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OCH ATGARDER | SVERIGE UNDER
RODSOTSEPIDEMIN 1772-1773 OCH
SPANSKA SJUKAN 1918-1920

B HELENE CASTENBRANDT

Antligen stod prasten i predikstolen.!

En av svensk litteraturs mest kdnda inledningsfraser. Med dessa ord borjar Sel-
ma Lagerlofs debutroman Gdsta Berlings saga. De efterfoljande raderna klarlagg-
er det sensationella i prastens narvaro:

Forsamlingens huvuden lyftes. S3, dar var han 4ndé! Det skulle inte bli massfall denna
sondagen sdsom den forra och manga séndagar forut. [...] Han hade supit sé forfarligt,
att han inte pa flera veckor hade kunnat skoéta sin tjanst, och forsamlingen hade mast
klaga pa honom, forst hos hans prost och sedan hos biskop och domkapitel. Nu var
biskopen kommen till socknen for att halla réafst och visitation. Han satt i koret med
guldkorset pa brostet, skolprasten fran Karlstad och praster fran grannférsamling-

arna sutto runtomkring honom.?

Romanen utspelar sig i Varmland pa 1820-talet. Prasten Gosta Berling ar en av
bokens tre huvudpersoner, vilken alltsd misskotte sitt dmbete sd grovt att han
sedan avsattes.

Den héar inledningen bar med sig ndgot intressant for forstaelsen av datidens
kommunikation mellan statsmakt och befolkning. Présten skulle i forsamlings-
kyrkan halla h6gmassa varje sondag och helgdag. Det radde aven kyrkogangs-
plikt, och forsamlingsborna var ddrmed skyldiga att narvara vid hogmassan.
Statsmakten anvande sig ofta av denna samlingspunkt for att via predikstolen
fora ut information om ny lagstiftning och viktiga handelser samt dven delge rad
och anvisningar vid utbrott av epidemiska sjukdomar. I sin avhandling Ett mass-
medium fér folket definierar Elisabeth Reutersvird predikstolen som ett mass-
medium, vilket statsmakten i Sverige under lang tid alltsa forfogade over.? Da det

1 Lagerlof: Gosta Berlings saga.
2 Lagerlof: Gosta Berlings saga.
3 Reutersward: Ett massmedium for folket.
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ingick i prastens skyldigheter att 1dsa upp kungorelser framtrader ett i grunden
effektivt informationssystem med potential att nd alla landets invanare.

Foreliggande artikel syftar till att analysera statsmaktens krishantering.
Amnet belyses utifran tva sjukdomsutbrott med mycket héga dodstal i Sverige:
rodsotsepidemin 1772-1773 och spanska sjukan 1918-1919. En jamforelse 6ver
en lang tidsrymd ger distans at det till synes sjalvklara, eller icke sjalvklara, i
statsmaktens agerande. Det dr ocksa ett satt att lyfta analysen till att handla om
de stora dvergripande forandringarna, dar analysen belyser det individuella an-
svaret for sjukdomsbekdampandet under 1770-talet i motsats till det kollektiva
myndighetsansvaret som framtrader under det tidiga 1900-talet. Rodsotsepide-
min 1772-1773 var dessutom en av de forsta epidemisituationer dar Collegium
Medicum som nybildad myndighet bar ansvaret for situationen, medan influen-
saepidemin 1918-1920 &r intressant som den senaste akuta situation med hoga
dodstal.

Epidemihantering, eller snarare bekdmpandet av smittsamma sjukdomar,
skiljer sig fran annat folkhdlsoarbete da detta arbete tydeligt sétter individens
frihet mot samhallets basta.* Trots den moderna statsmaktens anvandande av
tvang och sanktioner i epidemibekampandet finns det i grunden en samverkan
mellan statsmaktens onskan att minska krisens verkningar och befolkningens
behov av radgivning. Enligt Michel Foucault ska sundhetsinformation ses som
en del av statens maktutdvning dar befolkningens halsa mot slutet av 1700-talet
blev en central del av maktutovandet i Europa.® Betydelsen av det allmannas bas-
ta utvidgades och nya maktmedel tillkom for att 6vervaka och styra befolkning-
en. Makten ar dock alltid tvavags och ligger i relationen mellan statsmakt och be-
folkning. Styrning sker darfor inom ramen for vad som parterna i maktrelationen
finner rimligt.® Med denna syn pa maktutévande kan statsmakten styra antingen
genom att vadja till den vilja och kunskap for att vara goda medborgare som be-
folkningen redan har eller att stiva efter att omforma desamma.” Darmed fram-
trader sundhetsinformation som central for krishanteringen.

Myndigheter har under 1ang tid anvént sig av olika massmedier for sadan in-
formation. Aven under stora nordiska kriget formedlades krigspropaganda via
just predikstolen, nagot som Andreas Marklund har studerat. Denna typ av fram-
stallning praglades av hanvisningar till tidens hjaltemod och fadersauktoriteter
med syfte att forstarka kanslan for faderneslandet.® Det finns vissa paralleller i
statens behov av att paverka sina undersdtes handlande och tankegangar under
krig och epidemier, likval utgor de helt olikartade situationer. I krig syftar propa-

4 Vallgarda: Folkesundhed som politik, 89.

5 Foucault: Viljen til viden, 139-148.

6 Foucault, Senellart och Davidson: Security, territory, population, 93-110; Foucault, “The poli-
tics of health in the eighteenth century’, 116.

7 Vallgarda: Folkesundhed som politik, 14-15.

8 Marklund: 'Pa fadernas axlar’.



41

gandan till att formedla en samhdrighet och kansla for landet, medan informatio-
nen under epidemier vill uppmana till lugnt rationellt agerande och appellerar till
den enskildes eget intresse att undvika smitta och darigenom minska smittsprid-
ningen i samhallet. Gemensamt dr dock vadjan om att agera utifran samhallets
basta. Genom att analysera statens kommunikation med befolkningen under tva
allvarliga epidemier, rodsotsepidemin 1772-1773 och spanska sjukan 1918-1920
vill denna artikel studera hur krishanteringen fungerade vid dessa tidpunkter.

EPIDEMIER OCH FOLKHALSOINFORMATION

Idag finns ett stort utbud av medier tillgdngligt via en méngd kanaler dar ny tek-
nik forandrat hur och nar manniskor tar till sig information. Méjligheterna att
na ut med information kan te sig odndliga, med posters, broschyrer, tv, radio, re-
klampelare, dagspress, internet, sociala medier m.m. Massmediala kampanjer ar
dock komplexa fenomen och trots alla dessa informationskanaler ar det inte latt
att nd ut med folkhalsoinformation och fa de effekter man 6nskar.’ Sarskilt inte
da samhallet ar splittrat, vi ser pa olika tv-kanaler, ldser inte samma tidningar,
har skilda bakgrunder och intressen som formar olikartade monster for att ta till
information. I kristider vander sig dock manga till tv och radio och séker garna
information fran myndigheter.!® Sammanfattningsvis kan man féra dessa kom-
plexa informationsfléden vid kriser och hot samman under tre huvudaktorer:
myndigheter, medier och allmanhet.!

