bak-
terier og human/animalpatogene bakterier» ogom «det er
de samme genene som er ansvarlige for resistens hos bakterier
isolert fra ulike miljoer, og hvorvidt disse egenskapene even-
tuelt overfores mellom ulike bakterier, den ene eller andre
veg».+* Prosjektet skulle vare et samarbeidsprosjekt mellom
human- og veterinermedisinske miljger. Han avsluttet med at
Midtvedt selv hadde vart med pa flere moter i regi av Norsk
Forening for Mikrobiologi og Norsk Forening for Medisinsk
Mikrobiologi der det blant annet kom opp at det trengtes mer
kunnskap om de okologiske konsekvensene av forbruket.*

De to veterinzrene fremhevet altsi at samarbeid mellom
human- og veterinermedisinen allerede var i gang og at ve-
terinzrene alltid tok humanmedisinske hensyn i sitt arbeid.
For dem var veterinermedisinen en del av helsestellet. En
linje i svarene handlet altsa om organisatoriske sporsmél og
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forholdet mellom veterinar- og humanmedisin. Den andre
linjen svarte pi Midtvedts forsek pa 4 bygge forbindelser
mellom oppdrettsmerd og sykehus. For veterinarene var det
fremdeles usikkert om disse forbindelsene eksisterte. Det
trengtes derfor mer forskning, samtidig som de anerkjente at
slike forbindelser kunne eksistere. Veterinzrene onsket ikke
3 snakke «prinsipielt> slik Midtvedt gjorde. Der Midtvedt
hevdet at det var lite forskjell pA marine organismer og
«mammale» organismer, skrev Segnen og Fossum om dette
som «sannsynlig>», men «sparsomt belyst>». For dem gjensto
det enda 4 bevise at det eksisterte andre forbindelser mellom
oppdrettsmerd og sykehus enn de som gjaldt mat.

Dermed blir det ogsd klart at erkjennelse er et nokkel-
begrep i denne dialogen mellom medisineren og veteri-
narene. Midtvedt hevdet, som vi s4, at det var viktig &
erkjenne problemene i oppdrettsnaringen for a begynne a
arbeide serigst med det. Dialogen handlet imidlertid ikke
nedvendigvis om at veterinarene ikke godtok Midtvedts
problematisering, eller forbindelsene han skapte mellom
folk og fisk. Den kan snarere forstis som en diskusjon om
hvordan denne forbindelsen burde erkjennes. Midtvedt viste
til eksempler, slik som algeoppblomstring og Campylobacter,
som han sa gjorde til «lover» for resistensoverfering. Slik
brukte han eksempler som han generaliserte og anvendte i
problematiseringen av oppdrettsnaringens antibiotikabruk.
Veterinzrene derimot, argumenterte for at det trengtes
spesifikk kunnskap om resistensoverfering i marine miljoer
og mellom fisk og folk. Her kan vi altsé si at det var to ulike
erkjennelsessystemer i spill.

Ser vi de to matene 4 erkjenne problemet pa i sammen-
heng med organiseringen av fiskehelsefeltet, blir det klart
at veterinarene pi mange mater var ngdt til  holde seg til
det partikulare. Deres ansvarsomrade var mattrygghet og
dyrehelse, og det ville vere vanskelig & gjore om pa dette
uten 4 ha partikuler kunnskap 4 lene seg pa. Veterinzrene
matte dessuten vere mer forsiktige enn Midtvedt i sine
uttalelser da de skulle samarbeide med oppdrettsneringen
om 4 bedre fiskehelsen. De matte derfor ikke edelegge dette
samarbeidet. Midtvedts mer teoretiske inngang til problemet
lot seg altsa vanskelig overfore til en hverdag der veterinzrer
og andre matte forholde seg til sa vel oppdrettsnering som
lovverk, politikk, ekonomi og sa videre. Vi kan si at Midtvedt
og veterinzrene angrep problemet fra vidt forskjellige stasted
og at nettopp dette var med pé & forme hvordan de kunne
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fremstille, og ikke minst kommunisere, problemet. De
helsemessige forbindelsene som Midtvedt bygde, stotte altsi
mot vel etablerte systemer for hindteringen av mattrygghets-
og dyrehelsesaker.

