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INLEDNING

Hur fungerade hilsovarden i ett svenskt landsbygdsdistrikt under mitten av 1800-talet? Vad kun-
de en likare bista med? Hur sig likarens vardag ut och vad ansags paverka hilsotillstandet?
Avspeglas provinsiallikarens verksamhet i1 de arligen insinda arsrapporterna till den centrala till-
synsmyndigheten Sundhetskollegium i mitten av 1800-talet? Vad ar det provinsiallakarna ser och
finner viktigt att rapportera rorande arbetet i distriktet? Hur avspeglas samhaillets sundhetstill-

stand ur likarnas rapportering?

Jag har en hypotes om att det kustnira boendet och den livliga fiske- och fraktniringen paverka-
de hilsotillstandet pa Orust och Tjorn. Finns det t ex vissa smittsamma sjukdomar som ar sarskilt
torekommande i lakardistriktet eller nagon annan hilsofaktor som sirskilt paverkade befolkning-

en pa dessa Gar?

Syfte och avgrinsning

Manga fragor kan stillas och mycket har skrivits om svensk sjukvirdshistoria, men min ansats ar
att fors6ka se hur hilsovarden och likarens uppgifter avspeglas i ett lokalsamhille. Avsikten ér att
analysera nagra av de arligen insinda provinsiallikarnas arsberittelser i Sundhetskollegiums arkiv.
Hur speglar provinsiallikare minniskors liv, vardag och hilsotillstind i 1860-talets samhille? Vad

ar det likarna finner viktigt att beskriva i sin arliga rapportering?

Jag kommer i forsta hand att i min empiriska undersokning redovisa resultat fran aren 1863 och
ar 1865. Undersokningsomradet ir Orust och Tjérns provinsiallakardistrikt'.

Nir jag paborjade min undersokning sd visade det sig att likarna aterkopplade eller hinvisade till
tidigare arsberittelser. Jag bestimde mig darfor for att undersoka samtliga arsberittelser for aren
1863-1867 med huvudsaklig inriktning pa arsberittelsen f6r dr 1865. I redovisningen kommer jag
dven att hanvisas till andra drsberittelser som jag himtade frain Medicinhistoriska databasen pa
Internet.”

Under aren 1863-1867 tjanstgjorde tre provinsiallikare i distriktet. Tva av dessa tjanstgjorde i
ungefir 2 ar och diremellan tjanstgjorde en likare under en tidsperiod av 8 manader under ar
18606. I ett undersékningsperspektiv sa har det varit viktigt att jimféra killmaterialet fran i forsta
hand dr 1863 och ar 1865 med flera arsberittelser. Resultatet blev en 6kad forstaelse av lakarnas

aterberittande. Det var f6r mig nédvindigt att lisa flera berittelser for att fa ett stérre samman-

! Bilaga 2, redogorelse 6ver forsamlingar som ingér 1 Orust och Tj6rns provinsiallikaredistrikt dr 1860.
2 Medicinhistoriska databasen, http://www2.ep.liu.se/databaser/medhist/, 2009-04-18.
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hang. Urvalet dr dinda huvudsakligen begrinsat till tva arsberittelser fran dren 1863-1865 men jag
kommer att gbéra sma nedslag i andra arsberittelser. De Ovriga rapporteringarna anvinds frimst

dir de pa nagot sitt anses komplettera informationen eller forbattra informationen.

I sjalva rapporteringen har jag huvudsakligen inriktat mig pa beskrivande textdelar. Jag har avstatt
fran att forsoka ge mig in pa tolkningar av temperaturangivelser, detaljerade vaderleksrapporter

och de tabeller som detaljrikt aterger samtliga sjukdomar i distriktet.

Jag har inte de metrologiska eller medicinska kunskaper som krivs for att rittvist kunna analysera
viderleksforhallanden eller den omfattande rika sjukdomsbild som beskrivs i dessa killor. Upp-
satsen har dirfér inga ansprak pa att vara en medicinskt eller metrologisk tolkning. Min intention
ar att gora tolkningar av beskrivande text med en forstaelse for samtiden. Det dr min tolkning,

och andra kan kanske se andra orsakssammanhang.

I den empiriska delen av undersékningen har jag moderniserat stavning sa laingt som mdjligt, och
jag kommer bara att dterge den ursprungliga stavning dar ord anvinds som inte har ndgon mo-
dern motsvarighet. Vid citat dterges dock den ursprungliga stavningen sa langt transkriberingen

tillater.

Fragestillningar
Hir nedan foljer fragestillningarna som jag skall besvara i min analys. Genom att jamféra arsbe-

rittelserna under tidsperioden sa hoppas jag att fa en bild av hilsotillstindet och sundheten i sam-

hallet.

e Hur beskriver provinsiallikaren omgivningen och befolkningen? Beskrivs samhillets kul-

tur, ekonomi och det sociala allmintillstindet i distriktet?

e Hur beskrivs befolkningens hilsotillstind? Vilka sjukdomar eller hindelser utgdr ett pro-

blem under den undersékta perioden?

e Vilken samhillsservice finns att tillgd i distriktet och vilken samhallsservice dr franvarande

enligt berittelsen?

Forskningslige

Likekonstens historia och utveckling finns beskriven i ett stort antal tryckta skrifter, i historiska

avhandlingar och pa Internet. I medicinhistoriska sammanhang finns en uppsjo av statistik och



sammanstillningar rorande halsotillstaind: sjukdomar, population, nativitet och mortalitet mm.
Vissa provinsiallikares arbets- och levnadsvillkor finns nedskrivna i minnesskrifter, biografier och

1 manga skrifter inom omradet hembygdsforskning.

Det ir svart att hitta tidigare forskning 1 amnet, framférallt avhandlingar med inriktning pa pro-
vinsiallikarens arsberittelser. Endast en avhandling, med “liknande 4mne”, har lokaliserats. Av-
handlingen har som egentligt syfte att beskriva slutenvardens utveckling i Sverige’. Provinsialli-
karna ingar endast som en del av den allméinna sjukvirdens historiska utveckling. Nagra forskare
har skrivit mindre artiklar om provinsiallikarna i diverse medicinalhistoriska tidskrifter*, dirut-
6ver nimns arkiven pa nagra sidor i Riksarkivets arsbok. Inom lokal hembygdsforskning finns
négra tryckta skrifter och jubileumshiften’. Till detta kommer Kungl. Maj:ts Kungérelser som

reglerade likarnas vardag®.

Efter samtal med Claes Tellvid, arkivarie pa Riksarkivet, framkom att provinsiallikararkiven tidi-
gare anvants flitigt av forskare. Arkivdata i Norrképing har bl a lanat in material £6r transkribe-
ring och en databas, “Medicinalhistoriska databasen”, drivs frin Linkoping. En del av provinsial-
likarnas arsberittelser finns i dagsliget digitaliserade och tolkade i databasen. For nirmare ater-
givning av de killor som anvints vid undersékningen och forfattandet av uppsatsen hinvisas till

kallforteckningen.

Provinsialldkares arsrapporter som killa

Provinsiallakarnas arsberittelser bestar av 9-16 sidor linga rapporter, innehallande text och tabel-
ler. Killmaterialen innehaller uppgifter som speglar provinsiallakarnas syn pa de sjuka, sjukdomar
och det allminna sundhetstillstindet ekonomiskt, socialt och kulturellt. Materialen speglar ibland
dven lakarnas virderingar, deras egenintressen och kanske dven deras férdomar. Provinsiallika-
rens arsberittelser dr virdefulla killor som kan ge inblick 1 det lokala samhillets halsotillstand

under olika tidsepoker.

3 Gustafsson Rolf A, Traditionernas ok: Den svenska hilso- och sjukvirdens organisering i historie-sociologiskt perpektiv.

4T ex Peter Nilsson, ”Folkhilsan i Ostskine under mitten av 1800-talet speglad via en provinsiallikares arbete”, i
Svensk medicinalhistorisk tidskrift 2002, vol 6, s 121-127 och Ylva Sjéstrand, ”Modernitet och traditionalism i svenska
provinsiallikareberittelser 1851-18747, i Svensk medicinbistorisk tidskrift, 2003, vol 7, s 139-161.

>T ex Per Hemberg, Eit likardistrikt berdttar Om gangna tider i Bo och Svennevads socknar och Gerd Andersson, Hur var det
da? Ndgot om sjufk- och hélsovdrd i Engelbolms distrikt med 22-26 omgivande kommuner dren 1879-1900: si ndra liv och dod levde
manniskorna, sa arbetade provinsiallikare och distrikisbarnmorskor.

6 Kongl. Maj:ts forordningar: Arstrycket, t ex ar 1817, 1822 och 1824.



Mitt kallmaterial bestar av en handskriven text. Killan dr signerad av distriktets provinsialldkare.
Tillkomsttiden anges med manad och artal - dret efter det 4rtal som arsberittelsen avser. Arsbe-
rittelsen skickades till myndigheten Sundhetskollegium (proveniensbildande myndighet) vilken 1
sin tur band in handlingen 1 en arsvolym. Sundhetskollegiums arkiv forvaras pa Riksarkivet i
Stockholm. Provinsialldkares drsberittelse kan identifieras som en del av den proveniensbildande
myndigheten Sundhetskollegiums bevarade arkivalier. Sundhetskollegium var en statlig myndighet
som fran den 6 december 1815 fick tillsynsansvar for alla fragor avseende sundhetstillstand, 14-
karvird och sjukskotsel rorande rikets invanare 1 allmanhet och aven vid krigsmakten till lands

och till sjéss i bade freds- och krigstid’.

Provinsiallakarens arsberittelse ar en berittande killa som har till syfte att informera den motta-
gande centrala myndigheten Sundhetskollegium om féregiende 4rs hilsotillstind. Arsberittelsen
bygger huvudsakligen pa likarens tidigare iakttagelser och férmodade anteckningar. Tiden mellan
dokumentets undertecknande och hindelserna i arsberattelsen varierar mellan 3 och 15 manader.
Minnesbilderna kan ha paverkats, men det dr dock troligt att likaren férde anteckningar under

aret for att kunna ge en sa riktig bild som moijligt.

Rapporterna ir stycketals svarldsta men jag har infér undersékningen transkriberat rapportering-
en for dren 1863, 1865 och 1866. Arsberittelserna for 4r 1864 och ar 1867 dterfinns transkriberad

i medicinhistoriska databasen.

Likaren och rapporteringen

Provinsiallikarens verksamhet var reglerad i en kungérelse fran den 13 december 1822°, och rap-
portering foljde en pa férhand, av myndigheten Sundhetskollegium, utarbetad mall fran ar 1851
med instruktioner f6r mallens ifyllande’. Likaren var alagd att avge rapport varje ar. Redovis-
ningen var en skyldighet och inte ett frivilligt dtagande, och det fanns en myndighet/byrikrati

som stod beredd att motta och granska resultatet.

Rapporten skulle innehilla saidant som ansédgs vara av vikt for tidens halsouppfattning t ex all-

miént om orten, viderlek och arsvixt, sjukdomar, samhallets allmdnna férhallanden, ambetets

7 Kungérelse den 6 dec 1815, Instruktion f6r Sundhetskollegium, http://www.ukforsk.se/kungorel/kungor2.pdf,
2009-04-18.

8 Kungorelse den 13 juni 1822, Instruktion fér provinsiallikare i Riket,
http://www.ukforsk.se/kungorel/kungor2.pdf, 2009-04-18.
° Bilaga 1, Formuldrmall med rubriker. information himtad frin arsberittelsen av ar 1865.
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forrattningar, pa orten bosatt personal, vetenskapliga iakttagelser och 6vrigt som borde komma

till myndighetens kinnedom.

Genren dr en tidstypisk statlig administrativ arsrapport (f6r 1860-talets provinsialldkare). Inféran-
det av den ”forsta” mallen ar 1851, resulterade 1 att rapporteringen strukturerades och arsberittel-
serna blev mer informationsrika dn édldre provinsiallakares arsberittelser. I och med att rapporte-
ringen var reglerad sa foljdes en struktur med mindre lokala avvikelser. Likarens personlighet
avspeglas 1 vad som aterberittas. Jimforelser visar t ex att ldkarna ér olika noggranna i sin rappor-
tering och olika frisprakiga. I vissa delar foljer likaren mallen efter sitt eget tyckande och behov.

Likaren tar med vad han sjilv anser vara viktigt.