Foreliggande artikel fokuserar pa fragor som beror vilka aktorer som deltog i
kommunikationen med myndigheten under de tva epidemierna och vilka atgar-
der som ansags nodvandiga for att minska epidemiernas framfart. Vilka aktorer
som deltar ger forstaelse for vilken roll myndigheter, medier och allmanhet intog,
medan vilka atgarder som vidtogs kan hjalpa oss forsta den inverkan forestall-
ningar om smittspridning sdval som statsmaktens utbyggnad haft pa krishante-
ringen. En intressant aspekt av information under epidemiska utbrott ar att det
inte handlar om vélplanerade informationskampanjer utan om akuta atgarder.
Analysen kretsar kring den myndighet som ansvarade for epidemihanteringen,
under rodsotsepidemin bendmnd Collegium Medicum och under spanska sjukan
titulerad Medicinalstyrelsen. Artikelns exempel lyfter fram forutsattningarna for
att bedriva folkhalsoarbete och belyser forandring 6ver tid. Darmed lyfts fragan
om vilka forutsattningarna var for att agera vid epidemiska utbrott.

I strdwan efter en stor och sund befolkning har de flesta stater bedrivit na-
gon form av folkhalsoarbete. Myndigheternas agerande har i detta arbete prag-
lats av en dubbelhet, dar individens frihet stallts mot samhallets basta och under

9 Setill ex Noar: ‘A 10-Year Retrospective of Research in Health Mass Media Campaigns’, 21-
42.

10 Ghersetti: 'Val av nyhetskanal nar kriser intraffar’, 526, 533.

11 Ghersetti och Odén: Pandemin som kom av sig, 30.
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1900-talet vidtogs allt mer genomgripande atgarder i stravan efter en sundare
befolkning.!? Forebyggande arbete samt akuta atgarder vid farsoter har varit en
central uppgift for medicinalvasendet. Statens information till befolkningen an-
gdende epidemier, savil i preventivt hanseende som akut, har skiftat karaktar
genom aren, men har samtidigt varit en rod trad sedan medeltidens pestepide-
mier. Utbrott av epidemier har nastan alltid mott starka reaktioner och krav pa
ageranden fran myndigheters sida. Myndigheter har bemott befolkningens krav
med olika medel, allt utifran vad tidens tankestromningar tillatit, radande kun-
skap och de begriansningar tidens administrativa system inneburit.

De nordiska statsmakterna har trots flertalet krig praglats av kontinuitet. Un-
der tidigmodern tid blev statsmakten allt mer centraliserad och effektiv. Med or-
ganisatoriska forandringar véaxte det i Sverige fram en kar av valutbildade dm-
betsman som administrerade statsmaktens goromdl med skatteindrivandet som
en central roll."* Skatteindrivandet bidrog till behovet av att ha styr pa sina inva-
nare. De rddande merkantilistiska idéstromningarna sag ocksa ett ekonomiskt
varde i sjalva befolkningen - en stor och hédlsosam befolkning ar végen till en
stark stat.!* Resultaten av Tabellverkets arbete med att samla in information om
landets befolkning som hade inletts 1749 hade tydligt visat hur ménga liv som
mistes till epidemiska sjukdomar som till exempel rédsot. Darmed blev bekam-
pandet av epidemier en viktig fraga.

Hur epidemier har hanterats och vad som bedémts som betydelsefullt for
bekdampandet har dock skiftat i tid och rum. Exempelvis har var syn pa sjukdo-
mar format vilka atgarder som vidtagits. Mot slutet av 1800-talet och borjan av
1900-talet revolutionerade bakteriologin forstdelsen av sjukdomsalstrande or-
ganismer. Teorier kring smittspridning har dock skiftat, men inte alltid i takt med
vetenskapliga framsteg. Under 1700-talet forklarades sjukdomars uppkomst
med spridning genom kontagium eller miasma. Sjukdomar ansags kunna spridas
fran manniska till manniska med ett smittdmne kallat kontagium. Dock kunde
ett giftig sjukdomsalstrande miasma dven uppsta utan smittdmne, via angor och
illaluktande luft, och dé var individens kroppsliga mottaglighet fér sjukdom av
stor betydelse. Denna teori méjliggjorde att forklara hur vissa sjukdomar spreds
utan direktkontakt. For en diarrésjukdom som rodsot, kunde spridningens sam-
band med daligt lukt och stillastdende vatten samt dess sdsongsvariation lattast
forklaras med ett sjalvalstrande miasma, dven om det inte fornekades att smitt-
spridning mellan méanniskor medels kontagium kunde ske. Detta tillsammans
med att sjukdomen inte var ny for landet, det vill siga den sags inte som en uti-
frdn kommande fiende som man senare under 1800-talet kom att se kolera som,

12 Vallgarda: Folkesundhed som politik.
13 Cavallin Aijmer: I kungens och folkets tjédnst, 7-10.
14 Rosen, Morman och Fee: A history of public health, 86-87.
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bidrog till ett fokus pa det individuella agerandet och den omgivande miljon till
skillnad frén att begransa mansklig kontakt.'®

KOSTRAD MED OSAKER INFORMATIONSGANG
Rodsot, eller dysenteri, ar en av de enskilda sjukdomar som har drabbat Sveri-
ge hdrdast. Mellan 1759 och 1900 registrerades i Sverige mer dn 200 000 dods-
fall i rodsot.*® Fram till mitten pa 1800-talet dterkom sjukdomen i oregelbundna
intervall med kraftiga epidemiska utbrott som resulterade i hog dodlighet. Dar-
emellan var dodligheten i rodsot nationellt sett 1ag, men lokala kraftiga epide-
miska utbrott forekom nastan arligen pa nagot hall i landet. Det inhemska nam-
net rodsot, vilken ar den dldre svenska bendmningen pa sjukdomen, kvarstod i
dodsorsaksnomenklaturen parallellt med den latinska termen dysenteri fram till
1960-talet, varefter man gick over till att uteslutande bendmna sjukdomen dy-
senteri. Rodsot ar en diarrésjukdom orsakad av en bakterie och ofta blir diarré-
erna blodiga, vilket gett upphov till namnet réd-sot, och &ven andra namnvarian-
ter som blod-sot, dar sot ar en dldre bendmning for sjukdom.'”

