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Kontinuitet och medikalisering inom
tvangsvarden

Jenny Bjérkman, Vidrd for samhdillets béista. Debatten om tvdngsvdrd i svensk lag-
stiftning 1850—1970, Diss, Carlssons, Stockholm 2001. 398 s.

Jenny Bjorkmans avhandling behandlar synen pa tvangsvarden under perioden
1850-1970. Genom att studera hur tvangsvarden har beskrivits, organiserats och
legitimerats vill Bjorkman komma at var grianserna for statliga ingripanden i det
privata gatt samt hur dessa grinser har forskjutits. Den relativt langa undersok-
ningsperioden motiveras med att den ger méijligheter att se kontinuitet och fér-
andring och dérigenom ge ett perspektiv pd den tvangsvard som bedrivs i vart
nutida samhélle. Bjorkman menar att en ldmplig startpunkt f6r undersckningen
4r mitten av 1800-talet eftersom synen pa vad som betraktades som sjukdom fér-
andrades vid denna tid. Slutpunkten motiveras med att tvangsvarden under
1960-talet borjade betraktas pa ett delvis nytt och annorlunda sitt.

Ett viktigt antagande som ligger bakom valet av undersokningsfilt dr att man
genom att studera var grinserna for statliga ingrepp i det privata gatt ocksa kan
sidga nagot om synen pa medborgarna och pa vad som ansetts normalt. Fokus i under-
sokningen riktas mot fragor om hur tvangsvarden har rittfirdigats och legitimerats.

Avhandlingen behandlar alltsa statens férhallande till enskilda individer som
detta framtriitt i fragan om tvangsvard. Hur tvangsvarden faktiskt praktiserades
faller saledes utanfér undersékningens ramar savida det inte diskuterades i di-
rekt anslutning till lagstiftningsarbetet. Avhandlingens kéllmaterial utgérs hu-
vudsakligen av tryckta offentliga handlingar som lagar, lagf6rslag, offentliga ut-
redningar, betinkanden, motioner och anféranden i riksdagen. Sirskild vikt har
lagts vid de offentliga utredningarna med motiveringen att dessa ér centrala nir
det giller att ringa in den syn pa tvangsvard som gjort sig gillande under olika
perioder. Bocker och skrifter av debattkaraktér har — trots avhandlingens under-
rubrik — endast anvints i begrinsad utstrickning. Empiriskt fokuseras arbetet pa
att undersdka hur tvingsvard har rittfirdigats for fyra olika kategorier —
epidemiskt sjuka, veneriskt sjuka, psykiskt sjuka och missbrukare — i det sist-
nimnda fallet framfé&r allt alkoholmissbrukare.

Avhandlingen 4r uppdelad i sju kapitel. I inledningskapitlet redogérs som sig
bor for syfte och problemstillningar. Hir diskuteras ocksa centrala teoretiska be-
grepp som tvang, medikalisering, disciplinering, humanisering et cetera. Begrep-
pet tvang dr givetvis centralt. Bjorkman viéljer hér att anldgga ett angreppssitt dar
tvang ses som det som lagstiftarna under olika epoker betraktat som tvang. I &v-
rigt skall jag dterkomma till dessa begrepp lingre fram.
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[ kapitel 2 presenteras tvangsvardens aktorer och organisation. Hir diskuteras
dven det vetenskapliga inflytandet pa de politiska processerna kring tvangsvards-
fragan. Sérskild vikt ldggs vid att undersoka likarnas och den medicinska veten-
skapens inflytande pa omradet. I kapitlets senare del diskuteras hur tvangsvarden
organiserades och vilka institutioner som involverades i denna.

Bjorkman visar hur ldkarnas betydelse allmént sett vixte under andra delen av
1800-talet dven om inflytandet sedan kom att gora sig gillande med olika styrka
inom olika omraden av tvangsvarden. Sett till hela den period som underséks har
inflytandet varit starkast inom epidemisjukvarden dir likarnas medverkan var
sjalvklar och etablerad redan fran tidigt 180o-tal. Nagot mindre framtridande
har medikaliseringen varit betriffande varden av veneriskt sjuka och sinnessjuka.
Allra svagast har medikaliseringen varit i fragan om varden av alkoholister. Den
intridde hir ocksa senare. Vid 1goo-talets bérjan radde stor oenighet om huru-
vida alkoholism skulle betraktas som en sjukdom eller inte. Denna oenighet eller
i varje fall oklarhet vidlader i viss utstrickning alltjimt alkoholpolitiken. Fragan
om alkoholism kopplades linge till fattigvard och sociala problem och det fanns
hela tiden kritik mot likarnas ansprak och forsck att medikalisera alkoholist-
varden. Under 1g6o-talet vixte socialvardssakkunnigas inflytande pa omradet
medan likarrepresentationen fortfarande var blygsam.

En viktig bidragande faktor i medikaliseringen var framvixten av vad Bjork-
man kallar "ldkarpolitiker”, det vill séiga personer som samtidigt var verksamma
som ldkare och riksdagspolitiker. Lékarpolitikerna var till sin numerir en ganska
blygsam skara men fick genom deltagande i debatter och olika utredningar i
tvangsvardsfragor stort inflytande som experter och sakkunniga. Likarpolitikern
personifierade vetenskapens vixande betydelse som legitimeringsgrund foér poli-
tiska beslut. Som den typiske ldkarpolitikern framhalls socialdemokraten Alfred
Petrén som satt med i flera viktiga utredningar som berérde tvangsvarden.
Likarpolitikerna spelade en viktig roll decennierna kring sekelskiftet 1goo men
har sedan i stort sett férsvunnit.