Uppgiften var bl a att rapportera om samhillets sundhetstillstaind, hjilpa de sjuka, hantera farso-
ter och ut6va tillsyn 6ver t ex apotek vaccinatérer och barnmorskor.

Provinsiallakaren skulle samarbeta med kyrkoherdar och sockennimnder. Kyrkoherdar skulle
bitrida likaren vid sjukdomsfall hos férsamlingsborna. Likaren hade ofta lang vig till de sjuka
och dirfér var det kyrkoherdarnas sak att se till att sjuka fick vard 1 vintan pa ldkare. Prasterna
skall ge lakaren “kraftigt bitride” som instruktionen f6r provinsiallakare i riket beskriver den 13

juni 4r 1822, Ofta var pristen den som forst var alagd att hjilpa den sjuke'.

Socialt sett var likaryrket ett ganska last yrke med manga skyldigheter. En likare kunde inte, en-
ligt regementet, vilja var i Sverige han 6nskade arbeta utan Sundhetskollegium hade ritt att place-
ra likaren pa den ort dir myndigheten behévde en lakare. Lakaren fick inte limna orten utan
tillstand och han maste bege sig till de sjuka oavsett vider, vind och sa snart det var méjligt och

efter yttersta férmaga. '

Aterberittelsen kan vara firgad av egenintresse och av likarens vilja att férhoppningsvis 4stad-
komma forbittring i det egna distriktet. Lakaren kan ha 6verdrivit vissa textdelar. Det dr svart att
tro att en likare medvetet ljuger, men han kan ha dtergivit situationen nagot moérkare eller ljusare
an vad den egentligen var. Varje aterberattad textdel maste bedémas och det ar viktigt att fundera

over rimligheten.

10 Kungorelse den 13 juni 1822, Instruktion for provinsiallikare i Riket,
http://www.ukforsk.se/kungorel/kungor2.pdf, 2009-04-18.

11 Per Hemberg, s 24 ff.

12 Kungorelse den 13 juni 1822, Instruktion for provinsiallikare i Riket,
http://www.ukforsk.se/kungorel/kungor2.pdf, 2009-04-18.
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Det finns andrahandsuppgifter i rapporteringen, och i de arsberittelser som jag list framgar det
av sjilva texten om ldkaren fatt killuppgifter frain ndgon annan eller om han bara dterger vad han

hort (skvaller) men inte sett.

En annan risk ér felaktigt angivna sifferuppgifter. Dessa ar svira att kontrollera. Jag utgar i min
analys fran att de texter och siffror som ar uppgivna stimmer savida de inte verkar helt orimliga.
Antagas kan att lakarna ville limna riktiga uppgifter och om uppgifterna framstir som rimliga si

ar de sikerligen 1 stort sett riktiga.

Hur ir det med sakligheten och dr likarna tendentiésa? Trovirdigheten 6kar om uppgifterna be-
kriftas av flera killor och 1 detta killmaterial sa dterkommer manga uppgifter i flera arsberittelser
och de kan dirfor ses som trovirdiga och tidsenliga. En del sjukdomsbeskrivningar forefaller
diremot oklara. Fragan dr om berittelserna om hilsotillstandet pa orten verkligen speglar san-
ningen. Likarens sanning paverkas av hans egna erfarenheter, sociala bakgrund, klasstillhérighet

mm. Andra skulle beskriva tillstindet pd ett annat sitt darfor att de har andra utgangspunkter.

Hur beroende eller oberoende var likarna 1 sitt berittande och formulerande? Det var arbetsgiva-
ren de berittade f6r och arbetsgivarens reglemente likarna foljde. Manga likares arsberittelser dr
med stor sannolikhet “anpassade” efter arbetsgivarnas krav och 6nskemal. Likarna var dven be-
roende av att méanniskor vigade komma till dem. Det hinde att misstinksamheten mot likare var
stor och méanga minniskor vinde sig i forsta hand till kvacksalvare. Arsberittelserna visar pa nir-
het i tid och hindelserna foreter sig i stort rimliga och sjalvupplevda. Ansatsen visar i samtliga

arsberittelser pa en uppriktig vilja att forbittra hilsotillstaindet 1 distrikten.

Metod

I den vetenskaplig undersokning av materialet kommer i forsta hand en kvalitativ analys goras av
de handskrivna texterna, de skall transkriberas, tolkas och analyseras och fragestillningarna ska
besvaras. I analysen har jag valt ett tematiskt uppligg som grundar sig pa huvudpunkterna i det
formulir som provinsiallikarna sjilva anvande 1 drsberittelserna. Jag kommer att diskutera inne-

héllet utifran mallens konstruktion och mina fragestillningar.

Definitioner
I uppsatsen férekommer ordet sundhetstillstind och med detta ord menas den allmidnna sundhe-

ten i samhallet. Begreppet hilsotillstind avser manniskors sjukdomar och hilsa. Vid nagra tillfal-



len férekommer ordet klass och jag avser hir inte att tolka begreppet i en klassisk marxistisk defi-
nition med ett férhallande till produktionen. Jag avser med ordet klass endast att forséka urskilja
olika ”sociala grupper” i lokalsamhallet t ex fattiga, skeppare och fiskare osv. Grupperingen byg-
ger 1 grunden teoretiskt pa att vissa grupper dger och andra grupper tillhér en icke dgande och
beroende klass. I forlingningen dr i stort sett alla i ett samhille kopplade till produktion i nagon
form. Begreppet dr svaranvant pa ett litet lokalt kédllmaterial. Ordet kultur avser manniskans upp-
fattningar och traditionella handlingsménster. Aldre ord eller ord som ir svira att forsta forklaras

l6pande 1 texten.

Bakgrund

En statlig tillsynsorganisation med uppgift att verka for battre likarvard bildades redan ar 1663 pa
initiativ av nagra lakare fran Stockholm. Organisationen kallades Collegium medicorum, senare kallad
Collegium medicum. Ar 1813 férindrades organisationen och dirmed bildades Sundbetskollegium.
Ambetsverket hade tillsynsansvar frin ar 1815 for alla fragor rérande sundhetstillstand, likarvard
och sjukskétsel hos rikets invanare och vid krigsmakten i bide freds- och krigstid. Ar 1878 6ver-
gick tillsynsansvaret till Medicinalstyrelsen som fortsatte uppdraget fram till ar 1968. Fran 1968 tog

. .. 13
Socialstyrelsen Sver ansvaret.

Provinsiallakarna ar foéregangarna till var tids distriktsldkare med den skillnaden att de tjanstgjorde
nistan uteslutande pa landsbygden. Under 1800-talet fanns likare f6r olika dndamal. Uppdelning-
en gjordes vanligen efter verksamhetsomrade t ex stadslidkare, distriktslidkare, lasarettslikare, fang-

elselakare, kurhuslakare, militirlakare, faltskir, djurlikare, gruv- och jirnvagslikare m fl.

I en storre kontext skulle likarnas drsberattelser informera tillsynsmyndigheten och de styrande i
riket om hilsotillstindet. Sundhetskollegium utformade f6rslag till instruktioner. Lagar och for-
ordningar reglerade verksamheten och beskrev detaljrikt vilka goromal som var alagda. Provinsi-
allikaren hade ansvar och rapporteringsskyldighet. Ar 1851 formulerades ett sirskilt formulir, en
mall, med firdiga rubriker f6r provinsiallikarens arliga rapportering. Rapporteringen skulle inne-
hélla uppgifter “om distriktets topografi, areal, befolkning, allmogens levnadssatt, brinnvinsmiss-
bruk, barnavird och allt som kunde vara av vikt f6r beddmning av hilso- och sjukvéarden”.'* Rap-

porteringen blev styrd, men samtidigt blev rapporterna mer beskrivande och strukturerade.

13 Rolf A Gustafsson, s 240 ff.
14 Bengt Dahlin och Jan Kuuse, Oppen vard i Mittenilvsborg d4, nu och sedan med fokus pa Lerum, del I,

http://www.bengtdahlin.se/HoSstoryn1 /indexa.html, 2009-04-18.
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Manga provinsiallikare férde dirutover “utforliga beskrivningar av ortens och befolkningens liv

s 15

och leverne”.

Svenska samhillet pa 1860-talet

Hir foljer nagra paverkansfaktorer. Husbehovsbrinning av brinnvin forbjods ar 1860. Superiet
ansigs som ett dominerande samhillsproblem'®. Ar 1862 inférdes en kommunalférordning som
delade in de gamla socknarna i en ny indelning som kallades kommuner. Ar 1865 avskaffades
standsriksdagen och en ny tvikammarsriksdag skapades dr 1866 med en liberalt inriktad justitie-
statsminister, Louis De Geer. Detta var positivt for likarnas sociala status. De hade tidigare inte
passat in i stindsindelningen och dirmed hade deras yrkeskar inte varit representerad i riksdagen.
Andra hilften av 1860-talet dr en tid av missvixtir med hungersnod. Samtidigt 6kar befolk-
ningsmingden 1 Sverige och en del viljer att emigrera genom de emigrationslinjer som trafikerade

Goteborg.

Likekonsten fram till 1860-talet

Homeopatin var en av de liror som hade stort inflytande pa svensk medicin. P. J Liedbeck var
foresprakare f6r homeopatins princip - lika botar lika - om patienten har feber sa botas febern
med preparat som framkallar feber. Liedbeck forde dven fram den Lingska gymnastiken som
teoretiskt ansag att systematiserade program for gymnastik i forlingningen skulle bota alla sjuk-

domar. Denne man rekommenderade 4ven en naturmetod med kalla och varma bad."”

En av 1800-talets mest inflytelserika medicinska liror var att sjukdomar utgick fran mag- och
tarmkanalen. Fran magen retades olika organ som foretradesvis botades med dietregler och dder-
litning."® Det fanns dven en uppfattning om att sjukdomar kom av ett syndfullt beteende, en na-
turfilosofisk inriktning, som menade att naturen gjorde allt - likaren inget.” En annan naturfilo-
sofisk inriktning var den materiella synen, som hivdade att magnetism och elektricitet kunde ut-
gora ett botemedel. I denna teori sig man kroppen som intagen av ett frimmande visen och den-

na storning maste brytas.

15 Bengt Dahlin och Jan Kuuse, Oppen vard i Mittenilvsborg d4, nu och sedan med fokus pa Lerum, del I,
http://www.bengtdahlin.se/HoSstoryn1 /indexa.html, 2009-04-18.

16 Catrl-Magnus Stolt, s 171.

17 Carl-Magnus Stolt, s 116.

18 Carl-Magnus Stolt, s 117.

19 Carl-Magnus Stolt, s 118 f. En svensk som foresprakade naturfilosofin var Israel Hwasser.
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Sjukdomarna botades ofta med dietregler, koppning (aderlatning) och genom anvindning av
blodiglar. Andra botande atgirder var lavemang, krikmedel och vixtpreparat. Kronisk alkoholism
var en kind sjukdom som férst beskrevs av svensken Magnus Huss ar 1849-1851%". Alkohol-
missbruk var en synd, men brinnvin i lagom dos ansags vara sjukdomsforebyggande. Sinnesjuk-
dom ansigs vara orsakat av massiv onani, men hjirnans inverkan var misstinkt. Det gick inte att
medicinskt atskilja veneriska sjukdomar forran i slutet av 1800-talet men de ansdgs utgora ett
stort problem bland befolkningen (speciellt kvinnor och folk som ankom frin sjéstider™). Vene-
riska sjukdomarna kom att klassificeras som forgiftningssjukdomar®. Ett annat stort problem var
tuberkulos och hastigt pikomna epidemier av sjukdomar sisom kolera®. Ett vaccinationspro-

gram inférs mot smittkoppor ar 1816 vilket efterhand gér sjukdomen mindre forekommande®*.

Sjukdomsbilden kom att forindras under 1800-talet. Det var en tid av upptickarlust och teorierna
var manga. Tankarna gick mot socionomiska férhallanden som kosthallning, hilsoupplysning,
hygieniska forbattringar och topografisk medicinsk paverkan. Redan under 1700-talet hade man
bérjat tala om miasma och kontagion. Tva teorier som kom att dominera synen pa smittsamma
sjukdomar dven pa 1800-talet. En allmin tro var att katastrofer, luftens kvalitéer, arstiden eller
topografin kunde framkalla sjukdomar. Speciellt giftig luft kallades miasma. Teorin att det fanns
ett verkligt smittimne kallades kontagion. Olika meningar ridde om hur man skulle undvika epi-
demier. Miasmatiker trodde att luftvixling och folkf6rflyttning var av godo och darfor blev t ex
rokning av luften 1 bostider en vanlig 16sning for att fa bort smittohdrdar. Kontagionisterna hav-
dade att karantin och grinsskydd var 16sningen.” Vanligen praktiserade likarna bida teorierna

efter eget tycke.