Forsta halvan av 1770-talet var ett av de tillfallen da rodsot drabbade Sveri-
ge extra hart. Under de inledande aren av 1770-talet intraffade svar missvaxt i
stora delar av Europa inklusive Sverige. Den mortalitetskris som sedan intraf-
fade under aren 1772-1773 satts ofta i samband med denna krissituation. Déd-
ligheten i rédsot borjade dock stiga redan 1770 och mellan 1770-1775 611 35 000
manniskor offer for sjukdomen, vilket motsvarade cirka tva procent av befolk-
ningen. Epidemin var som virst under aren 1772-1773. Ar 1772 avled nirmare
6 000 personer i rodsot och 1773 dog 6ver 19 000 méanniskor i sjukdomen. Statis-
tiken visar emellertid pa stora skillnader inom landet. De norrlandska ldnen kla-
rade sig nastan helt undan, medan framforallt landets sydvastra delar var hart
angripna ar 1772 varpa utbrottet under 1773 dven spred sig till rikets sydostra
delar.’® I detta avsnitt analyseras informationen mellan statsmakt och medborg-
are under den svara rodsotsepidemin 1772-1773.

Kyrkogdngsplikt och kungérelser

Den allvarliga situationen under de har aren gav stort behov for statsmakten att
varna om sin befolknings 6verlevnad. Men, hur fick man da ut information om
aktuella hdndelser, kriser och rad och anvisningar vid epidemier i ett sa glest be-
folkat land som Sverige? Tidningar var i realiteten inte aktuella som massmedi-
um forran langt in pé 1800-talet. Sveriges forsta tidning, Ordinari Post Tijdender,
hade forvisso pa initiativ av statsmakten startats redan 1645 och fler tidningar

15 Castenbrandt: Rddsot i Sverige, 171-191; Castenbrandt: 'A forgotten plague’, 616-618.
16 Castenbrandt: Rodsot i Sverige 1750-1900, 65-67.

17 For mer om rodsot se: Castenbrandt: Rédsot i Sverige.

18 Castenbrandt: Rddsot i Sverige, 62-67,98-102.
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tillkom mot slutet av 1700-talet. Upplagorna var dock ldnge mycket sma, kring
1000 exemplar, och riktade sig framforallt till stindspersoner.” Lasandet av
dagstidningar 6kade visserligen stadigt i stiderna, men dnda var tidningar langt
in pd 1800-talet inte en tankbar primar informationskanal.?’ Férst mot mitten av
1800-talet kan tidningsldsandet sdgas vara mer allmint.?! Aven om tidningarna
inte var sa vitt spridda valde den myndighet som ansvarade for epidemihante-
ringen, Collegium Medicum, atti december 1772, samt februari och augusti 1773
publicera en text med rad och anvisningar med anledning av rédsotsepidemin.
Anvisningarna trycktes som notiser lopande i den tatt packade nyhetstexten. No-
tisen fran Inrikes tidningar 14 december 1772 inleds med att Collegium Medicum
meddelar sig behova ge allmanheten nagra rdd om hur man kurerar sig fran sjuk-
domen som annars latt far hog dodlighet. Sjukdomen ségs ha utbrett sig till flera
landsdelar under hosten och provinsialldkarna ségs ha vidtagit atgarder.??

Men viktigast, dessa sma texter fran Collegium Medicum skulle dven lasas
upp av prasten i kyrkan. I 1686 ars kyrkolag klargjordes prastens skyldighet att
lasa upp kungorelser fran Kungl. Maj:t eller fran landshdvdingedmbetet. Vid son-
dagens hogmassa skulle kungorelserna lasas upp fran predikstolen innan guds-
tjansten slutade.? Det fanns en viktigt poing med att kungorelserna skulle 13-
sas upp innan hogtiden avslutades. Det radde namligen kyrkogangsplikt, det vill
saga alla sockenbor var skyldiga att delta i hdgméassan. Ordningen med upplés-
ning av profan information beholls langt in pa 1900-talet. Med nya regler fran
ar 1849 lastes kungorelserna dock forst efter gudstjanstens slut och med tiden
stannade farre och farre for att lyssna, sarskilt da prastens lasning av kungorel-
ser kunde vara mycket tidsédande.?* Men under lang tid innebar emellertid regel-
verket med kyrkogangsplikt och obligatorisk uppldsning av kungorelser innan
gudstjanstens slut, en reell mojlighet for statsmakten att pa ett effektivt satt nd
ut med information till samtliga landets invénare.

Systemet kunde dock rasa samman med enskilda personers brister. Om for-
samlingens prast misskotte sitt ambete fanns det stor risk att forsamlingsbor-
na gick miste om viktig information. Dartil finns berattelser fran stora nordis-
ka kriget i borjan av 1700-talet om préster som formedlade egna standpunkter i
motsittning till den statliga krigspropagandan.? Trots kyrkogangsplikt forekom
det under 1700-talet 4ven en mangd klagomal 6ver féorsamlingsbor som uteblev
fran eller avvek innan avslutad gudstjanst, eller att de pa annat satt storde ord-

19 Reutersward: Ett massmedium fér folket, 29-30.

20 Reutersward: Ett massmedium for folket, 71-73.

21 Abrahamsson: Ljus och frihet till ndringsfdng, 130-136.
22 Inrikes tidningar, Stockholm 14 december 1772.

23 Reutersward: Ett massmedium for folket, 55.

24 Bexell: Sveriges kyrkohistoria 7,10, 13.

25 Linde: Statsmakt och bondemotstand, 69-74.
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ningen.?® Trots det tyder mycket pa att systemet var relativt valfungerande och
prasternai det stora hela agerade lojalt och formaddes gora sin plikt och darmed
formedla informationen fran statsmakten.?” Vidare visar Collegium Medicums
korrespondens under epidemins tilltagande med vilka ytterligare medel myn-
digheten kommunicerade med allménheten.

Myndighetens agerande
Utbrott av epidemiska sjukdomar 6versags av Collegium Medicum. Ar 1663 gav
Kungl. Maj:t pa initiativ av 1dkare i Stockholm tillstand till att bilda denna sam-
manslutning. Organisationen utvecklades efter hand mer och mer till en reguljar
myndighet, med uppdrag att 6verse medicinska fragor i landet. Tidigt blev be-
kiampandet av epidemier och sjukdomar en viktig del av deras uppgift. Ar 1763
utfardade Kungl. Maj:t en ny instruktion foér Collegium Medicum. I den framgick
att kollegiet skulle informera sig om forhdllandena ute i landet, sarskilt vad gal-
ler dodliga sjukdomar och orsakerna dartill, och dirmed dven avge arliga rappor-
ter om forhallandena. Nar den forédande rodsotsepidemin intrédffade i borjan av
1770-talet var darfor Collegium Medicums roll som samordnare forhdllandevis
ny. Vi ser alltséd lindan av ett system som allt mer kom att byggas ut och forefinnas
under tiden dérefter. Att kollegiets roll behévde fortydligas blir starkas da det ef-
ter den hoga dodligheten under 1772-1773 utkom en ny instruktion till Collegium
Medicum som gav dem utvidgade befogenheter i samband med epidemier. Kolle-
giet fick ddrmed i uppdrag att vid utbrott av epidemiska sjukdomar se till att be-
folkningen fick tillgang till 1akarvard och fria mediciner. De gavs dven ratt att vid
dessa tillfallen utsdnda ldkare pa det allmannas bekostnad.?®

