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Inleiding

Onder de werktitel ‘Integraal beleid in de public health, de illusie voorbij?’ heeft PH Forum voor dit tweede debat in de reeks over institutionele economie van de publieke gezondheid prof. dr. Paul Frissen uitgenodigd voor een inleiding. De publieke gezondheidszorg heeft grote ambities. Zij heeft zich als taak gesteld te werken aan het verkleinen van gezondheidsverschillen. In de door minister Klink geformuleerde ‘parallellie van belangen’ zitten grote kansen om deze ambities via integraal gezondheidsbeleid waar te maken. Toch blijkt het steeds weer moeizaam te gaan. Is dat integrale beleid een illusie? 
Presentatie Paul Frissen:
Mijn ideeën over integraal beleid heb ik in 2007 neergelegd in mijn boek ‘De staat van verschil; een kritiek van de gelijkheid’. Een van de kernboodschappen daarin luidt als volgt: ‘Wie gezaghebbend de pluraliteit wil beschermen, moet de differentie radicaal erkennen, ook als deze onaangenaam en schurend is.’ Ik zou de werktitel van dit debat dan ook als volgt willen herformuleren: ‘Integraliteit en de waarde van verschil’. 

In de bestuurskunde en de politieke theorie geldt preventiedenken als een gevaarlijke activiteit, gevaarlijker nog dan het maakbaarheidsdenken. In mijn boek stel ik dat Nederland in de ban is van de gelijkheid, terwijl de maatschappelijke werkelijkheid wordt gekenmerkt door het verschil. Dat verschil willen we met beleid inkaderen, en dat doet de bureaucratische systemen steeds verder uitdijen. De wereld van publieke gezondheid is hard toe aan een nieuw primaat, namelijk dat van de samenleving en niet van de politiek.
Neem bijvoorbeeld het vraagstuk van de jeugdproblematiek. De Operatie Jong pleitte voor ‘integraal beleid’ op dat front. In de beleidsdocumenten van Operatie Jong zitten steeds duofoto’s in: een uit de kinderwereld, veelkleurig en chaotisch, en de rechterfoto is steeds een pijl. De linkerfoto – een berg legostenen bijvoorbeeld – verbeeldt voor mij waar we naartoe zouden moeten: een gedifferentieerd en fijnmazig systeem, veelkleurig als de werkelijkheid zelf. Maar in de wereld van beleid is die pijl juist de oplossing. Veel integraal beleid is een poging om één gezichtspunt te vinden – dat van de beheersing, de classificatie – om de veelkleurige werkelijkheid te beheersen.

Paternalisme in handen van de staat is gevaarlijk. Een beleidsmatige ordening van de wereld leidt tot een beleidspanopticum. Integraliteit is een vorm van denken in samenhangende systemen die geen afwijking verdragen. Achter preventief denken gaan nobele intenties schuil. Maar de droom van integraliteit is een droom van de perfecte beleidsmachine, waarin de wereld voorspelbaar of kenbaar is. Kan dat in onze werkelijkheid?

Ik constateer in de publieke gezondheid een tragiek van de goede bedoelingen. Achter die goede bedoelingen zit altijd paternalisme: wij weten het beter en hebben het beste met u voor. Tussen paternalisme en pedanterie zit een smalle grens. Paternalisme wordt in het preventiedenken verbonden met een streven naar emancipatie. In alle beleid zitten heldere beelden verankerd over wat een geëmancipeerd mens is. Dit is vooral gevaarlijk als de staat dit op zich neemt. De staat beschikt in een democratische rechtsorde over de monopolies op belastingheffing en geweld. Maar mag je aan de instituties van de staat ook zaken als de moraal en een edel doel als emancipatie toevertrouwen? De staat eigent zich die bevoegdheid in elk geval voortdurend toe, wat mij betreft ten onrechte.
Wat zet ik daar tegenover? Allereerst kies ik voor een radicale interpretatie van de eigen verantwoordelijkheid. Mensen hebben een fundamenteel recht om ‘stomme dingen’ te doen, ofwel dingen anders aan te pakken dan degene die de norm stelt. In de afweging tussen negatieve en positieve vrijheid, leg ik dan ook het accent bij de negatieve vrijheid. Dat betekent dat mensen zo veel mogelijk gevrijwaard moeten blijven van de bemoeienis van de staat. Ik bepaal als burger de relatie met de staat, en niet andersom. 
Mijn pleidooi is dat we in de publieke gezondheid niet langer integraliteit vooropstellen, maar liever duizend bloemen laten bloeien. We moeten steeds weer opnieuw verschillende dingen bedenken en doen. Bestuurswetenschap is de wetenschap van het voortmodderen. Dat is wat mij betreft een wenkend perspectief in deze wereld van het evidence based werken. Evidence based werken kán immers niet in de sociale werkelijkheid, omdat je nu eenmaal niet alle variabelen onder controle hebt. Bovendien: de werkelijkheid past zich voortdurend aan, juist op basis van je interventies.
Het verschil is de meest basale democratische waarde die we hebben. Het feit dat we verschillend zijn, beschermt ons tegen een al te monomane machtsuitoefening door de staat. Democratie gaat niet over meerderheden, maar over minderheden. De democratie is het enige systeem dat minderheden kan beschermen.