I Sverige utvecklades en hygienisk rorelse vilken var forknippad med tankar om dalig luft, ogynn-
samma miljéférhallanden och socialmedicin®. Sverige fick t ex sin forsta hilsovardstadga redan

ar 1847. Koleraepidemin dr 1834 paverkade hilsovarden och dven befolkningens sociala struktur.
Efter koleran utvecklades omradet hilsovird och en beredskap byggdes upp, bl a inrittades tjans-

ten sundhetspolis.

20 Carl-Magnus Stolt, 125.

21 Per Hemberg, s 26.

22 Provinsiallikare Nils Johan Gottfrid Hogdahls arsberittelse dr 1865, RA.
23 Carl-Magnus Stolt, s 130 ff.

24 Carl-Magnus Stolt, s 111.

25 Carl-Magnus Stolt, s 130 ff.

26 Catl-Magnus Stolt, s 169 ff.
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Orust och Tjorns provinsialldkardistrikt under 1800-talet

Sundhetskollegium sag till att Orust och Tjorn fick sin forst egna provinsiallikare ar 1835, och ar
18306 framstilldes den forsta arsrapporten fran 6n Orust. Fore denna tid hade omradet sorterat
under Uddevallas provinsiallakare. Utvecklingen inom hilsoomradet 4gde rum under en tid med
svara humana férhéllanden i Sverige. Detta pa grund av industrialiseringen, urbaniseringen och en
snabbt vixande befolkningsckning vilket resulterade i matbrist och i forlingningen bidrog néden

till 6kad emigration.
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UNDERSOKNING

Likaren

Den 14 augusti ar 1863 tilltraidde Nils Johan Gottfrid Hogdahl provinsialldkartjansten i Orust och
Tjorns distrikt. Tjanstgoringen kom att vara fram till april ar 1866. Tre arsberittelser sinde Hog-
dahl till Sundhetskollegium under aren 1863-1865.

Hogdahl féddes i Amal 1834, fadern var organist i Géteborg men dog strax fére sonens fodelse.
Pojken vixte upp med en styvfar som var apotekare i Amal. Karridren inleddes med en period
inom lantmaiteriyrket. Studentexamen avlades 1 Uppsala ar 1854, Filosofie kandidat ar 1855. Dir-
efter paborjades studier i anatomi och kemi. Medicine kandidat i Uppsala ar 1859 och Medicine
licentiat ar 1862. Fran ar 1855 arbetade Hogdahl som underlikare, pa olika tjanster, bl a ett ar pa
korvetten af Chapman.

Hoégdahl blev likare vid 28 ars alder och efter en studietid pa ungefar 8 ar. Under sin yrkesbana
hade han problem med halsan. I tjinsten som underlikare ar 1855 angreps Hogdahl av svar tyfus
och samtidig pneumoni (lunginflammation) som utmynnade 1 bestiende problem med hilsan.
Han fick tidigt avsluta sin karriir som likare och dog 1870.”

Likarbostaden var placerad i byn Karehogen pa huvudén Orust i Morlanda férsamling. Morlanda
ar beldget pa Orust vistra sida. Likarens boende pa orten aterspeglas i killmaterialet genom att

likaren oftast berittar mer om forhallanden 1 Morlanda férsamling 4n om Gvriga distriktet.

Regelverket
Ambetsverket Sundhetskollegium bildades ar 1813. Den nya myndigheten utfirdade direfter,
efterhand, en rad detaljrika kungérelser med instruktioner for provinsiallikarnas arbete t ex for

veneriska sjukdomar, farsoter, apoteksinspektioner och obduktioner.
Det 6vergripande regelverket for provinsiallikarna var Kungl Maj:ts kungérelse Instruktion for
provinsialldkare 1 Riket”. Sundhetskollegium foreslog andringar i 1774 érs instruktion for provin-

siallikare och den 13 juni ar 1822 antogs en ny och utférligare instruktion pa Stockholms slott.”

Foljande finns att lisa om lakarens uppgift i lokalsamhillet och om rapporteringsskyldigheten.

o Sveriges likares historia, uppslagsverk.
28 Provinsialldkare instruktioner har utfirdats ar 1663 och 1744, 1766, 1774 och 1822. Bengt Dahlin och Jan Kuuse,
Oppen vird i Mittenilvsborg d4, nu och sedan med fokus pa Lerum, del I,

http://www.bengtdahlin.se/HoSstoryn1/indexa.html, 2009-04-18.
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“§ 8 Forutom sin skyldighet att hjilpa de sjuka, skall han (likaren) fista uppmirksamhet pa vad som kan frim-
ja innevanarnas hilsa och vad som ir skadligt. Vid sina resor skall han skaffa sig kinnedom om distriktets me-
dicinska topografiska beskaffenhet, folklynne och levnadssitt, allmogens boningshus och barnens fysiska fost-
ran, allmint bruk av huskurer, han ska ritta och motatrbeta det skadliga. Dir bér han kunna parakna kraftigt
bitrdde av pristerskapet. Han bér uppmirksamma beskaffenhet av allmogens dryck och fédodmnen, sirskilt
vid intriffandet av missvixt, otjanlig videtlek, farsoter och annan skada.””?’

7§ 21 provinsiallikaren skall varje ar till sundhetskollegiet insinda berittelse rérande dmbetsgéromilen och
sundhetstillstindet i distriktet och om vad som for Svrigt forefaller anmirkningsvart”30

Utover Kungl. Maj:ts regelverk utarbetade Sundhetskollegium nagra ar senare en mall f6r provin-
siallikarens rapportering.’’ Bakom denna malls framtagande stir F. T. Berg som var medicinalrid
och ledamot av kommissionen for Tabellverket. Berg blev senare Statistiska Centralbyran (SCB)
forsta chef. Det sarskilda formuliret skulle frain 1851 innehalla uppgifter ”om distriktets topogra-
fi, areal, befolkning, allmogens levnadssitt, brinnvinsmissbruk, barnavard och allt som kunde

vara av vikt for bedémning av hilso- och sjukvirden”.”

Kan mina fragestillningar besvaras genom killmaterialet? Genomgangen av killmaterialet nedan
foljer mallens uppliggning men urvalet har begrinsats p g a utrymmesskal.

Arsberittelserna ska enligt instruktion bérja med en allmin beskrivning av orten, och direfter
toljer vaderlek och arsviaxt, allmdnna sjukdomar, samhillets hilsoférhallande i allmédnhet och bo-

satt personal.

Allmin beskrivning av omgivningen

Ho6gdahl inleder 1865 érs berittelse med en hinvisning till sin tidigare arsberittelse for ar 1863.
Han pépekar att samma férhallanden rader - utom nir det giller befolkningsmingden. Ar 1863
anger likaren folkmingden till 28 490 personer - ar 1865 ir siffran nere pa 24 000 personer™.

I stycke nedan redogér jag for arsberittelsen for ar 1863. Vanligtvis beskrev likarna topografin pa

orten det ar de tilltradde. Sundhetskollegium accepterade denna typ av hinvisning.

Ho6gdahl skriver att distriktet bestar av Orust och Tjérn och ett stérre antal stora och sma Gar.

2 Avskrift ur kungérelse av den 13 juni 1822, Instruktion f6r provinsialldkare i Riket,

http:/ /www.ukforsk.se/kungorel/kungor2.pdf, 2009-04-18.

30 Avskrift ur kungorelse av den 13 juni 1822, Instruktion f6r provinsialldkare i Riket,
http://www.ukforsk.se/kungorel /kungor2.pdf, 2009-04-18.

31 Bilaga 1, Formuldrmall med rubriker. information himtad fran drsberittelsen av ar 1865.

32 Bengt Dahlin och Jan Kuuse, Oppen vird i Mittenilvsborg d4, nu och sedan med fokus pa Lerum, del I,
http://www.bengtdahlin.se/HoSstoryn1 /indexa.html, 2009-04-18.

3 Folkmingden i distriktet verkar inte vara korrekt angiven. Befolkningen minskade aldrig i sd stor utstrickning som
likaren anger. I demografiska databaser for ar 1818-1990 kan man avlisa att befolkningen 6kade sakta under 1860-

talet till 1870-talet. http://www.ddb.umu.se/folkmangdsmaterial /index.html, 2009-04-18.
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Forst beskriver Hogdahl den storta 6n ”Ourust”, vars namn kan hirledas fran ordet ”Urusta”
med betydelsen strid eller filtslag, lakaren menar att ordet betyder “hedningarnas 6”. Orust rang-
ordnas som den tredje storsta 6n i Sverige. Darefter ringas 6ns omrade in med mattenheterna
areal och latitud™. Sjilva ordet ”Ourust” var ett namn som férbryllade. Eftertridande extra likare
Carl Peter Astrém nimner i sin inledande arsberittelse for r 1866 att 6n har ett mirkvirdigt

namn. Han Overlater till sprakforskare eller till fantasin att fundera vidare pa detta siregna namn.

Den nist storsta 6n 1 distriktet Tjorn beskrivs som den mirkvardigaste flick i Bohuslin bestaen-
de av mestadels berg. On kan trots detta forsorja ungefir 7000 minniskor och dirutover silja
spannmadl till andra orter. For Tjorn beskrivs arealen och att 6n till 5/6 delar bestir av berg. Hog-
dahl skriver att 6n Tjorn hojer sig ur havet hastigare pa den vistra delen av 6n. Denna héjning
har observerats de senaste decennierna. Stora mingder fossila snackor finns verallt i dalar och
pa hojder vilket talar f6r och ger stod f6r antagandet att landskapet stigit ur havet. Ytterligare ett
bevis dr enligt Hogdahl forekomsten av fragment fran ett valfiskskelett som aterfunnits pa en

bergstopp 100 fot 6ver havsytan.

De andra 6arna dr Mollésund, Gullholmen, Grundsund, Kiringén, Ragardsvik, Gasé och Stock-
en. Vissa av de nimnda orterna avviker fran deras ursprungliga natur och de ér enligt Hégdahl
istallet skepparsamhillen. I den hir redogorelsen slar Hogdahl ihop bade mindre 6ar och kust-
samhillen pa huvudoén Orust. Kanske menar Hogdahl att somliga orter har en vil utvecklad
skeppskultur och inte bara smaskalig fiskeriverksamhet. Landskapet i distriktets vistra del bestar
av nakna branta granitklippor som ger ett 6dsligt utseende siger han vidare. Endast pa 6ns norra
del finns jord utéver folkets eget behov. Det karga landskapet utgor ett problem och pa vissa
stallen finns inte byggnadsmaterial eller brinsle till folket. Detta maste hamtas till hoga priser fran
avlagsna stillen. Hir tilligger Hogdahl att mellan bergen finns bordiga uppodlade dalar som upp-

odlats dnda intill bergsrotterna.

Lakaren ger ar 1863 en utforlig beskrivning 6ver distriktets topografi och forutsittningar. Likare
beskriver enligt reglementet och datidens syn pa hilsotillstindet och den medicinska topografin.
Det ar troligt att iakttagelserna ir gjorda vid tjansteresor i distriktet. Den bergsklddda vistra delen
av distriktet 4r en mer utsatt plats dir befolkningen har tagit tillvara mojligheter att odla dnda

fram till bergsrotterna. I denna del av distriktet finns brist pa travaror och brinsle. Pa 6arnas nor-

341 Hogdahls arsberittelse anges mattet latitud f6r Orusts ldge i havet, detta dr ovanligt. Alla andra likare anger bara
areal. Anledningen kan vara att Hogdahl tidigare arbetat som underlidkare pa korvetten af Chapman, se sid 13.
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ra sida dr moijligheterna till jordbruk och avkastning stérre. Ett spannmalséverskott finns pa bade
Orust och Tjorn. Utmed vistra kusten och pa de mindre éarna pa Orust finns flera skepparsam-
hillen. Befolkningen uppskattas till nagonstans mellan 28 000 och 24 000 minniskor. Folkming-
den kan jaimfoéras med siffror for hur stort ett genomsnittligt likardistrikt var ar 1840, en likare
betjinade ungefir 26 000 personer’. Hur man ska tolka uppgifterna om landhdjningen 4r svért
att siga; det gar inte att veta om denna uppgift ansags ha nagon betydelse f6r folkhalsan. Antagas
kan att det norra jordrika landskapet och det vistra karga bergslandskapet hade betydelse f6r hil-

sotillstandet 1 distriktet.