En viktig del av informationsflodet handlar om hur Collegium Medicum del-
gavs underrattelser om hindelserna ute i landet. Collegium Medicums korres-
pondens under 1772 avslojar en oklar och bristande informationsgéang till kol-
legiet. Rodsot hade grasserat i delar av landet ldngt innan Collegium Medicum
fick kinnedom om detta. Den bristande kommunikationen ansags inte orsakad
av langsam postgéng utan av bristande forstaelse for vardet av att informera om
epidemier samt av oklarheter kring informationsgangen. Det visade sig inte vara
helt sjalvklart att invdnarna forde information vidare om utbrott av sjukdomar
till Collegium Medicum eller annan myndighet. Det fanns dock en tydlig skyl-
dighet for landets préster att informera provinsialldkaren i distriktet vid epide-
miska utbrott i forsamlingen. Provinsiallikaren var sedan skyldig att meddela
Collegium Medicum. Det verkar inte heller ha sttt helt klart for de statliga tjans-
temdannen ute i landet att det var till Collegium Medicum de skulle sinda informa-
tion om grasserande farsoter. Korrespondens med kollegiet angdende epidemin

26 Malmstedt: Bondetro och kyrkoro, 180-188.
27 Linde: Statsmakt och bondemotstdnd, 69-74.
28 Kock (red.): Medicinalvisendet i Sverige, 7-17.
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fordes dessutom med ett fatal aktiva parter. Brevkontakt begransades till lands-
hovdingarna och ldkarna ute i landet samt Kungl. Maj:t i Stockholm.

I brev frén landshévdingen i Vanersborg (Alvsborgs ldn), Sven Cederstrém,
framkom att hog sjuklighetirodsot och rotfeber hade forekommiti delar av ldnet
under storre delen av 1772, men att det forst var nar sjukdomen drabbade nagra
mer vilmaende gardar som atgarder vidtagits. Det var gdrdarnas dgare som tagit
kontakt med landshévdingedambetet som sedan i sin tur informerade Collegium
Medicum om utbrottet. Att information inte kom fram till dem i tid vackte en tyd-
lig frustration hos kollegiet. De menade att om bara information hade getts i ett
tidigare skede hade atgarder kunnat sittas in i tid, vilket sannolikt hade minskat
sjukdomens spridning och hade reducerat mangden atgarder och darmed hallit
nere kostnaderna. De uppmanade darfér Kungl. Maj:t att infor prasterskapet for-
tydliga deras skyldighet att informera om epidemiska utbrott.?’

Att alla heller inte var helt klara 6ver Collegium Medicums roll i sakfragan
framkommer i korrespondensen med landshovding Sven Cederstrom. [ brev fran
kollegiet till landshovdingen i september 1772 framkommer att landshévdingen
forsthade informerat Kungl. Maj:t om farsoten. Kungl. Maj:t hade sedan vidarebe-
fordrat informationen till Collegium Medicum som i sin tur ansag sig behova yt-
terligare information av stadsldkaren i Vanersborg for att kunna fatta beslut om
eventuella atgarder.® Oklarheten i vem som skulle informeras och vem som hade
ansvaret i dessa fragor gav darmed en troghet i informationsflodet.

Nar det krisartade laget ute i landet borjade sta klart for Collegium Medicum
i slutet av augusti 1772 blev en viktig atgard att via prasterna fa ut information
till befolkningen. Nar information med anvisningar och rad formedlades till lan-
dets praster lastes de sedan upp for befolkningen i samband med séndagens hog-
massa. Kungorelsen skulle komma fran Kungl. Maj:t eller landshovdingen, varpa
kollegiet skrev till Kungl. Maj:t med uppmaning om att férmedla information till
prasterna.?! Att sprida information var den atgard Collegium Medicum anség var
viktigast och ocksa den atgard som lattast lat sig goras. I mojligaste man énskade
man dven bidra med mediciner och extra ldkare.*? Mojligheten for allmédnheten
att fa bistand med mediciner framkom darfor av den kungorelse som sdndes ut.*?

Synen pa sjukdom hade dock en stor betydelse for vilka atgarder som ansags
nodvindiga. Nar Collegium Medicum i slutet av augusti informerades om sjuk-
ligheten var de forst inte helt klara 6ver vad det handlade om for sjukdom. Med

29 Brev till Kungl. Maj: t. 25/9 1772, Collegium Medicum B2:7 Riksarkivet, (harefter RA).

30 Brev till landshovding Sven Cederstrom 9/9 1772, Collegium Medicum B2:7 (RA).

31 Brev till Kungl. Maj:t 27/8 1772, Collegium Medicum B2:7 (RA).

32 Brev till landshdvding Sven Cederstrom 9/9 1772, Collegium Medicum B2:7 (RA); Brev till
statslakaren i Vanersborg David Hultman 9/9 1772, Collegium Medicum B2:7 (RA).

33 Kongl. collegii medici underrdttelse om nédiga férwarings- och botemedel emot den swdra
rédsoten, som upkommit i ndgra rikets provincer. Stockholm d. 3 aug. 1773. (Stockholm:
1773).
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radande teorier for uppkomsten av sjukdomar var detta dock inte av avgérande
betydelse. Gransen mellan olika sjukdomar var till viss del flytande och svarar-
tade sjukdomar kunde komma som en f6ljd av andra mildare sjukdomar. Darmed
konstaterade man tidigt att orsaken bakom den 6kade sjukligheten var befolk-
ningens omattliga dtande efter den tidigare svalten. Da skorden 1772 sag ut att
bli riklig hade den tidigare svaltande befolkningen boérjat dta ordentligt. Enligt
Collegium Medicum fick befolkningen darmed i sig fér mycket for att deras tom-
ma magar skulle kunna téla detta. Sjukdom kunde da enligt teorin om miasma
uppkomma spontant i enskilda individer nar manniskorna i detta lage var dispo-
nerade for sjukdom. Dadrmed gavs kosten en stor betydelse och Collegium Medi-
cum uppmanade Kunglig Maj:t att genom présterskapet informera befolkningen
om att inte forhasta sig utan att langsamt borja vinja sina magar vid mer mat.>*

TAT KOMMUNIKATION OCH SJUKVARD: SPANSKA SJUKAN 1918-1920

Under dren 1918-1920 rapporterades i Sverige nastan 38.000 dodsfall i spanska
sjukan, vilket motsvarade ca 1 procent av befolkningen. Det forsta fallet rappor-
terades i sodra Sverige i slutet av juni 1918. Redan tidigt i augusti rapporterades
dock om flera dodsfall i spanska sjukan i norr. Visserligen inleddes influensaepi-
demin alltsa under forsta halvan av 1918, men fram till och med juli 1918 rappor-
terades det faktiskt farre dodsfall i influensa dn vad som hade gjorts under sam-
ma tid 1917. De forsta dodsfallen i spanska sjukan tedde sig darfor inte sarskilt
alarmerande. Utan det var forst mot slutet av augusti epidemin riktig tog fart, for
att sedan under oktober och november 1918 generera extrema dédstal.®