Enkele replieken uit de zaal:

- Als de staat of haar instituties niks doen, dan wordt de ruimte ingenomen door bijvoorbeeld de voedingsindustrie. Niets doen is dus ook een vorm van doen. Mensen in de preventie willen daar een tegenwicht tegen bieden. Er is dus meer dan alleen de dichotomie staat-burger.
- Het ontbreekt in het betoog van Frissen aan de analyse van de rol die preventie heeft gespeeld in de ontwikkeling van onze volksgezondheid, bijvoorbeeld via vaccinatiecampagnes. Er zijn dus wel degelijk overwegingen voor enig paternalisme rond gezondheid. 
- Preventie is meer dan de activiteiten van wat Frissen de ‘gezondheidspolitie’ noemt. Sterker nog: de gezondheidsbevordering beslaat maar 3 procent van het geheel aan preventie. Daarin zit ook gezondheidsbescherming en ziektepreventie. 
- Hoe beleven mensen zelf gezondheid en het belang daarvan voor hun eigen leven? De vraag is niet of we preventie overboord moeten gooien, maar of er andere manieren van preventie zijn, die bijvoorbeeld uitgaan van empowerment. 

Reactie Paul Frissen:

De staat heeft de taak om de burger te beschermen tegen een nadelig gebruik van de negatieve vrijheid door anderen. Ik pleit dus niet voor een ‘kleine’ staat. Veel randvoorwaarden voor positieve vrijheid vergen juist staatsingrijpen, bijvoorbeeld via dat geweldsmonopolie. Ook heeft de staat een taak in het instandhouden van collectieve goederen, ofwel die zaken die voor iedereen van belang zijn en die ook voor iedereen ‘werken’. De dijken moet je bijvoorbeeld collectief financieren, en wel via het monopolie op het heffen van belastingen. Bepaalde onderdelen van de zorg zijn ook te beschouwen als een collectief goed, bijvoorbeeld de vaccinatieprogramma’s. Belangrijk is dat de staat hier geen partij kiest, maar het particuliere met het collectieve verzoent. 
Normen zijn een staatstaak. Maar je hoeft niet allemaal dezelfde waarden te hebben om tot één norm te komen, bijvoorbeeld dat we niet mogen moorden. Mijn pleidooi is dat de overheid zich niet met de waarden bezighoudt. Anders gesteld: laat de staat zich bezighouden met de verboden, en niet met de geboden. De overheid moet zich dus ook niet bezig houden met wat gezond is of geacht wordt te zijn, maar met de vraag wat de randvoorwaarden zijn die ongezondheid kunnen voorkomen.
De overheid in een democratie moet al voortmodderend randvoorwaarden realiseren. Laten we een beleidscontext creëren die mensen stimuleert ‘hun gang te gaan’. Bescherm de burger tegen de eventuele schadelijke effecten van de schurken, maar hou op met het proberen alle neuzen dezelfde kant op te krijgen. En stop dus met alles via integraal beleid onder één systeem te willen brengen. 

Aan u als gezondheidsbevorderaars zou ik willen zeggen: probeer meer zelf te bedenken, zoek andere partners. En vraag niet te veel aan Den Haag. Geld wordt immers nooit gratis geleverd. Er komt altijd bemoeizucht mee.