Vaderlek och arsvaxt

Under ar 1865 var arsvixten medelmattig men av god beskaffenhet och priset blev hogt. Foder-
vixterna drabbades av missvixt och betydande forluster. En mild hést medférde att boskapen
kunde soka sig knapp foda utomhus. I allminhet, skriver Hogdahl, triffar man pa boskap och
sarskilt far som betar ute storre delen av vintern.

Hoégdahl utférde troligen inte regelbundna temperaturmatningar pa orten men han limnar en
overgripande sammanfattning av hela drets viderlek pa orten. I den kan avlasas att vintern ar
1865 0ll det extremt mycket sné. De boende talade om att de inte sett sa mycket sné sedan ar
1838. Virarbetet kom i gang sent. De sista dagarna i maj rasade en valdsam storm som stillde till
stor forodelse pa 6n. Hogdahl anger hir en viderlek som ar direkt missgynnsam f6r den som
drabbas. Under juni och juli var vidret mestadels kallt och ostadigt. Den aterstiende sommaren
och hésten var dock gynnsam och mild. I september var sjukligheten obetydlig. Fran mitten av
oktober kom sydviaststormarna vilka var som mest valdsamma i november. Om érets sista manad

s 36

tar Hogdahl beritta sjilv: "December ehuru blid var blasig och regnig”.

Flera faktorer som paverkar hilsotillstindet pa orten nimns i berittelsen. Arsvixten var medel-
mattig och priset hogt vilket gynnade bondebefolkningen men inte de jordlosa. Fodervixten var
dalig och boskapen fick ga ute sa linge som mojligt under hosten, vilket troligen var en vanlig
traditionell 16sning i ett agrarsamhille nir fodervixten slog fel. Papekandet om farens utevistelse
aret om, kan tyda pa att det var vanligt att faren togs in pa vintern pa andra hall i landet. Mycket
snofall var troligen ovanligt f6r omradet. Stormarna som nimns infaller enligt reglementet under
annan skada och missgynnsam viderlek. Ur hilsosynpunkt kunde stormar inverka menligt pa

hilsan genom att t ex forsorjningsproblem uppstod nir minniskor miste batar, liv och fiskered-

35 Bengt Dahlin och Jan Kuuse, Oppen vird i Mittenilvsborg d4, nu och sedan med fokus pa Lerum, del I,

http://www.bengtdahlin.se/HoSstoryn1/indexa.html, 2009-04-18.
36 Provinsialldkare Nils Johan Gottfrid Hogdahls arsberittelse ar 1865, RA.
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skap. En annan intressant punkt dr att vidret upplevs som kallt och ostadigt under den bista
vixtsidsongen juni och juli. 1860-talet dr kint f6r daliga skérdear och dr 1868 - 1869 intriffade
nagra riktigt svara missvixtar. Distrikt verkar dock ar 1865 klarat sig bra forutom med fodervax-

ten. Basta manaden ur hilsosynpunkt var september da sjukdomarna var obetydliga 1 distriktet.

Sammantaget visar beskrivningarna de tva forsta punkterna att det finns skillnader i landskapet
som ger befolkningen olika levnadsvillkor och olika maéjligheter till f6rs6tjning. Viderleken visar
att det var ganska kallt klimat utom pa hosten. Arsvixten kan ses som medelgod om man bortser
fran foderviaxten. Naturen och klimatet pd orten ansags paverka manniskors sjukdomar och hilsa.
Vider, vindar och temperaturer var viktiga framforallt for teorierna om hur sjukdomar smittade.
Miasmatikerna kunde kanske finna férklaringsmodeller nir de jaimférde vider och vindar med

samtida sjukdomar och epidemier. Likarna visste dnnu inte hur sjukdomarna smittade.

Befolkning, kultur, ekonomi och det sociala allmintillstandet

Detta stycke har himtats fran den “allminna beskrivningen av orten” fran ar 1863. Endast en
liten textdel finns atergiven for ar 1865, vilken jag redogor for nedan. Jag har valt att gora en skill-

nad mellan den topografisk beskrivning och den mer samhillsinriktade beskrivningen av orten.

Hoégdahl beskriver i sin drsberittelse for ar 1863 att folkets lynne och ”boernas” arbetssitt varie-
rar betydligt. Storre delen av allmogen dger tillgang till omvixlande fédodmnen. De ér vanligen
snyggt och vil klidda, de dr prydliga och har rymliga bostider.

Det beresta sjofolket r vid umginge litta, kommunikativa och (de) dger en icke ringa hyfsning.
De ir med andra ord litta att tala med och de upptriader civiliserat. Beskrivningarna aterger en
mer vilbestilld befolkning i samhillet och lakaren definierar sj6folket som beresta.

Ho6gdahl menar att motsatt foérhallande rader med de fattiga backstugusittarna, torparna och fis-
karna, vilkas liv i manga avseende ir beklagansvirt. De bor i tranga, morka och kalla bostider och
har otillrickligt med bade klider och fédoamnen. Grupper som édger en bit jord dter huvudsakli-
gen potatis och nigon ging andra matritter. Ar 1865 skriver Hégdahl att fddodmnena mest be-
star av potatis, mjolritter och nagon gang fisk. Ytterst sillan dter befolkningen kétt. Som supan-
mat (soppliknande f6da) intas kaffe utblandad med cikoriarot. Denna vitska ges i fattiga familjer

till bade barn och de gamla.

Fattigdom dr stor och Hégdahl skriver att den beror pa en alltfor stor hemmansklyvning och

oordentlig levnad (alkoholmissbruk). Den minskade tillgangen pa brinnvin har gjort att den oor-
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dentliga levnaden de senaste aren avtagit betydligt, men skulle den olycksalige ankringen avskaffas
sa skulle tillstandet forbittras ytterligare. I ankringen skriver likaren har folket oférskdmt funnit
ett medel att 6ppet trotsa och hana lagen. Har asyftar Hogdahl troligen att brannvin byter dgare
via inkommande skutor och det ir tillitet i vissa mingder och med svensktillverkad sprit”’. Lag-
regleringen av forsiljningen angéende brinnvin berér antalet pa land lagliga forsiliningsstillen™.
Kaffe ir nufortiden ett behov hos bada kénen, skriver Hogdahl, drycken missbrukas och inverkar
menligt pd befolkningens hilsa. I synnerhet som drycken anvinds fran spiddaste ar och begagnas

av de fattiga. Kaffet kan folk inte forsaka och de fattiga képer hellre kaffe an nyttiga fédodmnen.

Vad siger da likaren om befolkningen? I distriktet beskrivs forst allmogen (bonder) och berest
sjofolk (olika kategorier av sjoman). Dessa tvd grupper har troligen en god levnadsstandard. Dir-
efter identifieras de fattiga bade pa landsbygden och i kustsamhillen. Hégdahl riknar upp de som
klassificerades som fattiga: backstugusittare, torpare och fiskare. Levnadsstandarden skiljer sig
mycket vad det giller kladsel och bostidder. Det ir kallt i bostiderna hos de fattiga och de har

brist pa fédodmnen.

Fodan dr forvanansvirt enahanda och likarna anger ungefir samma slags fédodimnen oavsett
vilken drsberittelse man liser. I omradet finns tillgang till farsk fisk. Varfor dt folket inte fisken
farsk? I en arsberittelse fran ar 1853 kan avlisas att endast vid hégtider sasom brollop och be-
gravningar iter folket fisken firsk”. Kanske var det viktigare att torka och salta all faingst infér
vinterns behov dn att dta fisken direkt eller sa var de tvungna att silja s mycket som mojligt f6r
att 6verleva. Jag har svart att tinka mig att folket inte at farsk fisk nir det inte fanns tillrickligt
med foda. Troligen var utbudet av f6dodmnen stérre dn vad likaren anger och Hégdahl uppger

bara vad folket mestadels dter och han avser troligen de fattiga.

Den talrika kustbefolkningen hade en friare stillning i samhallet dn jordbruksbefolkningen. Det
var ett fritt nira boende 1 fiskeligena dir forsorjningen oftast utgjordes av fiskelag med ledare
som var likstilld med &vriga lagmedlemmarna. Aven bittre stillda, t ex stindspersoner eller be-
talhavare, var deldgare i fiskelag och likvardiga lagmedlemmar. Sedvanliga lagar om fiske- och
hamnritter vann inte geh6r utan det fanns en storre sjalvhivdelsekraft 1 systemet som gjorde att

fisket forblev fritt och folket kunde hivda sig mot eventuella lagar och jordidgare. Kustnira jord-

37 Kungorelse om brinnvinsforsiljning fran ar 1824, Riket,
http://www.ukforsk.se/kungorel/kungor2.pdf, 2009-04-18.

38 Ar 1860 f6rbjéds husbehovsbrinningen.

% Medicinhistoriska databasen provinsiallikare Niklas Olof Gammelins arsberittelse ar 1853,
http://www2.ep.liu.se/databaser/medhist/sok/provlakDB.asp#hoppa, 2009-04-16.
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dgare ingick i de jordl6sas fiskelag som likstillda, de fiskade som bisyssla.”” Den s.k. legostadgan
dir unga minniskor, férvintades ta arstjanst, talar man inte om i detta omrade. Ungdomen gor
som de behagar kan man ldsa 1 en arsberittelse for ar 1866". Det fanns heller inte s manga jord-

bruk att s6ka drstjanst pa i omradet.

Likaren skulle beskriva folklynnet och Hégdahl beskriver lynnet och arbetssittet som varierande.
Det siger inte mycket men det later normalt. Hyfsning dgde det beresta sj6folket och de var
kommunikativa. Det kan bero pa kustsamhillets arbetsform - lagarbete med deligarskap™®. Kust-
folket var inte en fortryckt folkgrupp utan fria arbetare. Kanske hade Hogdahl vintat sig nagot
annorlunda av dessa kustbor eller sa tyckte han att de var trevliga att tala med. Bland det beresta
sjofolket bor det ha funnits en hel del som var vilbestillda. Pa t ex Gullholmen, en liten 6 utanfor
Orust dir det fanns flera storre batar, férekom en lokal regel att ingen man fick inga aktenskap

utan att vara deligare i en fiskebit. On behévde dirfor ingen fattighiilp.*

Fattigdomen ansédg provinsiallikaren bero pé en alltfér stor hemmansklyvning. Minniskor kunde
inte livnira sig pa de sma jordlotterna som delades upp och misiren ledde till en ordentlig levnad.

Problemet var ett kint faktum under hela 1800-talet och férknippades med folkékningen.*

Ett annat hilsoproblem var brannvinsférbrukningen som staten forsokte att reglera. Husbehovs-
brinningen f6rbjéds helt ar 1860. Den olycksalige ankringen 6kade tillgingligheten till alkohol i
omridet. Overhuvudtaget hade 1800-talets minniskor konsumerat alltfér mycket alkohol. Brinn-
vinsbruket resulterade i att nykterhetsrorelsen uppstod under 1800-talets forsta hilft.* Missbru-
ket betydde mindre mat pa bordet i en redan svar tid. I Hégdahls rapport sorterar sjukdomen
kronisk alkoholism under rubriken forgiftningssjukdomar. Sedan nadgra ar tillbaka var sjukdomen
kiand. Vilken bot som rekommenderades siger inte litteraturen men férhoppningsvis sé fick inte
homeopatin rada vid denna dkomma. Det finns tecken 1 andra arsberittelser som tyder pa att man

rekommenderade avhallsamhet och ordentligt leverne - med daligt geh6r hos befolkningen.

Kaffe ansags utgora en direkt halsofara och denna dryck gavs till spdda barn och gamla manni-

skor. Troligen hade man inte rad eller forstand, att ge annat dn vad huset férmadde till de spada

40 Olof Hasslof s, 471 ff.

# Provinsiallikare Catl Peter Astroms arsberittelse ar 1866, RA.

4 Medicinhistoriska databasen, arbetssittet i fiskeldgena bekriftas av likare Herman Teodor Nystroms arsberittelse
for ar 1867, http:/ /www2.ep.liu.se/databaser/medhist/sok/provlakDB.asp#hoppa, 2009-04-16.