Ett komplext fléde av information
Det centrala 6vervakandet av landets hilsovard genomgick flera reformer innan
1900-talets borjan. Ar 1813 omorganiserades Collegium Medicum for att mer ef-
terlikna andra myndigheters struktur. Med detta kom ett namnbyte till Sundhets-
kollegium. Flera revideringar av instruktionerna foljde och 1877 ombildas verket
till Medicinalstyrelsen med uppgift att tillse all hdlso- och sjukvard i landet. Upp-
gifterna utokades succesivt, men himmandet av epidemiska utbrott stod fortfa-
rande hogt pa agendan.3¢

[ Medicinalstyrelsens korrespondens under spanska sjukans hdrjande fram-
trader en val informerad myndighet. Man satte stor vikt vid god information, var-
pa man begarde och fick kontinuerlig information om vad som skede ute i landet.
Vid behov av mer information efterfrdgade man svar direkt frén berérda par-
ter. Informationsflodet var snabbt och kommunikationen férdes forutom medels

brev dven via telegram och telefon. Vad det galler myndighetens agerande kom

34 Brev till Kungl. Maj:t 27/8 1772, Collegium Medicum B2:7 (RA).
35 Karlsson, Nilsson och Pichler: ‘The impact of the 1918 Spanish flu epidemic *, 5.
36 Kock (red.): Medicinalvisendet i Sverige 1813-1962, 18-41.



48

man att fa kritik for att man reagerade allt for langsamt. Landets ldkare hade re-
dan den 4 juli 1918 ombetts sdnda rapporter om influensafall, men trots att det
inkom ett flertal meddelanden om sjukdomsfall i landet avvaktade Medicinalsty-
relsen ytterligare ndgra manader med vidare atgarder.*’

Kommunikationen mellan Medicinalstyrelsen och forste provinsialldkaren i
varje lan var omfattande. Via telegram den 8 oktober 1918 ombads samtliga for-
ste provinsiallakare inkomma med ytterligare information om laget i deras di-
strikt.?® Vid flera tillfallen darefter begarde Medicinalstyrelsen dter in rapporter
fran alla landsdelar. Man vill veta hur lanen har drabbats av influensan, men ock-
sa vilka atgarder som vidtagits. Under dren 1918-1920 inkom 6ver 200 rapporter
om influensaepidemin fran landets ldkare. En del svar innehdll utforliga beskriv-
ningar medan andra var Korta, som fran stadsldkaren i Vanersborg som samma
dag som forfragan sandes fran Medicinalstyrelsen inkom med féljande telegram:

Mot influensan vidtagits att svart sjuka intagas a lasarett och sjukstugor i man af ut-
rymme. Skolor instéllda. Biografer teatrar stangda. Folkmoten och storre samman-
komster forbjudna eller avstyrda. Rad och upplysningar till allmdnheten lamnade

medels allmanna tidningar. Englund.®

Kommunikationsprocessen var snabb och val utvecklad. Detta tydliggors ytter-
ligare i ett exempel fran Varmland. Efter att ha fatt telegram fran Medicinalsty-
relsen med forfragan om extraldkare ringde forste provinsiallakaren runt till de i
lanet enskilt praktiserande ldkarna. Svaret skickades sedan till Medicinalstyrel-
sen samma dag.*® Anvandandet av telegram kom att gora informationen kortfat-
tad och mer direkt, och kommunikationen fick ddrmed en ndgot kommenderande
ton. I exempelvis ett telegram fran lansstyrelsen i Malmo till Medicinalstyrel-
sen 12 oktober 1918 stod kortfattat "Medicinalradet Block STHM = Examinerade
sjukskoterskor 6nskas. En till Teckomatorp och en till Sjobo mot forut féreslagen
ersattning = Lansstyrelsen.”!

En av de stora fragorna som Medicinalstyrelsens arbete och korrespondens
kom att handla om under influensaepidemin var det stora behovet av sjukvards-
utbildad personal ute i landet. [ borjan av oktober 1918 tillfragades forste prov-
insiallakarenivarje lan om detildnet fanns enskilt praktiserande ldkare som var
villiga att ata sig arbete som extraldkare. Det behévdes ldkare for att ta hand om
provisoriska sjukhus, for forstarkning av sjukvarden i olika omraden samt extra
hjalp da ordinarie sjukvardare blev sjuka. Breven vittnar om att ménga lakare

37 Aman: Spanska sjukan, 48.

38 Medicinalstyrelsen, Koncept, SE/RA/420177/420177.42/B/1 (1918-1919), Dnr. 49.

39 Interpunktionen tillagd av forfattaren for gora citatet mer lattlast. Medicinalstyrelsen, In-
komna skrivelser, SE/RA/420177/420177.42/E 1/1 (1918), Bild 85.

40 Medicinalstyrelsen, Inkomna skrivelser, SE/RA/420177/420177.42/E 1/1 (1918), Bild 11.

41 Medicinalstyrelsen, Inkomna skrivelser, SE/RA/420177/420177.42/E 1/1 (1918), Bild 165.
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sjilvainsjuknade i influensan. Férfragningar om extra ldkare och sjukskdterskor
kom dessutom fran flera hall. Storre industrier skrev till exempel direkt till Med-
icinalstyrelsen och fradgade om sjukvardspersonal till deras arbetsplatser.*> Myn-
digheten blev darmed en viktig aktor i att finna och fordela extraldkare och sjuk-
skoterskor som kunde vara behjélpliga i sjukvarden runt om i landet. I och med
detta vacktes ocksa manga kringfragor, som boende, betalning och transporter.
Det blev en svar sak att finna lakare som kunde ata sig arbete som extralaka-
re under influensaepidemin. Fran forste provinsialldkare i Varmland blev svaret:

Med anledning af dagens telegram far jag - efter att telefonledes ha gjort forfragning-
ar hos vederboérande - meddela, att inom Varmlands lan finnas ej nagra enskilt prak-
tiserande lakare villiga att under radande influensaepidemi ataga sig forordnande sa-

som extra ldkare. Karlstad d. 5/10 1918. Vérdsamt F. Alvinzi.*?

