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Den svenska vilfardsstaten hari flera
avseenden sina rotter i den gamla fattig-
varden. Den &r saledes inte ett nytt fe-
nomen, utan rester av ett alderdomligt
samhille har levt kvar samtidigt med att
en modern socialpolitik formats.

Till dessa rester hor den sjukvard som
under forsta hilften av1900-talet be-
drevs integrerad i fattigvarden och vars
malgrupp var de som drabbats av bade
sjukdom och fattigdom.

Anders Berge, professor i historia vid
Stockholms universitet, belyser denna
sjukvard i en monografi. Han kallar den
for B-sjukvard, inte som ett virdeomdo-
me utan for att skilja den fran den regul-
jara A-sjukvarden, vars huvudmén van-
ligen var stat och landsting. Kommunen
var vanligen huvudman fér B-sjukvar-
den dven om det forekom vard pa en-
skilda anstalter och vard som bedrevs i
hemmet.

T huvudsak var vardtagarna kroniskt
somatiskt och psykiskt sjuka; nir det
géller den sistnimnda gruppen oftast
klassade som »lattvardade«. Det empi-
riska material som Berge studerat ir re-
gisterdata, offentlig statistik samt olika
tillsynsrapporter.

Eftersom fattigdom och sjukdom ar s&
integrerade i varandra &r det svart att
dra exakta grinser mellan sjuk- och fat-
tigvard. Till skillnad fr&n den reguljara
A-sjukvarden var den legala reglering-
en av B-sjukvarden oklar och inspek-
tionerna fran tillsynsmyndigheten,
Medicinalstyrelsen, sparsamma; sér-
skilt géllde detta den vard som bedrevs
enskilt. Det senare kunde rora sig om
allt fran vard pa mindre vardhem till
omhéndertagande avanhoriga i hem-
met.

Nédr det gdllde vard av sinnessjuka fore-
kom ofta tvangsinslag, sasom olika for-
mer av isolering. Flera av de konkreta
exemplifieringar som Berge gerisin
monografi dr skrimmande. En av dessa
ar hamtad ur en av 6verinspektoren for
sinnessjukvarden Alfred Petréns rap-
porter fran 1914.

En psykiskt sjuk man hade hallits in-
sparrad genom fattigvarden i Vis sock-
en utanfor Kristianstad i aratal. Han
hade vistats i en liten, illa ventilerad
cell, men genom att den lokala pressen
uppméirksammat fallet hade han flyt-
tats till ett stérre och ljusare, nagot
moblerat rum, dir han nu 1ag och fick
foda och vatten genom en lucka i dor-
ren. Enligt rapporten var den langa iso-
leringen »synnerligen pinsam« for den
sjuke.

Den kommunala sjukvarden av fattiga
expanderade under 1900-talets forsta
decennier med en kulmen under 1920-
talet for att fran 1930-talet sedan rela-
tivt sett minska. I stillet etablerade sig
landstingen som en dominerande
huvudman f6r sjukvarden, och en bo-
skillnad mellan sjuk- och socialvard blev
allt tydligare.

Slutet av 1900-talet har ju praglats av
en utveckling dir kommunerna ater
kommit att spela en dominerande roll
inom savil somatisk dldrevard som psy-
kiatri; allt som ett resultat av dldre- och
psykiatrireformerna under 1990-talet.

Berge beskriver i sin studie hur sjuk-
varden, genom sin tudelning i en regul-
jar A-sjukvard 4 ena sidan och en B-
sjukvard som integrerats i fattigvarden
aden andra sidan, fick en utpraglad
klasskaraktér. Samtidigt visar han ocksa
hur samhillet genom lagreglering suc-
cessivt kom att jamstélla dven sjukvar-
den f6r de sdmst stidllda medborgarna
med den 6vriga sjukvarden. Dadrmed
forstérktes ocksa tillsynen och réttssa-
kerheten for vardtagarna. Men det
handlar naturligtvis om en utveckling
over tiden.

Det dr ett gediget forskningsprojekt
som Berge redovisar. Det pekar pé for-
hallanden, som trots att de berort vill-
koren for stora och utsatta grupper i
samhaéllet, 4nda i sa h6g grad varit dolda.
Men fattigvardens gamla och sinnessju-
ka har ju aldrig kunnat gora sina roster
horda.

Den fraga som Berge inte gor ansprak pa
att besvara, men som dnda drdjer sig
kvar f6r en medicinare som tar del av
hans resultat, dr hur fattigdomen tog sig
uttryck i sjukdom.

Var det sa att sjukdomar genererade
fattigdom, eller ledde fattigdom till
sjukdom? Berges studie ror sigiviss
man inom ett ytskikt. Den dr noggrant
deskriptiv, men just darfor leder den till
att man undrar vad man egentligen far
veta. Vad ar det for samhéllsutveckling
och socialmedicinska forhallanden som
speglas i det empiriska material som
han redovisar?

I vilket fall uppmérksammar hans studie
en bortglomd del av Sveriges moderna
historia. Det dr en angeldgen bok fér den
som vill veta hur viktiga delar av den
svenska socialpolitiken avspeglat sig i
den gra vardagen.

Om jag 4ndé ska komma med en per-
sonlig och subjektiv kritik av den, sa ar
det att jag tycker att den brister i spanst
och konkretion i framstéllningssittet.

Nagra referat av 6verinspektorens for
sinnessjukvéarden rapporter bryter vis-
serligen av mot detta mdnster, men
Berges studie hade vunnit pa &nnu fler
talande exempel ur den historiska verk-
lighet som den annars sa fortjénstfullt
belyser.n
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