4 Provinsiallikare Carl Peter Astrdms arsberittelse ar 1866, RA.

# Arthur Montgomery, s 90.

4 Arthur Montgomery, s 108.
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barnen och de gamla, da blev det kaffe. Kaffe, socker och brinnvin kunde minniskor kopa nir
de sdlde 6verskottet av t ex skorden. Samtidigt innebar det att befolkningen avstod frin att képa
andra nyttigare fodoamnen. Till lakarnas fortret bytte mannen till sig brinnvin och kvinnorna
kaffe och socker, enligt uppgift fran en likare som besokt ett av kustsamhillena ungefir 10 ar

tidigare.* Kaffet var prioriterat i de flesta hushall.

Hogdahl berittar ar 1863 att niringarna i distriktet 4r ganska omvixlande. Akerbruket har pa se-
nare dren foranlett en allmin klagan pa klena skordar och laga spannmalspriser. Det vanliga fisket
berikar emellertid hela kommunen med ett storre antal fiskeskutor och sjobatar pa Norges kuster.
Fiskendringen var under forra aret ovanligt vinstgivande och betalas bittre dn forr. Vadfiske och
makrilldorjning idkas bade av den egentliga skirgardsbon och av den nira stranden bosatte aker-
brukaren men da som bisyssla. En tredje huvudniring ir fraktsegling, bade in- och utrikes. Aven
batbyggeri och stenbrytning av granit och tiljsten kan har riknas till naringar dar minniskor tja-

nar sitt uppehille.

Likaren berittar om ett omvaxlande niringsidkande. Jordbruket var den niringsgren som inte
riktigt fungerade i 1860-talets samhalle och delvis var orsaken hemmansklyvningen. Skordarna
var klena p g a det kalla dligt vidret och skérdarna skulle dessutom forsorja alltfler manniskor.
Fiskerinaringen berikar skriver Hogdahl och det finns ett storre antal fiskeskutor och sjébatar
som seglar at Norges kuster. Fiskeniringen var en 6kande niringsgren och méanga férsorjde sig
och sina familjer genom att vara deldgare 1 batar, fiskelag eller fiskeredskap. Det vanligast fisket
var vadfiske eller makrilldérjning. * Hoégdahl skriver att den kustnira jordbrukaren idkar sig at
fiske som bindring. Dirutéver utdvas fraktfart och batbyggeri. Andra naturtillgangar som nyttjas

ar stenbrytning av granit och taljsten.

Allmint férekommande sjukdomar

De mest férekommande sjukdomarna under ar 1865 var bleksot (blodbrist) och reumatism.
Klidseln hos den kvinnliga befolkningen ansags av Hogdahl bidra till de ovan nimnda sjukdo-
marna. Kvinnornas klidsel var ofullstindig och olimpligt avpassad for arstidernas vaxlingar och

temperaturskillnader. En annan orsak var den klena f6dan och det sillsynta intaget av kétt. Som

46 Medicinhistoriska databasen provinsiallikare Niklas Olof Gammelins arsberittelse ar 1853,
http://www2.ep.liu.se/databaser/medhist/sok/provlakDB.asp#thoppa, 2009-04-16.

47 Alla lakare namner ett kallt vider under dren 1863 — 1867.

48 Olof Hasslof, s 470 ff.
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supanmat intogs kaffe utblandad med cikoriarot”. I fattiga familjer ges denna vitska till barn och
de gamla. Andra sjukdomar som férekom var diarréer, nervfeber™, tuberkulos, ryggvirk och hys-
teri. Sammanlagt raknar Hogdahl upp 148 olika sjukdomar i kalldokumentet.

Magakommor utgor en stor del av sjukdomarna och éterfinns under flera sjukdomsrubriker i
framstillningen. Lakaren hade lirt sig att manga sjukdomar utgick frin magen och dessutom
fanns idéer om kroppsvitskornas balans och just utséndring blir tydlig vid magiakommor. Kall-
materialet i denna del limnar jag ddrhin eftersom det ar svart att utvirdera sjukdomsbilden 1 di-

striktet.

Bland de epidemier som uppstod visade sig den gastritiska febern (en magsjukdom) vara den
mest forekommande sjukdomen. Epidemin pagick frin augusti ar 1864 till oktober ar 1865. Sjuk-
domen gjorde ett kort uppehall men startade redan 1 november samma ar igen. Sarskilt ett omra-
de med gardar kring en uttappad sjo hirjades svirt och likaren trodde ett tag att det fanns lokala
orsaker till utbrottet. Senare uppdagades en storre spridning och tanken 6vergavs. Andra epide-
miska sjukdomar férekom bara i enstaka fall. Infektionssjukdomarna dominerade allmént under

mitten av 1800-talet och till dem riknas gastritisk feber™'.

Veneriska sjukdomar ansdgs 1 hela Sverige utgdra ett problem och provinsiallikare hade skyldig-
het att besikta misstinkta fall av syfilis och om personen befanns smittad sa skulle de svaraste
fallen sa fort som moijligt avsindas till nirmaste kurhus. Om en misstinkt person inte instillde sig
fér besiktning hos likaren si var det en polisir sak att se till att personen blev besiktigad. ™

Under ar 1865 uppger Hogdahl att syfilis inte ar sallsynt i distriktet och tva ganger har sjukdomen
toranlett tjnsteresa. Bada dessa personer var smittade och de sindes till linets kurhus. I arsrap-
porten 6ver sjukdomsfall for ar 1865 redogér Hogdahl under rubriken forgiftningssjukdomar for
16 fall av syfilis och 7 fall av gonorré. Det betyder att manga som hade veneriska sjukdomar bod-
de kvar 1 byarna. Kurhusen var vid denna tid en ganska smutsig och otrevlig miljo att tvingas till-

bringa en tid pa. Dessutom behandlades patienten med bad och kvicksilver av vilket den senare

4 Cikoriarot anvindes som kaffesurrogat. Det dyra kaffet blandades ut med torkad rot. Vixten dr allmin och f6ljer
vigkanterna i s6dra Sverige.

50 7 Tyfus, eller nervfeber som sjukdomen forr kallades, orsakas av den mest aggressiva Salmonellabakterien. Smitta
6verfors till midnniskor via mat och vatten. Bakterien ger upphorv till inflammation i tunntarmens vagg och sprider sig
1 kroppen via blodet. Efter nagon vecka kan langvarig och svir diarré upptrida.” Sjukdomen kunde vara dodlig.
Bengt Dahlin och Jan Kuuse, Oppen vird i Mittenilvsborg da, nu och sedan med fokus pa Lerum, del T1,
http://www.bengtdahlin.se/HoSstoryn1/indexa.html, 2009-04-16.

51 Per Hemberg, s 30.

52 Kungorelse av den 13 juni 1822, Instruktion f6r provinsialldkare i Riket,

http:/ /www.ukforsk.se/kungorel/kungor2.pdf, 2009-04-18.
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kunde férsimra sjukdomsbilden.” Men det visste inte minniskor pa 1800-talet. Vistelsen pa
kurhuset var gratis f6r dem som var fattiga men nir den sjuke konstaterats ”frisk” fick denne
bekosta hemresan sjilv.”* Vid hemkomsten skulle den hemvindande “friska” personen anmila
sig till kyrkoherden i hemférsamlingen. Det var pristerskapets sak att halla reda pa de sjuka och
kalla pa likaren om nagon fick aterfall. Nagot riktigt botemedel fanns inte och likarna kunde inte

medicinskt sirskilja gonorré fran syfilis forrin pa 1890-talet och botemedel kom dnnu senare™.

I Sverige har veneriska sjukdomar omtalats som ”Franzoserna” sedan 1500-talet och de skyldiga
smittspridarna sades vara hemvindande krigsfolk. I slutet av 1700-talet skylldes smittspridningen
pa sillfiskets blomstring. Fisket lockade till sig kringstrykande kvinnfolk och karlar i tusental, av
simsta sort, t ex 16sdrivare och girningsman. De levde av brinnvin och sill och férde smittan
vidare till sina hemtrakter. Detta rykte var en férklaringsmodell for statsmakten.” Likarna var
instillda pa att den veneriska smittan var sirskilt vanlig i Bohuslidn. Utifran de smittade som
nidmns 1 min undersokning kan man inte dra nagra slutsatser. Omkring 5 - 20 % av hela svenska
folket led av veneriska sjukdomar under 1800-talet’’. Storst antal smittade fanns i stadsmiljer. P4
landsbygden hade minniskor andra vanor och fa smittades. I kustmiljon levde méinniskor 1 tita
klungor men det ir inte troligt att de antog stadsbons vanor. De kan ha funnits ett storre antal
smittade 4n pa Gvriga lansbygden. Rolf A Gustavsson menar i sin avhandling att man bor vara
skeptisk mot en sidan lokalisering av smittospridandet. Det kan f6ljaktligen vara ett rykte. Det
forekommer inte méanga smittade under aren 1863 — 1867 pa Orust och Tjorn. I den litteraturen
jag last finns inget stod for att det 1 verkligheten fanns fler smittade 1 Bohuslins skirgardar dn pa

andra stillen i Sverige.

Sinnessjukdomar rapporterades alltid i arsberittelserna och Hogdahl berittar att det under ar
1865 har férekommit tva fall av melankoli. En av dem hor t ex Jesus Maria (religiost grubbler).
Tva fall har 6vergatt till hilsa. Under rubriken lokala sjukdomar och en anteckning om sjukdomar
1 ”’hjerna, ryggmirg och nerfsystem” aterfinns sjukdomen melankoli hos 6 personer och mania
(religiost grubbleri) hos 4 personer. Lite lingre ned pa listan finner man sjukdomen hysteri hos 36
personer och hypokondri hos 5 personer. Under rubriken aterfinns 14 olika sjukdomar. Listan

over sjukdomar visar att lakarna inte visste hur sjukdomar uppstod. Det finns en sdrskild rubrik

53 Rolf A Gustafsson, s 287 ff.

> Kungorelse den veneriska smittans himmande 1817, http://www.ukforsk.se/kungorel/kungor2.pdf, 2009-04-18.
% Se sid 11, stycke 1 tidigare i uppsatsen.

56 Rolf A Gustavsson s 288 f.
57 Bengt Dahlin och Jan Kuuse, Oppen vérd i Mittenilvsborg d4, nu och sedan med fokus pa Lerum, del I,

http://www.bengtdahlin.se/HoSstoryn1/indexa.html, 2009-04-18.

22


http://www.ukforsk.se/kungorel/kungor2.pdf
http://www.bengtdahlin.se/HoSstoryn1/indexa.html

for sinnesorganens sjukdomar men dirunder placerades t ex sjukdomar i tonsillerna och passjuka

m fl. Rubriken avsag inte begreppet sinnessjuk.

Sjukdomsrapporteringen utgor i tabellform en stor del av arets rapportering och for att fa en
uppfattning om lakarens arbetsborda si forekom dr 1865, 1757 sjukdomar hos 1709 personer.
Jamfoér man med drsberittelsen for ar 1867 sa far man veta att 1056 vardades av likaren for sjuk-
dom. Vilket skulle kunna tyda pa att hilsotillstindet ar 1867 var ndgot bittre dn 1865. Nagon
saker slutsats gar inte att redovisa eftersom sjukdomsredovisningen ar svar att tolka, transkribera

och mycket omfattande.

Allminna forhallanden i samhillet

Arsberittelsen for ar 1865 saknar uppgifter under detta avsnitt, men Hogdahl hinvisade ater igen,

till arsberattelsen for ar 1863.

Ar 1863 anges att sockennimnden undsitter provinsiallikaren. Prasterskapet eller kommunal-
nimnden bistar med nédvindiga fédodmnen och skotsel at fattiga sjuka. Hogdahl har vid sina
resor uppmirksammat folket pa skadliga inrotade vanor sisom att utmed nordliga viggen slinga
soport, och faran med oordentliga avtriden. Han pitalar aven faran med vanan att lita godsel
ligga i 6ppna luften mitt ibland bostidderna. Likaren verkar for att forbéttra sundhetstillstandet
genom information till lokalbefolkningen. Det hygieniska tinkande var framsynt, antagligen orsa-

kades manga smittor av dilig hygien bade hos minniskor och i omgivningen runt dem.