[ vissa fall fanns inga enskilt praktiserande lakare i ldnen och om de sa fanns hade
de flesta inte mojlighet att ata sig sddant uppdrag. I manga fall visade sig de en-
skilt praktiserande ldkarna vara for gamla for sidana uppdrag. Med tiden insjuk-
nade dessutom dven manga av ordinarie sjukvardspersonal i influensan, vilket
okade behovet av extra personal. [ exemplet fran Varmlands lan blir bristen pa
villiga lakare tydlig.** For att 16sa problemet kontaktades istdllet larosatena for
att pa sa satt fylla platserna med medicinstuderande.*®

Medicinalstyrelsen hanvande sig dven till landshévdingedmbetena i fler dren-
den. Exempelvis i fragor som rérde boendeférhallanden for tillfalliga arbetare
och den ddrmed 6kade smittorisken.*s Aven fér utdelning av sin tryckta pamflett
"Rad och anvisningar for forhindrande av influensasmittans spridning” och vid
begiran om remissvar var det landshévdingedmbetena man kontaktade.*’

En stor fraga kom att bli lakarnas transporter. Hur skulle de pa ett effektivt
satt kunna transportera sig mellan sjukbesoken? Losningen som véxte fram var
att ge lakarna tillgang till bil eller motorcykel. Detta gjorde man genom ett sam-
arbete med olika foreningar och man tog hjalp av ordféranden i Svenska motor-
cykelklubben l6jtnant Nils Brambeck for samordning av detta.*® Den 20 oktober
1918 utgick fran Medicinalstyrelsen en skrivelse till samtliga provinsiallakare
med instruktioner for tillhandahallandet av fordon. I den framgick aven att for-

42 Medicinalstyrelsen, Inkomna skrivelser, SE/RA/420177/420177.42/E 1/1 (1918), Karlstad
mekaniska verkstad; Aktiebolaget Brusafors; Bild 273; Dnr. 562 Bild 216.

43 Medicinalstyrelsen, Inkomna skrivelser, SE/RA/420177/420177.42/E 1/1 (1918), Bild 11.

44 Medicinalstyrelsen, Inkomna skrivelser, SE/RA/420177/420177.42/E 1/1 (1918), Bild 11.

45 Medicinalstyrelsen, Inkomna skrivelser, SE/RA/420177/420177.42/E 1/1 (1918), Bild 178.

46 Medicinalstyrelsen, Koncept, SE/RA/420177/420177.42/B/1 (1918-1919), Dnr. 113.

47 Medicinalstyrelsen, Koncept, SE/RA/420177/420177.42/B/1 (1918-1919), Dnr. 814; Dnr.
467.

48 Medicinalstyrelsen, Koncept, SE/RA/420177/420177.42/B/1 (1918-1919), Dnr. 156.
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donen baktill skulle férses med ett 30x30 cm stort rott kors for att markera det
som sjukvardsfordon.*’ Flera aktorer medverkade till denna I6sning. I Stockholm
bidrog Lifforsakrings-aktiebolaget Nordstjernan med 10.000 kr fér anskaffandet
av bilar till stadens lakare.>

Medicinalstyrelsen hanvande sig till flera organisationer for att fa fatt i sjuk-
skoterskor, men svarigheten att fa fatt i hjalp framtrader tydligt i korrespon-
densen. Fredrika Bremer forbundets Sjukskéterskebyra och Allmadnna Svenska
Sjutskoterskeforeningens Sjutskoterskehem bidrog med hjalp, men fér bada or-
ganisationerna var de flesta sjukskoterskor redan upptagna pa arbete i Stock-
holm.5! Aven marinen avvisar forfragan om att vara behjilpligi civila varden, med
hénvisning till egna behov.>? I delar av Skéne har man istillet tagit kontakter med
Danmark for hjalp med extra sjukskoterskor.>® I och med behovet av sjukskoter-
skor framtrader dven kvinnor som yrkesverksamma och féormedlare av informa-
tion i kdllorna. Bland annati korrespondensen med Fredrika Bremer forbundet.>*

Medicinalstyrelsen hade dven ett omfattande samarbete med andra organisa-
tioner. Svenska Roda Korset bidrog med utrustning till provisoriska sjukhus. I ett
cirkular utarbetat av Roda Korset tillsammans med Medicinalstyrelsen, vilken
skickades till Landshovdingen i vart lan, arméférvaltningen m.m. informerades
om de atgarder Roda Korset lampligen kunde bista med.>®

Den 6kande internationella kontakten framtrader pa flera hall. Spanska sju-
kan var inte enbart en nationell angeldgenhet och man var mycket intresserad av
vilka dtgarder som vidtogs i andra ldnder. Efter att ha tillfrdgat Sundhedsstyrel-
sen i Danmark och Medicinalvaesen i Norge om att fa ta del av de atgarder man
vidtagit mot influensan inkom svar fran bada landerna. Fran Norge inkom den 17
oktober 1918 en avskrift av den text som man tankt publicera i dagstidningar, och
fran Képenhamn inkom den 14 oktober ett brev med en kort beskrivelse av laget
och bifogat fanns de cirkuldr som sants till ansvariga lakare och berdrda institu-
tioner angdende influensan. Aven vikten av att utvixla denna typ av information

49 Medicinalstyrelsen, Koncept, SE/RA/420177/420177.42/B/1 (1918-1919), Dnr. 407.

50 Medicinalstyrelsen, Inkomna skrivelser, SE/RA/420177/420177.42/E 1/1 (1918), Bild 20.

51 Medicinalstyrelsen, Inkomna skrivelser, SE/RA/420177/420177.42/E 1/1 (1918), Bild 148,
Bild 77-78

52 Medicinalstyrelsen, Inkomna skrivelser, SE/RA/420177/420177.42/E 1/1 (1918), ??? (10
oktober)

53 Medicinalstyrelsen, Inkomna skrivelser, SE/RA/420177/420177.42/E 1/1 (1918), Bild
173; Medicinalstyrelsen, Diarium 6ver inkomna skrivelser, SE/RA/420177/420177.42/C/1
(1918-1919), Dnr. 216.

54 Medicinalstyrelsen, Inkomna skrivelser, SE/RA/420177/420177.42/E 1/1 (1918), Bild. 77-
78

55 Medicinalstyrelsen, Inkomna skrivelser, SE/RA/420177/420177.42/E 1/1 (1918), Dnr. 373
Bild 86-87.
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mellan de bada landerna papekades i brevet.*® Information om andra ldnders at-
garder inkom aven via svenska diplomater (Kungl. Maj:ts beskickning) i Frank-
rike och Schweiz.5” Aven amerikanska Réda Korset siande forfrigan om statistik
over influensan i Sverige 1918 for att i en artikel kunna sammanstélla hur influ-
ensan hade drabbat varlden detta ar.®

Tidningarna som informationsbdrare och allmdnhetens bidrag

Tidningarna framtrader som de riktigt stora informationsbdrarna. Notiser om
influensafall i Spanien borjade forekomma i svenska tidningar i maj 1918. Redan
med de forsta svenska fallen av spanska sjukan i juni 1918 startarde dock tid-
ningarnas omfattande rapportering av influensafallen. [ pressen kunde man fol-
ja sjukdomens framfart i resten av Europa och lokala tidningar rapporterade om
enskilda dodsfall i deras upptagningsomrade.>

Vad géller information till allménheten férdes denna dock ut via flera kana-
ler. Tidigt utarbetade Svenska lakarsallskapet, med godkdnnande av Medicinal-
styrelsen, en text "Rad och anvisningar” angaende influensan, vilken Medicinal-
styrelsen offentliggjorde i landets tidningar.®® Detta ansags ge god spridning av
informationen.®

Darutover utformade dven forste provinsiallakaren eller Landshovdingenide
olika lanen egna skrivelser och kungorelser. Dessa kunde innehalla allmdnna rad
eller mer specifik information om férbud mot folksamlingar m.m., vilka sedan
skickades till halsovardsnamnder, kommunalnamnder eller landsfiskalerna i 1a-
net for att anslas eller pa annat lampligt satt informera invanarna om.®?