Samtidig, om vi leser dialogen pa en annen mite, si
viser den ogsa at nye forbindelser mellom human- og
veterinermedisin faktisk var i ferd med & formes gjennom
debatten om oppdrettsnaringens problemer. For cksempel
hevder begge veterinazrprofessorene at nye typer ekspertise
var hentet inn i utvalg, foreninger og rid og at nye
forskningssamarbeid var i etableringsfasen. Dialogen kan
dermed leses som et tegn pa at antibiotikadebatten utfordret
etablerte grenser mellom human- og veterinermedisinske
ansvarsomrader. Bade forbindelsene mellom folk og fisk,
samt organiseringen av helsefeltet ble 4pnet opp og fremsto i
dialogen som langt mer &pne enn de gjorde i myndighetenes
rapporter og utredninger fra forste halvdel av 1980-tallet.
Noe var altsa i ferd med 4 skje.

Resistente bakterier som idémessig utfordring

Inn pd 1990-tallet fikk lignende tanker som Midtvedts
oppmerksomhet ogsi utenfor fagtidsskriftene og de
akademiske debattene. I 1995 mottok for eksempel
Landbruksdepartementet et notat fra Landbrukstilsynet

og Veterinzravdelingen med forslag til fremtidig
satsingsomrade. Dette fremstilte «Antibiotikabruk

og resistensproblemer» som omrader der det var

«behov for en ekstraordiner innsats.»* Begrunnelsen

var at utveksling av «arvestoff kan skje ogsa mellom
bakterier som er svart forskjellige. Dette er arsaken til at
resistensgener som stammer fra et fisk- eller husdyrmiljo
kan spre seg gjennom naturen og dukke opp i bakterier

som er sjukdomsframkallende hos mennesker. Alvorlige
infeksjonssjukdommer blir pi denne maten vanskelig

4 behandle.»*' Notatet pekte pa at oppdrettsnaringens
«forebyggende tiltak>» hadde vert svert vellykkede. Man
burde derfor bygge videre pa erfaringene derfra. Samtidig var
dette problemer «som ogsa i hey grad angir naturmiljeet
og humanmedisinen. Disse prosjektene ber derfor kobles
sammen med det som skjer pa dette omradet i andre miljoer.
Folkehelsa, Statens helsetilsyn, SN'T og universitetene er
institusjoner som veterinarmiljoene bor samarbeide med om
disse problemene.»
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Aret etter etablerte Landbruksdepartementet en arbeids-
gruppe som skulle kartlegge bruken av antibiotika til dyr,
vurdere om den var problematisk og komme med forslag til
hva som burde gjores. Gruppen besto av en rekke personer
med veterinarfaglig bakgrunn, deriblant Kire Fossum, og
ikke minst en overlege fra avdeling for sykehushygiene ved
Rikshospitalet, altsé feltet der kampen mort resistente bakte-
rier kan sies 4 ha startet i Norge.# Den slo fast at det foregikk
en kontinuerlig «utveksling av bakterier og genetisk materia-
le fra bakterier mellom dyr og mennesker, dels direkte ogdels
indirekte. Det samlede antibiotikatrykket ma derfor vere sa
lavt som mulig bade i veterinar- og humanmedisin.»** Man
kunne ikke «betrakte veterinzrmedisin og humanmedisin
separat nar det gjelder spersmil om antibiotikaresistenss.
Samtidig fremhevet utredningen at oppdrettsneringens ar-
beid med 4 fa ned antibiotikabruken og 4 hindtere sykdoms-
problemer kunne vare et cksempel til etterfolgelse ogsa for
resten av dyreholdet i Norge.s

Bade satsingsforslaget fra Veterinzravdelingen og
arbeidsgruppens rapport fremhevet med andre ord resis-
tente mikrober som utfordringer som gikk pa tvers at
etablerte fag-, forvaltnings og administrasjonsgrenser.