Om fattig- och fangvard berittas dr 1863 att antalet utfattiga inom distrikt dr sa hogt att endast en
ofullkomlig hjalp eller lindring kan beredas dem. Om fangvarden finns inget att upplysa. Det
fanns en arrestlokal pa 6n men den verkar inte ha besokts av nagon likare under de ar jag har list
arsberittelser. Kanske anvindes den inte. Antalet fattiga uppges under alla ar vara stort och det ar
antagligen ett problem som distriktet delar med stora delar av 6vriga Sverige. Befolkningen ¢kar
och en lakare i distriktet klagar ar 1866 Gver att unga manniskor sloar, gifter sig tidigt och dérfor

far manga barn vilket resulterar i lite f6da, délig klidsel, sjukdomar och fattigdom™.

Under punkten allminna vilgorenhetsinrittningar f6r ar 1863 redovisas f6ljande: Falkiska dona-

tionen inbringar f6r narvarande 1800

58 Provinsiallikare Carl Peter Astroms drsberittelse ar 1866, RA.
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R: dr arligen till de fattiga i Morlanda och hirledes dem pa fiskeliget™”. Fruntimmerskassan an-

vinds vid néd och skots av komminister Ekman®.

Falkiska donationen forekommer i de arsberittelser jag list och allmint visas pa ett missndje med
hur pengarna anvinds fran likarnas sida. Anders Falk testamenterade vid sin d6d 1853% en
mycket stor summa pengar och egendomar till en fond for fattiga skirgardsbor pa Orust. Dona-
tionen var detaljrikt reglerad i Falks testamente och pengar skulle t ex ga till inkép av ”fem a sex
alnars batar 4t aldriga fiskare som annars merendels tillgriper tigearstaven.”® Kyrkoherden i Mor-
landa var enligt testamentet huvudférvaltare av fondmedlen och det var bara i omraden som till-
hérde Morlanda, som hjilp gavs. Donationsmedlen gick inte till den hjilp som likarna ansag be-
hévdes i samhillet och de klagade nistan alltid 6ver dessa fondmedels anvindning och 6ver dess

torvaltare. Hégdahl beklagar sig inte 6ver fonden detta ar och avviker darfér.

Intressant ar att aven skolor ses som allminna vilgorenhetsinrattning. Folkskolor finns fasta 1
Fiskebackskil, Grundsund, Gullholmen, Molléarna, Kiringén, Torp samt 1 Kléverdal skriver
Hogdahl. Annars ar skolorna ambulerande, Hogdahl menar att undervisningen bedrivs for fa
veckor. Direfter tillades for ar 1865, att under éret har beslutats att fler nya skolor skall byggas,
en viktig sak pd en ort dir befolkningen hittills varit forsummad. Hégdahl siger inte var i distrik-
tet skolorna skall byggas och det beror troligen pa att han bor i en likarbostad 1 Morlanda for-

samling och f6r honom ir det inte konstigt att kommentera nigot som han sjalv vet sa vil.

Morlanda kyrkostimma fattade i november 1865 ett beslut om att fem nya skolor skulle byggas i
forsamlingen®. Det kom dock att dréja inda in pa 1870-talet innan nagra skolor byggdes. Under-
visningen var katastrofal och liskunnigheten hos barnen ldg. Falkiska donationen bistod dock

med en mindre lokal till skola f6r de barn som bodde i det omrade dir de falkiska egendomarna

% Stina Andersson, s 154, angiven summa avser en arlig arrendeinkomst.

60 Kommunister Ekman, i Morlanda férsamling handhar Falkiska donationen och Fruntimmerskassan. Fruntimmer-
kassan dr en undsittningskassa skapad 1837 i Goteborg avsedd for hjilp till fiskeligen. Namnet kommer av, frun-
timmer salda arbeten vilket skapade medel till fattighjilp. Provinsiallikare Olof Niklas Gammelins drsberittelse ar
1854. Medicinhistoriska databasen http://www2.ep.liu.se/databaser/medhist/sok/provlakDB.asp#hoppa, 2009-04-
21.

61 Flera egendomar och kapital av minst 100 000 R: dr, Provinsiallikare Herman Teodor Nystroms arsberittelse dr
1867. Medicinhistoriska databasen. http://www2.ep.liu.se/databaser/medhist/sok/provliakDB.asp#hoppa, 2009-
04-21.

62 Stina Andersson, s 154.

03 Anna Jansson, s 9 ff.
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var beligna. Ar 1865 finns det ungefir 600-700 skolbarn Morlanda och de flesta fick drligen noja

sig med 3 veckors undervisning per ar.%

Om hilsobrunnar och badorter ar 1865 anges att Henan har varit besékt av omkring 50 personer.
Genom sitt naturskona lige och billiga pris star den framfér manga badorter men badhuset ar
dock for litet och vigen dit ar obekvim. Frian de andra intendenterna har jag inga uppgifter skri-
ver Hogdahl. Pa Stillingsén 1 Myckleby samt flera inom Motlanda har haft badgister, de flesta
fran Kyrksund pa Tjorn. I Fiskebidckskil byges ett nytt badhus med varma och kalla bad vilket
framdeles kommer att bli en svar medtivlare till det nirbeldgna Lysekil. En ur sundhets- och hal-
sosynpunkt viktig information ges hir av Hogdahl. Bad ansags frimja hilsan och baden var ett

botemedel mot sjukdomar.

Vaccinationsrapport insindes reglementsenligt ar 1865. Lakaren hade till uppgift att féresla belo-
ningar till personalen pa orten och det gjorde Hogdahl ar 1865. En av vaccinatorerna fick 20 R:

rd 1 beléning for visad nit och skicklighet. Beviringsmonstringen utférdes reglementsenligt och i
distriktet fanns ett apotek pa Orust och ett sockenapotek Tjorn. Visitationen av apoteket skottes

reglementsenligt.

Barnmorskor finns 6verallt 1 distriktet skriver Hogdahl, tre dr examinerade i instruments begag-
nande. Fér namn och boendeort hinvisar Hogdahl till arsberittelsen f6r ar 1863. Vidare berittas
att tva tangforlossningar har verkstillts under aret. ”Av férekommen anledning har jag latit i flera
kyrkor upplisa kungorelse om det laga ansvar som drabbar den der vid férlossningar anlitar andra
in kunnige personers bitride, skrut (skrutt) den som lemnar sidan der ¢j ndden fordrar”.”® Nagot
verkar ha stort ordningen inom barnmorskeviasendet detta ar men Hogdahl sager inte vad. Det
var vanligt att andra kvinnor bistod vid forlossningar. Det var oméjligt £6r barnmorskorna sjilva
att hinna ndrvara vid alla férlossningar. I andra arsberittelser sd framstir det som om det skulle
vara helt i sin ordning att andra kvinnor hjilpte till men lakaren ville sikert ha en viss kontroll

over vilka kvinnor de var.

%4 Anna Jansson, s 11 ff.
5 Provinsiallikare Nils Johan Gottfrid Hogdahls arsberittelse ar 1865, RA.
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Ambetsforriattningar
Ar 1865 foretas 44 resor i tjinsten, alla utom tre féranleds av den epidemiska gastritiska febern
som hirjade i distriktet som jag tidigare nimnt. De tre andra resornas mal ar inspektion av vene-

riskt sjuka.

P4 orten bosatt personal

Hir hinvisar Hogdahl till drsberittelsen for ar 1864, men i 1864 érs berittelse finns inga uppgifter
alls, utan endast hanvisning till arsberittelsen for ar 1863. Hogdahl sinde 1865 ars arsberittelse
till Sundhetskollegium men myndigheten reagerade pa hinvisningen och krivde in nya uppgifter
under denna rubrik. Ovriga hinvisningar limnas i brevet frin Sundhetskollegium utan kommen-
tarer. Hogdahl reagerade snabbt och sinde ivdg en ny redogorelse till myndigheten. Jag har gjort
en sammanfattning utan att ange personnamn och bostadsort. F6r mig ar det endast intressant att

se vilken samhillsservice som fanns pa orten.

Enligt instruktionen skall namn och socken f6r féljande personal anges; likare, badmaistare, den-
tist, djurldkare, apotekare, barnmorskor och vaccinatorer.

I distriktet tjanstegjorde 1 likare, 5 barnmorskor, 1 djurlikare, 1 apotekare med lirling och c:a 14
vaccinatorer bade ar 1863, 1865. De yrkesgrupper som inte forekommer 1 distriktet under aren

1863-1865 4r badmaistare och dentist.

Angiende namn pa kvacksalvare hinvisar Hogdahl till foregaende drs berittelse. I drsberittelsen
tor ar 1864 finns tre kvacksalvare angivna, de namnges som Sluger, Langepetter i Nosund och en
gumma i Kyrksund vilken endast befattar sig med yttre akommor. Langepetter utdelar kurer mot
finnskott och allmogen betecknar alla hiftigt pikommande sjukdomar, i synnerhet varbildningar,
som finnskott i tron att da nagon finne, som ir ute pa jakt, hindelsevis med geviret pekar at det
hall dir nagon star da angrips denne av en sjukdom.

Ar 1865 konstaterar dock Hogdahl att de uppgivnas praktik ir obetydlig. Hogdahl fortsitter och
berittar att det finns ett betydligt antal personer som limnar ut medel mot finnskott. Under den-
na rubrik sammanfattas manga andra hastigt pikommande inre och yttre sjukdomar av i synner-
het fingervirkande bulnader och dylikt. Nir nagon finne riktar geviret mot nagon da insjuknar
denna hur lingt avstandet dn dr. Hogdahl uppger att allmogen fruktade de en pa Orust bosatt

finsk jagare som ofta beskylldes for att ha framkallat finnskott.
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I de érsberittelser som jag list aterkommer problemet med finnskott, kvacksalvare och befolk-
ningens traditionella forestillning. Férdomarna avseende denna sjukdom dr sa djupt rotade hos
den for Ovrigt upplysta allmogen att den inte pa manga ar kan uttringas skriver Hogdahl.

Denna finske jigare som beskrivs ovan kan inte ha haft det litt pa 6n. Folk maste ha uppfattat
honom som farlig. Det later som en samtida bild av den andre. Liknande skronor fanns dven om
kvinnor som fott odkta barn. Kvinnorna kunde t ex sitta sjukdomar pa minniskor genom att se
pa dem. Enligt Nordisk familjebok pa 1800-talet sa ansags finnar kunna framkalla hastigt pakom-
na sjukdomar - en sorts forhixning. Det star dven att informationen kommer fran Bohuslin och
Orust och Tjorn. I andra delar av Sverige kallades finnskott for trollskott och lappskott men fore-
stillningen att sitta skott pa nagon var ungefir” likartad som i Bohusldn. Troligen var denna
forestillning allmin och vad skulle 1800-talets méinniska tro nir manniskor eller djur pl6tsligt dog
eller blev sjuka. I lexikonet star att termen finnskott giller djurs sjukdomar - men i mitt kéllmate-

rial 4r minniskan subjektet®.

Besvarade undersékningen fragestillningarna och hypotesen?
Svaret pa ovanstiende fraga, om idn inte lika utférlig form som i svaren nedan, redovisas dven
under rubriken ”Sammanfattning”.
Fraga 1. Hur beskriver provinsiallikaren omgivningen och befolkningen? Beskrivs
samhillets kultur, ekonomi och det sociala allmintillstandet i distriktet?
Undersokningen visar att provinsiallikarens arsberittelse beskriver distriktets medicinska topo-
grafi och forutsittningar. Forst ges en allmin beskrivning av 6arna, topografin, arealen, latituden
och befolkningsantalet. Likaren tillater sig att beskriva kortare stycken 1 mer kuridsa ordalag t ex
beskrivs 6n Tjorn som en mirkvirdig flick med ett fossilt valfiskskelett pa ett berg. I dessa mind-
re stycken skymtar likarens personlighet fram nir han berittar nagot som han sjilv uppfattar som
viktigt. Av beskrivningen framgar tydliga skillnader i landskapet som for befolkningen innebar
olika levnadsvillkor och skilda méijligheter till f6rsorjning. Den bergsklidda vastra delen av di-
striktet var en mer utsatt plats in den norra sidan, dar det fanns gott om odlingsjord. Landskapet
var skogsfattigt vilket skapade problem fér befolkningen, och de led brist pa byggmaterial och
brinsle. Priset pa trd blev hogt och maste kopas fran andra stallen. I distriktet fanns ett spann-
malséverskott, som for ar 1865 hade betalats battre dn tidigare ar.
Direfter redovisas vaderlek och drsvixt. Negativt under aret var att fodervixten slog fel och att

det rasade en valdsam storm i maj, vilken stéllde till stor férédelse. Under hésten stormade det ett

¢ Allmogelexikon och Nordisk familjebok, 1800-talsupplagan.
http://runeberg.org/display.pl?mode=facsimile&work=dialektl&pagce=0168, 2009-04-19.
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flertal ganger under manaderna oktober och november. En direkt positiv hilsoaspekt var att sjuk-
ligheten angavs som obetydlig i september.