Ocksa enskilda medborgare och intressegrupper sag sig manade att ta direkt-
kontakt med Medicinalverket i for dem angeldgna drenden i relation till influen-
saepidemin. Det rorde sig om information om botemedel de last om, reklam for
diverse produkter och med kritik till &tgarder som vidtagits ute i landet.

[ inledningen av epidemin kontaktade foretagaren C.A.V. Lundholm den 7 ok-
tober Medicinalverket om ett botemedel han ldst om i tidningen, med en upprik-
tig onskan om att bidra till att minska epidemins skadliga verkan. Han skrev:

56 Medicinalstyrelsen, Inkomna skrivelser, SE/RA/420177/420177.42/E 1/1 (1918), Dnr. 171;
Dnr. 172 Bild 237.

57 Medicinalstyrelsen, Inkomna skrivelser, SE/RA/420177/420177.42/E 1/1 (1918), Dnr. 281
Bild 28-31; Dnr. 453 Bild 130-136.

58 Medicinalstyrelsen, Inkomna skrivelser, SE/RA/420177/420177.42/E 1/1 (1918), Dnr. 76
Bild 247.

59 Aman: Spanska sjukan, 42-47.

60 Medicinalstyrelsen, Inkomna skrivelser, SE/RA/420177/420177.42/E 1/1 (1918), Bild 51;
Jonkopings lanadskansli 4/10; Bild 84; Bild 89.

61 Aman: Spanska sjukan, 160.

62 Medicinalstyrelsen, Inkomna skrivelser, SE/RA/420177/420177.42/E 1/1 (1918), Bild 51;
Jonkopings lanadskansli 4/10; Bild 84; Bild 89.
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Till Kungliga Medicinalstyrelsen. Den elakartade Spanska sjukan har sé lange gras-
serat bland vart folk och spridt déd och sorg vida omkring, att nar undertecknad fick
syn pa ett botemedel som angifves i medféljande tidningsnotis skyndar jag att 6f-
verlemna densamma till Kungl. Medicinalstyrelsens dtgird. Genom anvinding af det
svettdrifvande medel, som i notisen forordas, synes patienter i ett 100:tal fall under
lakares medverkan blifvit botade. Nuvarande kritiska forhallanden har manat mig att
fasta Kgl. Medicinalstyrelsens uppmarksmhet a det verksamma latt atkomliga bote-
medlet under forhoppning att manga lif kunna raddas om her lakare snarastanmodas

att profva detsamma. Med utmarkt hogaktning C.A.V. Lundholm®

Saken lamnades av Medicinalverket utan tgird.®* Aven andra privatpersoner
hianvinde sig med liknande tips.®® Diverse foretag kontaktade ocksa Medicinal-
styrelsen i rent reklamsyfte, med hopp om att just deras produkt kunde vara
behjalplig i bekdmpandet av smittan. Dar inkom reklam fran ett seruminstitut
i Bern.®® I 6vrigt handlade det om forsaljning av desinfektionsmedel eller presen-
tation av uppfunna botemedel. Sddana patryckningar lamnades utan atgard.*’

Flera foretag och foreningar som paverkats negativt av de forbud som infor-
des i vissa landsdelar mot folksamlingar av diverse slag kontaktade Medicinal-
styrelsen med dnskan om hjalp att hava forbuden. Kritiken riktas mot att forbud
mestadels inskrankte sig till samlingar kring sa kallade varldsliga n6jen, som bio-
grafer, danstillstallningar m.m., medan kyrkor, skolor och andra religiosa sam-
fund tillats halla 6ppet som vanligt.®® Sveriges Biografagarforbund stillde av den-
na anledning ndgot ironiskt frdgan "Ar smittofaran stérre om en smittspridande
person vistas pa en lokal for s.k. varldsliga néjen an om han besoéker en samlings-
plats for andlig uppbyggelse?”® I dessa skrivelser framkommer allmianhetens
krav pa stringens i myndighetens agerande. Myndigheten kom ocksa att kritise-
ras for langsamt och bristfalligt agerande.”

FRAN OSAKER INFORMATIONSGANG OCH

KOSTRAD TILL TAT KOMMUNIKATION OCH SJUKVARD

Under rodsotsepidemin 1772-1773 var kommunikationen till Collegium Medi-
cum och ut till invadnarna bade bristfallig och langsam. Ett fatal aktorer deltog

63 Medicinalstyrelsen, Inkomna skrivelser, SE/RA/420177/420177.42/E 1/1 (1918), Bild 29.

64 Medicinalstyrelsen, Inkomna skrivelser, SE/RA/420177/420177.42/E 1/1 (1918), Bild 29.

65 Medicinalstyrelsen, Inkomna skrivelser, SE/RA/420177/420177.42/E 1/1 (1918), Bild 250.

66 Medicinalstyrelsen, Inkomna skrivelser, SE/RA/420177/420177.42/E 1/1 (1918), Dnr. 70
Bild: 239-244.

67 Medicinalstyrelsen, Inkomna skrivelser, SE/RA/420177/420177.42/E 1/1 (1918), Bild 44,
Bild 176; Dnr. 91 Bild 254-255.

68 Medicinalstyrelsen, Inkomna skrivelser, SE/RA/420177/420177.42/E 1/1 (1918), Bild 221-
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i kontakten med myndigheten. Rodsotsepidemin sdgs inte som ett utifran kom-
mande hot utan snarare som en nationell angeldgenhet vilket bland annat visas i
attinformationsflodet stannade mellan aktérer inom landets granser. Alla beror-
da ute i landet sag det heller inte som viktigt att informera Collegium Medicum
om den uppkomna situationen. Tydligt ar att uppbyggandet av ett centralt kolle-
gium med ansvar for samordningen av atgarder vid epidemier bara var i sin linda.

Aven om sma3 notiser sattes in i tidningar under 1772 och 1773, sa var pras-
ten den viktigaste informationskanalen for statsmakten. Prasten hade, som sta-
tens forlangda arm ut i lokalsamhallet, en nyckelroll i kommunikationen frén och
med myndigheter. Nar informationsflddet uppvisar brister ar det darfor med en
uppmaning om att fortydliga prasterskapets skyldighet att informera om even-
tuella epidemier inom deras férsamling som Collegium Medicum vander sig till
Kungl. Majt. For att informationen skulle nd ut var man starkt beroende av att
prasten verkligen informerade myndigheterna om eventuella epidemiska utbrott
i forsamlingen och dven skotte sina dtaganden och laste upp kungoérelserna under
sondagens hégmassa. Annars kunde hela socknar sta utan bade information och
hjalp. Lika viktigt var det att kyrkogangsplikten upprattholls och forsamlings-
medlemmarna verkligen deltog i hogmassan.