Der antibiotikadebatten i begynnelsen ble fort med
utgangspunkt i veletablerte forstaelser av hvordan dyrehelse
kunne virke inn pd menneskehelse, var det na blitt mer
generell aksept for at det fantes flere forbindelser enn de
som gikk via mat og rammet konsumentene. Og ikke minst,
det var i ferd med 4 bli klart at skillet mellom human- og
veterinermedisin ikke lenger var sa tydelig som det tidligere
hadde fremstétt. Ogsd humanmedisinen métte involveres i
spersmal som gjaldt mattrygghet og ikke minst dyrehelse.
Noen av slusene i helsevesenet kan derfor synes 4 ha blitt
apnet i debatten om potensielle helsekonsekvenser av
oppdrettsnaringens antibiotikabruk. Det var alts via
oppdrettsmerdene at mikrobiell resistens seilte opp som en
sak som angikk bide veterinar- og humanmedisin. Saledes
fremstar ogsi oppdrettsnaringen som arnestedet for «én
helseproblematikks i Norge.

Selv om begrepet «én helse» aldri kom opp i dialogen
mellom Midtvedt og veterinarene, eller i de nevnte
rapportene, er det mange ting som peker pé at forbindelsene
mellom dyr og mennesker var i ferd med 4 bli anerkjente
utfordringer for si vel human- som veterinermedisin.
Dersom det var slik at forbindelsene mellom dyrehelse og

menneskehelse var langt mer mangfoldige enn tidligere
antatt, s ble en rekke fenomener satt i spill: Forstaelsen
av «matkjeden>» som en form for linear og velavgrenset
forbindelse mellom folk og fe ble problematisk. Dermed
kan vi si at selve landskapet for kontroll av de helsemessige
forbindelsene mellom folk og fe endret seg. Man métte
kontrollere et landskap som i sin kompleksitet bedre kunne
beskrives som en spindelvev enn en kjede. Dette gjorde
at arbeidsdelingen mellom human- og veterinermedisin
ogsa kom til 4 bli revurdert. Og, dyrehelse/dyrevelferd kom
ikke lenger bare til 4 fremstd som sporsmél om etikk eller
mattrygghet/kvalitet, men ble til sporsmal som ogsa handlet
om menneskets helse. Da bakteriene slo tilbake, var det
alesa ikke bare fisken som ble rammet. Det ble ogsa tydelig
at sentrale skillelinjer i matfeltet og helsevesenet ikke var en
selvfolge. Debatten om antibiotikabruk i oppdrettsnaringen,
og med den oppkomsten av «én helseproblematikk>,
frembragte altsd utfordringer som ikke var enkle 4 se pa
begynnelsen av 1980-tallet.

Dagens situasjon der mikrobenes tilbakekomst virkelig
har kommet pa agendaen kan derfor leses som uttrykk for at

det fremdeles ikke er avklart hvordan «de nye mikrobenex»
skal hindteres. Det er altsi ikke bare antibiotikaenes effekter
som utfordres av de nye mikrobene. En lang rekke fore-
stillinger om hva det vil si 4 spise godt og trygt, dyrevelferd
som utelukkende et etisk eller kvalitetsmessig sporsmal,

og ikke minst, forestillinger om menneskets forbindelser

til dyrene som produserer, eller blir til, maten vi spiser blir
langt vanskeligere & opprettholde. Sett pa denne maten blir
det klart at mikrobiell resistens er en idémessig utfordring i
tillegg til & veere en konkret helseutfordring. En utfordring
som langt pa vei ser ut til 4 kreve at vi tenker og organiserer
relasjonene mellom oss og de vi spiser pa andre mater enn
for. Hvordan dette skal gjores i praksis, er fremdeles oppe til
debatt. At «én helseproblematikkens» vei inn i Norge, og
de utfordringene dette bringer med seg for helsepolitikken,
skulle ga via oppdrettsmerdene kan imidlertid virke rimelig
all den tid var velferd alltid har vert nert forbundet med de
famelte skapningene fra havet.
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