I lakarens uppgift ingick att redovisa distriktets topografiska beskaffenhet och foreteelser sisom
missvixt, otjanlig vaderlek och annan skada. Likaren féljde mestadels reglementet i sin beskriv-
ning. Han beskrev naturen och klimatet, dirfor att de ansags paverka minniskors sjukdomar och
hilsa. Forsorjningsméjligheten utgor grunden for distriktets halsa, och lakaren uppmirksammar
faktorer rérande forsérjningen vilka kan anses leda till hilsoproblem hos befolkningen.

I undersokningen beskrivs att befolkningens lynne och arbetssitt varierar betydligt. Darefter be-
skrivs befolkningens tre klasser: allmogen, berest sjéfolk och fattiga. Inom gruppen allmogen sa
hade de allra flesta tillgang till omvixlande foda, bra klider och rymliga bostider. Det beresta
sjofolket beskrivs som ldtta att umgas med, pratsamma och att de upptridde civiliserat. Vilka den
senare gruppen egentligen ar framgar inte riktigt, men férmodligen dr de jordlésa sjomin av olika
kategorier. Den sista gruppen bestér av fattiga backstugusittare, torpare och fiskare. Denna utsat-
ta grupp hade tringa, morka och kalla bostider samt dven lite klader och féda. Agde de lite jord,
at de mest potatis och drack kaffe utblandat med cikoriarot. Kaffe var en vitska, som i fattiga
familjer aven gavs till barn och gamla. Drycken konstaterades ha blivit ett behov hos bida kénen
och de fattiga kopte hellre kaffe dn nyttig mat. Skalet till fattigdomen uppgavs vara hemmans-
klyvningen som i sin tur bidrog till en oordentlig levnad (brinnvinsmissbruk). Till detta kom en
for befolkningen ogynnsam ankring, vilket 6kade tillgangen till brinnvin i omradet.

Enligt regelverket skulle likaren vara uppmarksam pa sadant som kunde vara skadligt f6r inneva-
narnas hilsa. Han skulle skaffa sig kinnedom om folklynne, levnadssitt och boningshus. Viktigt
var att beskriva fododmnen och dryck. De fattiga, som var en utsatt grupp ur halsosynpunkt, be-
skrivs mer dn andra grupper i samhallet. Det dr 1 forsta hand de fattigas levnadsstandard likaren
beskriver nir han talar om mat, dryck, boende och allmant sundhetstillstand. Distriktets storsta
problem ir den stora mingden fattiga och jordlésa minniskor. Nagra skillnader mellan olika be-
folkningsgruppers villkor nir det giller sjukdomar kan inte utlisas, men det framkommer att de
fattiga ar sarskilt utsatta och att de har en svar social situation.

Ekonomin i samhillet beskrivs 1 en redogorelse avseende olika niringsgrenar. Naringsgrenarna
baseras pa omridets lige och topografi. Frimst kommer jordbruks- och fiskeniringen. Aven
fraktfart, batbyggeri och stenbrytning omnimns. Det dr en 6versiktlig beskrivning och darfor
utelimnas alla smaskaliga forsorjningsgrenar. Méjligen kan man se att det finns viss handelsverk-
samhet eftersom spannmal och andra varor byter dgare. Niringsgrenarna jordbruk och fiske pa-

verkades av naturens nyckfullhet och den inverkade tidvis menligt pa befolkningens hilsa.
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Beskrivs kulturen i samhillet? Likarens beskriver manniskornas huvudsakliga sysselsittningar.
Han redogor 61 folkets bruk av féda, brinnvin och kaffe, och i detta bruk finns traditionella
betingelser. Kulturella handlingsmonster hos befolkningen kan sparas, men beskrivningarna ar
ganska 6versiktliga, vilket gor det svart att dra slutsatser om kulturella yttringar 1 materialet. Man-
niskors uppfattningar och traditionella handlingsmonster beskrivs ganska kortfattat. Dock, 1 ett
stycke som handlar om kvacksalvare, beskrivs utforligt en folklig tradition som férknippades med
sjukdomen finnskott och minniskor fran Finland.

Slutsatsen blir att omgivningen och den s k ”vanliga” befolkningen i samhallet skildras i beskri-
vande texter och pa ett levande och varierande sitt. Samhillets 6vergripande kultur och ekonomi
beskrivs timligen summariskt, men det sociala allméntillstindet pa orten var anda mojligt att utla-

sa 1 provinsiallikarens arsberittelser.

Fraga 2. Hur beskrivs befolkningens hilsotillstand? Vilka sjukdomar eller hindelser
utgor ett problem under den undersokta perioden?
Under rubriken “allminna férekommande sjukdomar” beskrivs befolkningens halsotillstand. Till
denna beskrivande del bifogas tabeller 6ver arets alla forekommande sjukdomar. I undersékning-
en framkommer att den vanligaste sjukdomen under aret var den epidemiska gastritiska febern,
en infektionssjukdom. Direfter foljer bleksot och reumatism. Den otillrdckliga kladseln hos den
kvinnliga befolkningen ansags bidra till bleksot och reumatism. En annan orsak var brist pa foda
och dryck samt att befolkningen sillan at kétt. Beskrivningen avser frimst de fattigas situation
och speciellt omnidmns sirskilt kvinnorna, barnen och de gamla.
Veneriska sjukdomar utgjorde ett annat problem och likaren var skyldig att besiktiga misstankta
fall. Lakaren beskriver att sjukdomen syfilis inte dr sallsynt och att han har sint tva personer till
kurhus under ar 1865. I tabellen 6ver drets sjukdomsfall redovisar likaren 16 fall av syfilis och 7
fall av gonorré i distriktet. Intressant dr att dessa sjukdomar ansags vara forgiftningssjukdomar.
Aven sinnessjukdomar skulle redovisas och det férekom fall av melankoli och religiést grubbleri.
Tva nya fall uppticktes under aret och tva andra fall aterfick sin hélsa. Ett annat problem som
kan hinféras till omridet hilsoproblem, ir de sjukdomar som kvacksalvare ansigs kunna bota.
Framforallt den hiftigt pakomna sjukdomen finnskott ansags utgora ett problem. Under dr 1865
redovisades att det férekom 148 olika slags sjukdomar hos 1709 personer, som sammanlagt adra-
git sig 1757 sjukdomar. Detta betyder att nagra hade flera dn en sjukdom under aret. Undersok-
ningen redovisar dven att likaren gjorde 44 sjukresor i distriktet under dret och att alla utom tre,
berodde pa den gastritiska febern som hirjade pa 6arna. Utover sjukbesoken sa informerade lika-

ren lokalbefolkningen om hur de skulle forbittra sundhetstillstindet. Arsberittelsen anger att
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likaren informerade om sophantering, om faran med smutsiga avtriden och faran med att lata
gddsel ligga i 6ppen luft vid bostider. Undersokningen av killmaterialet visar att sjukvardsredo-
visningen ar likarens hemvist och redovisningen ar omfattande. Det ir litt att se vilka sjukdomar
som utgor storst problem i omradet men det gar inte att bedéma hela materialet eftersom ménga
uppgifter ar svartolkade. I min undersékning beskriver jag bara de sjukdomar som stillde till mest
problem under aret och de sjukdomar dar likaren hade en sirskild redovisningsskyldighet. Slut-
satsen dr att likaren redovisade en tydlig bild av de sjukdomar som mest paverkade befolkningens
hilsotillstind. Min fraga gillande sjukdomar har besvarats i texten ovan. Nagra speciella hindel-

ser som paverkade hilsotillstindet sarskilt, anges dock inte i provinsiallikarens arsberittelse.

Fraga 3. Vilken samhillsservice finns att tillga i distriktet och vilken samhillsservice ar
franvarande?
I undersékningen anges att sockennimnden undsitter provinsiallikaren. Hur sockennimnden
undsitter provinsiallikaren framgar dock inte i arsberittelsen. Kyrkoherdarna eller kommunal-
nimnden uppges bistd med sjukskotsel och f6da till de fattiga sjuka. I ett stycke ndimner likaren
att det inte finns nagot att siga om fangvarden. Det skall ha funnits en arrestlokal pa orten men
inget berdttas om denna. I distriktet finns tva allmanna vilgérenhetsinrittningar, dels den Falkiska
donationen och dels Fruntimmerskassan. Hjilp ges till fattiga 1 fiskeldgen utmed kusten. Under
vilgérenhetsinrittningar sorterar dven folkskolor. P4 Orust och Tjorn fanns 7 fasta skolor. Ovri-
ga ir ambulerande, skriver ldkaren. Det var i Morlanda férsamling som skolorna var ambuleran-
de. En viktig upplysning ur sundhets- och hilsosynpunkt dr uppgifter om distriktets tillgang till
hilsobrunnar och badorter. I denna kustkommun uppriaknas 4 badorter och minst 2 badhus, in-
riknat bade Orust och Tjorn. En annan uppgift, viktig ur hilsosynpunkt, ir tillgangen till medi-
cin. Orust hade ett apotek och pa Tjorn fanns ett mindre sockenapotek. Sundhetskollegiets per-
sonal i distriktet anges ar 1865 vara 1 likare, 5 barnmorskor, 1 djurlikare, 1 apotekare med lirling
och c:a 14 vaccinatorer. Utdver Sundhetskollegiets personal och till myndighetens fortret, sa har
befolkningen tillgang till 3 kvacksalvare - och en del andra som utlimnar medel mot finnskott.
Provinsiallikaren beskriver den samhillsservice som har betydelse ur hilsosynpunkt. Slutsatsen
blir att distriktet under 1860-talet hade tillgang till alla de instanser och yrkesgrupper som var
noédvandiga for befolkningens vilmaende och hilsans forbattrande. Visst saknades skolor i Mor-
landa férsamling men nya skulle snart byggas och det visar att de styrande i distriktet var medvet-
na om vilka brister som fanns. P4 Sundhetskollegiets yrkeslista finns inga badmastare eller dentis-
ter upptagna. Dessa yrkesgrupper verkade dock inte saknas, utan troligen fanns det en 16sning f6r

tandvard och bad som var tillricklig eller sd ansags fragan inte viktig.
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Svar pa hypotes

Jag hade i inledningen en hypotes om att det kustnira boendet och den livliga fiske- och fraktnir-
ingen paverkade hilsotillstandet pa Orust och Tjorn. Fanns det t ex vissa smittsamma sjukdomar
som var sirskilt forekommande i likardistriktet eller nagon annan halsofaktor som sirskilt paver-
kade befolkningen pa dessa 6ar?

Min undersokning har visat att Bohuslidn var ett omrade som misstinktes for att ha sarskilt
manga veneriska sjukdomar. Sedan den stora sillfiskeperioden i slutet av 1700-talet hade distriktet
angetts som smittspridningsomrade for veneriska sjukdomar. Provinsiallikaren skriver att syfilis
inte dr sallsynt i distriktet. Tva personer var smittade under ar 1865 och de insindes till linets
kurhus. I arsrapporten 6ver sjukdomsfall f6r ar 1865 redogér Hégdahl under rubriken forgift-
ningssjukdomar f6r 16 fall av syfilis och 7 fall av gonorré varav alla utom de tva som sindes till
kurhuset bodde kvar pa orten. Jag kunde dven konstatera att det inte férekommer manga nya
veneriskt smittade under aren 1863 — 1867. Det rorde sig om 1 - 3 personer per ar. Rolf A Gus-
tavsson menar i sin avhandling att man bor vara skeptisk mot en sadan har lokalisering av smitto-
spridandet. I den litteratur jag studerat finns inget stod for att det i verkligheten fanns fler smitta-
de pa Orust och Tjo6rn dn pa andra stillen i Sverige.