For Collegium Medicum var den viktigaste atgdrden att fa ut information
till befolkningen och delge lampliga atgarder den enskilde kunde vidta och dari
framkommer det fokus som fanns pa det individuella ansvaretidet sena 1700-ta-
lets krishantering. Forutom att moéjligheterna att erbjuda ndgon form av sjukvard
var strakt begransade vid denna tidpunkt, passar atgardernas fokus pa informa-
tion, sarskilt med inriktning pa kostrad, val med rddande teorier om sjukdomars
spontana uppkomst i kroppen pd grund av individens mottaglighet for sjukdom.
Att vidmakthalla kroppens balans var darfor av hogsta betydning.

Informationsflodet under spanska sjukan 1918-1920 framkommer till skill-
nad fran rodsotsutbrottet ndstan 150 ar tidigare som valstrukturerat, med tyd-
liga instruktioner och regelverk. Medicinalstyrelsen blev spindeln i nétet for att
organisera landets sjukvard, det var hit man vande sig med information och for-
fragningar. Informationsflodet hade férenklats dd man inte ldngre var hanvisad
till enbart brev utan kunde kommunicera via bade telefon och telegram. Manga
aktorer deltog i kommunikationen med Medicinalstyrelsen. En stor del av korres-
pondensen fordes med andra statliga tjdnsteutovare som forste provinsiallakare,
landshovdingeambeten, Kungl. Maj:t och andra myndigheter. Dar forekom dven
kontakt med utldndska myndigheter. Organisationer som Fredrika Bremer For-
bundet, Roda Korset, Svenska Motorcykelfdrbundet och Allmdnna Svenska Sjuk-
skoterskeféreningens Sjukskoterskehem hade dven kontakt med Medicinalsty-
relsen angdende spanska sjukan. Dessutom tog enskilda foretag och medborgare
kontakt med myndigheten i for dem angeldgna dmnen. I denna korrespondens
framkommer viss kritik till myndighetens agerande, men det ar inte existensen
av tvanget och sanktionerna som ifragasétts, utan snarare kritik mot hur myn-
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digheten har implementerat dtgarderna. Aven Signild Vallgarda har noterat den
acceptans de skandinaviske landerna generellt uppvisat mot myndigheternas be-
fogenheter att stoppa smittspridning.”

Samtidigt framstar behovet av att fa ut information till allmédnheten som
mindre framtrddande under influensaepidemin 1918-1920. Mycket av Medici-
nalstyrelsens korrespondens under epidemin upptogs av fragor som rorde sjuk-
varden. Det skulle anskaffas extra sjukvardspersonal och ombesoérjas transport
av lakare till de sjuka. Det fanns ett stort behov av hjilp ute i landet, men ocksa
stora svarigheter att fa fram lakare och sjukskoterskor. De flesta var upptagna
pa sitt hall eller hade av annan orsak inte moéjlighet att vara behjadlpliga under
epidemin. Trots problemen lyckades man anskaffa mycket personal som reste
runt och assisterade i sjukvarden. Visserligen spreds det officiell information via
tidningar, kungorelser och anslag, men under spanska sjukan fanns en organisa-
tion med resurser att vidta en mangd andra atgarder. Tydligt blir ocksa den for-
andrade syn pa sjukdom som bakteriologins vetenskapliga framsteg gett. Epi-
demiska sjukdomar sdgs nu med sjalvklarhet som smittsamma, och fokus hade
flyttats fran den enskilde individens vanor och férmaga att skota om sig sjalv till
interaktionen mellan manniskor. Ddrmed hade samhéllets ansvar for att stoppa
smittspridningen 6kat och det kollektiva myndighetsansvaret framtrader tyd-
ligt.

Stora forandringar skedde under de 150 &r som skiljer de bada epidemierna
at. Vi gar fran ett Collegium Medicum som nyligen fatt instruktioner att 6vervaka
utbrott av epidemiska sjukdomar under 1770-talet till den fullfjadrade myndig-
hetsutévning som vi ser i Medicinalstyrelsens korrespondens dren 1918-1920.
Under spanska sjukan ser vi en mycket mer aktiv statsmakt som inte bara for-
vantar sig att information ska delges dem, utan som aktivt séker upp den infor-
mation de har behov av. Myndigheternas ingripande for att begransa epidemins
verkningar var da omfattande, med bade tvang och sanktioner, sarskilt i jamfo-
relse med tidigare epidemier. Men, samtidigt har kraven pa myndigheternas age-
rande i kristider 6kat. Medborgarna férvantade sig att atgarder sattes in tid och
att allt skulle goras for att stoppa epidemins framfart. Fler aktorer, sdsom pri-
vatpersoner, enskilda foretag och féreningar korresponderade med myndigheten
med reklam for produkter, tips for att stoppa smittspridningen, klagomal pa3 lo-
kala dtgdrder m.m. Bdde medier och allmanheten framtrader som aktiva aktorer i
informationsflodet vid sidan av myndigheten. I de klagomal som framfordes fran
flera hall 6ver myndighetens agerande framtrader dessutom de 6kade kraven pa
statsmakten tydligt. Nya maktmedel har tillkom och statens ansvar for det all-
mannas basta ter sig under influensaepidemin som ett kollektivt myndighetsan-
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svar till skillnad fran betoningen pa det individuella ansvaret som framkommer i
statsmaktens information till allménheten under 1770-talet.
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ABSTRACT

Helene Castenbrandt: Information and measures against the dysentery
epidemicin 1772-1773 and influenza in 1918-1920 (Sweden)

The article analyzes how the government handled two epidemics with high mor-
tality rates in Sweden: the dysentery epidemic in 1772-1773 and influenza in
1918-1919. A comparison over a long period of time provides distance and allows
the observation of broad changes. The focus is on the actors who communicated
with the authorities and the measures that were deemed necessary to mitigate
the effects of the epidemic. Toward the end of the 1700s public health became a
central part of government in Europe. The meaning of the common good was ex-
panded and new ways to monitor and control the population were adopted. The
exercise of power is always a two-way process, limited by what both state and
citizens deem reasonable. Great changes took place during the 150 years that sep-
arate the two epidemics. The authority that had been instructed to monitor epi-
demic outbreaks shortly before the 1770s had become a fully-fledged authority
by 1918-1920. In addition to highlighting the expanding role of the state in health
matters, the analysis also considers the mental change - from the individual re-
sponsibility for combating diseases in the 1770s to collective responsibility in the
early 1900s.