Den mest férekommande sjukdomen under éret var infektionssjukdomen gastritisk feber och
direfter kom bleksot och reumatism. Dessa akommor kan inte hirledas till det kustnira boendet
utan mer till dalig hygien, mindre naringsrik f6da, kalla bostider och otillrickliga klider. Under-
s6kningen visade att det fanns en traditionellt hastigt pakommen sjukdom som kallades f6r finn-
skott och som sades framkallas av finlindare. Denna vidskepelse var sirskilt utmirkande i Bohus-
lin och lokalt férankrad pa Orust och Tjorn. Andra hilsofaktorer som ansigs utmarka denna
kustnira befolkning angavs av likarna vara brinnvin och kaffe. Distriktet anges ha extra tillgang
till brainnvin via inkommande ankrande skutor och manga minniskor, frimst mannen, drack
mycket alkohol under 1800-talet. Kaffet var viktigt, sdrskilt f6r kvinnorna men dven minnen
drack kaffe. Det fanns likare som uppgav att kaffekonsumtionen var sarskilt stor i distriktet.
Hellre képte befolkningen kaffe dn nyttiga fodoamnen, och dven brinnvinsinkopen prioriterades.
Sammantaget kan konstateras att det kustnira boendet ansdgs paverka befolkningen och likaren
var sakert i manga fall informerad om en hel del av problematiken redan innan han tilltridde
tjansten 1 distriktet. Min hypotes har inte bekraftats i kdllmaterialet. Det fanns inte nagra sirskilda
sjukdomar eller nagon annan hilsofaktor som paverkades av det kustnira boendet och fiske- och

fraktnaringen.
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SAMMANFATTNING

Syftet med denna uppsats ar att analysera en provinsiallakares arsberittelser 1 Sundhetskollegiums
arkiv. Min avsikt ar att ta reda pa hur provinsiallikaren avspeglade manniskors liv, vardag och
hilsotillstind 1 1860-talets samhille. Vad var det likaren aterrapporterade?

Hypotetiskt och inledningsvis hade jag en tanke om hur det kustnira boendet och den livliga
fiske- och fraktniringen paverkade hilsotillstaindet pa Orust och Tjérns provinsiallakardistrikt.
Fanns det smittsamma sjukdomar eller andra hilsofaktorer som var sirskilt utmarkande for Orust
och Tjorn?

Avsikten har varit att aterge vad som ansags som viktigt f6r sundheten och hilsan pa 1860-talet.
Samtidigt har jag beaktat de tankar som legat till grund f6r likarnas resonemang och f6rsokt for-
sta vad likarna asyftade, i ett storre sammanhang, nir de beskrev tillstindet pa orten.
Killmaterialet 4r i forsta hand provinsiallikaren Nils Johan Gottfrid Hogdahls drsberittelser fran
aren 1863-18065 vilka férvaras i Sundhetskollegiums arkiv pa Riksarkivet. For att sitta mig in i
diskursen har jag studerat provinsiallikares arsberittelser for aren 1863-1867 och en hel del 6vrig,

till drendet horande, litteratur. I inledningen av uppsatsen redovisades foljande fragestillningar:

e Hur beskriver provinsiallikaren omgivningen och befolkningen? Beskrivs samhallets kul-

tur, ekonomi och det sociala allmintillstindet i distriktet?
e Hur beskrivs befolkningens halsotillstind? Vilka sjukdomar eller hindelser utgér ett pro-
blem under den undersékta perioden?

e Vilken sambhillsservice finns att tillgd i distriktet och vilken samhallsservice dr franvaran-

de?

Med dessa fragestillningar som underlag inleddes undersékningen av killmaterialet, vilket till
vissa delar visade sig vara bide omfattande och svirtolkat. I undersokningen framkom nedansta-
ende resultat.

Den forsta fragan gallde hur likaren beskrev omgivningen, befolkningen och sambhillet. Likaren
beskrev den medicinska topografin och minniskors forutsittningar i en allmin beskrivning av
orten. Direfter redovisades viderlek och drsvixt. I berittelsen ingick kuriésa inslag som gjorde
lisandet intressant och personligt. Av likarens beskrivning framgick en tydlig skillnad 1 levnads-
villkor och naturliga forutsittningar f6r de manniskor som levde i distriktet. De granitklidda vist-
ra delarna av Garna, var mer utsatta omraden dn de jordrika norra delarna. Det fanns inte tillrick-
ligt med brinsle och byggmaterial pa 6arna och detta innebar problem for ortens befolkning.

Andra problem var att, under aret 1865, slog fodervixten fel och vildsamma stormar drabbade
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orterna. Positivt var att spannmalen detta ar saldes till battre pris dn vanligt, och att sjukligheten
minskade under september manad. Lakarens uppgift, i arsberittelserna, var att redovisa distriktets
topografiska beskaffenhet. Naturen och klimatet ansags paverka manniskorna. I beskrivandet
redovisas manga faktorer som resulterade 1 hilsoproblem hos befolkningen.

Befolkningen indelades i tre klasser: allmogen, berest sj6folk och de fattiga. De fattiga underinde-
lades 1:, backstugusittare, torpare och fiskare. Arsberittelserna intriktas mestadels pa de mest utsat-
ta. Ldkaren anger hur de bor, vad de iter och dricker samt huruvida de saknar limplig klddsel.
Orsaken till fattigdomen angavs vara hemmansklyvningen som i sin tur bidrog till en 6kad oor-
dentlig levnad bl a brinnvinsmissbruk.

I den ekonomiska redogorelsen anges alla huvudniringar: jordbruk, stenbrytning och batbyggeri
samt fiske- och fraktfart. Kulturen i samhillet beskrivs mellan raderna och dit hirleds beskriv-
ningar 6ver vad man 4t och drack, brinnvinsbruk, hantering av husdjur och minniskornas tradi-
tionella vidskeplighet och tro pa hixerier. Vidskepligheten avspeglas i beskrivningen av kvacksal-
vare pa orten.

Svaret pa min fraga dr att likaren beskriver omgivningen, befolkningen, samhallets kultur och
ekonomi samt det sociala allmantillstindet. Berittandet gors pa ett levande och uttrycksfullt sitt.
Det framgiar klart hur omgivningen gestaltar sig och det dr framférallt samhallets “vanliga” min-

niskor som omtalas i berattelserna.

Den andra frigan avhandlar befolkningens hilsotillstind och vilka sjukdomar eller hindelser som
var problematiska. Av berittandet framgiar tydligt vilka sjukdomar som var mest forekommande
under tidsperioden. Den vanligaste epidemiska sjukdomen var gastritisk feber, direfter kom blek-
sot och reumatism. Skilen till de tva sistnimnda sjukdomarna angavs vara otillricklig f6da och
dryck samt otillricklig klidsel. Kvinnorna var sirskilt utsatta, men dven barn och gamla drabba-
des. Andra sjukdomar som riknades som sirskilt viktiga for folkhidlsoarbetet var veneriska sjuk-
domar och sinnesjukdomar. Av bada dessa sjukdomar férekom det fa fall under aret. Ett annat, i
dag mer kuri6st, halsoproblem var sjukdomen finnskott. Sjukdomen fanns 1 folkets traditionella
vidskeplighet och framkallades av s k ”finnar”. Minniskor insjuknade hastigt med t ex en bulnad

eller virk, och till lakarnas fortret var det kvacksalvarna som ansags ha botemedlet.

Tredje fragan ber6r vilken samhallsservice som fanns i distriktet. Det fanns en kyrklig och dven
en kommunal stédorganisation som bitridde likaren och med skétsel och mat till fattiga sjuka.
Dirutéver var orten férsedd med tva vilgérenhetsfonder som styrdes av Morlandas kyrkoherde,

Falkiska donationen och Fruntimmerskassan. Under rubriken vilgérenhetsinrittningar sorterade
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dven folkskolor och det fanns ett flertal fasta skolor men ocksa ambulerande skolor. I distriktet
fanns badorter med badhus, ett huvudapotek och ett mindre sockenapotek. Sundhetskollegiums
personal pa orten var komplett utom nar det gillde badmastare och dentist. Just de grupperna

verkade inte viktiga och inget nimns om att orten saknar dessa tva yrkesgrupper.

Sammantaget visar likarens drsberittelse att den var inriktad pa sundhets- och halsotillstandet.
Likaren berittade det han ansag vara viktigt och férde det vidare till Sundhetskollegium. Berittel-
serna var sakliga, tydliga och i manga fall dven beskrivande. Laser man dessutom fler drsberittel-
ser, och jaimfor utbuden av all dess rikliga information, gar det att 6ver tid se vad som ér viktigt
tor hilsan och sundheten 1 distrikten. Provinsiallikare Hogdahls drsberittelse for ar 1865 har be-

svarat mina inledande fragestillningar.

Aven min hypotes har blivit besvarad. Det kustnira boendet och den livliga fiske- och fraktnir-
ingen paverkade inte hilsotillstindet pa Orust och Tjorn. Det fanns vissa smittsamma sjukdomar
och andra hilsofaktorer som dtminstone ansdgs vara utmirkande for distriktet, bl a veneriska
sjukdomar, kaffe- och brinnvinskonsumtionen och den traditionella vidskepligheten att ”finnar”
kan framkalla sjukdomen finnskott. Men inte nagon av dessa uppriknade faktorer kan hirledas

till det kustnira boendet eller till fiske- och fraktniringen.

Undersokningen visar att provinsiallikarens rapporter ér ett rikt material och att det med f6rdel
kan anvindas av forskare, lokala hembygdforskare eller andra som ir intresserade av lokalhistoria.
Kaillmaterialet aterspeglar omgivningen, befolkningen och samhillet som likaren verkade i. Lika-
rens personlighet avspeglas 1 dterberittandet och likaren tar pa varje punkt med det som han sjilv
anser vara viktigt. Berittelsen dr anpassad efter arbetsgivarens 6nskemal, men beskrivningarna
som dterges dr nistan alltid sjdlvupplevda och likaren berittar direkt till ldsaren. Strdvan visar pa
en uppriktig vilja att forbattra befolkningens halso- och sundhetstillstaind. Likarnas arbete var pa
manga satt framsynt. Likarna bemodade sig att forbittra halsotillstandet pa manga sitt, vilket i

torlingningen bidrog till att manga av 1800-talets vanliga akommor férsvann.
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BILAGOR
1. Formularmall rorande verksamhet och sundhetstillstand i Orust och

Tjorns provinsialldkardistrikt

Inledning allmiinna forhallande pa orten

1 Viderlekens och arsvéxtens forhdllande 1 allménhet

2 Allmédnnare forekommande sjukdomar

a. Endemiske (en i befolkningen stédndigt forekommande sjukdom)
b. Epidemiske

c. Sporadiske

d. Syphilis

e. Sinnessjukdomar

f. Epizootier (farsot hos djur)

3 Forhéllandet i allménhet

a. Sundhetspolis, Sockenndmnders verksamhet

b. Fattig och Fangvard

c. Allménna vélgorenhetsinrittningar, folkskolor m. m.

d. Halsobrunnar och badorter

e. Vaccination och revaccination

f. Apotek

g. Barnmorskevésendet

h. Beviringsmanskapet

4 Embetsforrittningar pga vederborande auktoritets sérskilda forordnande
a. For hidlso- och sjukvérdsdrenden

b. For medicolegala dndamél, obduktioner

5 Uppgift pa inom distriktet bosatt personal

a. Legitimerade ldkare

b. Badaremaistare, Dentister

c. Djurldkare

d. Apotekare och larlingar

e. Barnmorskor

f. Vaccinatorer

g. Kvacksalvare (namn m.m.)

6 Vetenskaplige iakttagelser, marklige sjukdomshandelser

7 Andra med allméinna hilsovarden sammanhang dgande &mnen, som anses bora till allmén
kdnnedom komma, men icke under ovanstdende rubriker ar hianforliga.
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2. Oversikt 6ver Orust och Tjorns provinsiallakardistrikt 1865
Orust

Morlanda férsamling
Mollésund kapellférsamling
Grundsunds d o
Fiskebéckskil d o

Kiringbn d o

Gullholmen d o

Tegneby foérsamling

Rorad o

Stala do

Myckleby férsamling
Langelanda d o

Torpd o

Tjorn

Stenkyrka férsamling
Klidesholmen d o
Ronnidng d o

Walla do
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