Utredningarna i tvangsvardfragor var flest under perioden 18go—1930 och de
tvangsvardslagar som tillkom under denna period lag till stor del fast fram till
1960-talet. Nir det giller organiseringen av tvangsvarden konstateras foga dver-
raskande att den generella tendensen var att staten efter hand tog allt stérre an-
svar foér tvangsvarden pa alla omraden. Minst sjdlvklart var detta betriffande
alkoholistvarden.

Tyngdpunkten i avhandlingen ligger i kapitel tre till sex dir en i huvudsak krono-
logiskt uppbyggd undersdkning gors. Periodiseringen styrs av en modell, lanserad
av Rolf Torstendahl. Modellen anvinder Bjérkman framfor allt for att stélla fragor
om hur tvangsvardens legitimeringar och rittfirdiganden fériandrats i takt med
framvixten av en allt mera interventionistisk stat.
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Kapitel tre har rubriken "Tvangsvard i brytningstid” och omfattar perioden
cirka 1850 till 18go eller med Torstendahls terminologi den “klassiska industri-
kapitalismen”. Staten hade hir karaktiren av en klassisk liberal stat dir forestill-
ningar om en svag och icke-ingripande stat spelade stor roll. Bjérkman konstate-
rar att dven om synen pa statliga ingrepp utmirktes av den tidiga liberalismens
idéer om en svag stat som inte fick krdnka individens rattigheter annat 4n till
skydd for hela samhillet vixte det inte desto mindre fram nya typer av ingripan-
den. Lagstiftarna sag ofta tvangsatgirderna — oavsett om det rorde sig om epide-
miskt sjuka, veneriskt sjuka, sinnessjuka eller alkoholister —som en del i en civilise-
ring och humanisering. Aven om farlighet var det frimsta skilet till att tvangs-
vard féresprakades fanns manga inslag som kan tolkas i klasstermer dir en strivan
efter att disciplinera dem som inte levde upp till lagstiftarnas medelklassmoral var
mirkbar. Genom att begreppsbildningen medikaliserades 6ppnades en ny vig som
bidrog till att granserna for vilka ingrepp som anségs som legitima borjade vidgas.

Kapitel 4 har dverskriften "Demokratisering och tvangsvard” och behandlar
perioden cirka 18go till 1930. Denna period karaktiriserades av organiserad ka-
pitalism dir staten férindrades i socialliberal riktning vilket innebar stérre och
tydligare ansvar inte minst i sociala fragor. Det var under denna period medikali-
seringen slog igenom pa bred front. Medicinska synsitt och férklaringar blev allt
vanligare och likarnas inflytande vixte kraftigt. Resultatet av medikaliseringen
var att de som tvangsatgirder skulle riktas mot maste uppfattas som sjuka. En
annan viktig foljd av medikaliseringen var att atgirder som tidigare betraktats
som ren internering nu kunde betecknas som vard. Darmed utvecklades en tro pa
att dessa atgirder var till férdel inte bara for samhillet utan ocksa fér de vardade
sjdlva. Nu utvidgades farlighetskriteriet till att inte bara handla om att de som
omhindertogs var farliga fér andra utan ocksa fér sig sjilva. Aven synen pa sam-
hillsskydd férandrades och utvidgades under den socialliberala perioden. Med
samhillsskydd férstods nu att folket, rasen och nationen skyddades. Staten patog
sig allt mera ansvaret for att arbeta férebyggande och aktivt fér samhillets for-
béttring. Samhillet hotades inte bara av farliga sjukdomars smittsamhet eller
sinnessjukas valdsamhet utan dven av sddant som kunde férstora och degenerera
framtida generationer. Tvangsvard kom dirmed att legitimeras med sin forebyg-
gande karaktir. Tankarna om nationen och dess renhet och enhet satte de avvi-
kande och misskdtsamma i fokus.

Kapitel fem benimns "Tvangsvard i folkhemmet” och spinner dver perioden
cirka 1930 till 1960. Bjorkman menar hir att det socialdemokratiska regerings-
innehavet och vilfirdsstatens framvixt inte forindrade de grunder som redan
lagts fast betriffande tvangsvarden. Den vilfirdsstatliga manniskosynen och
uppfattningen om hur staten hade ritt att intervenera i privatlivet var inte ny
utan byggde i mycket stor utstrickning pa idéer som utvecklats under seklets for-
sta decennier. Fanns nagon skillnad sé var det i sa fall en gradskillnad dir de tidi-
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gare utvecklade argumenten och legitimeringsgrunderna forstirktes. Det &r
alltsa kontinuiteten med den tidigare socialliberala perioden som utméarker vil-
fardsstaten nir det giller synen pa tvangsvard. Skotsamhet, ansvarskinsla och
lojalitet mot samhillet krivdes av medborgarna i utbyte mot statens kande omsor-
ger. Som typiska kan Gustav Méllers strivanden som socialminister ses. Samtidigt
som Méller arbetade hart for att utrota fattigvardsstimpeln och for att forbattra
de generella vilfirdssystemen vinde han sig med kraft mot dem som inte gjorde
ritt for sig. Mot denna grupp hade staten riitt att tillgripa harda atgirder. Dire-
mot férandrades delvis synen pa vad som skulle skyddas under den vilfirdsstat-
liga eran i jamforelse med den tidigare perioden. Det var inte i férsta hand folket,
nationen eller rasen utan det goda samhillet som stod i centrum fér omsorgerna.
Kapitel sex, "Den ofirdiga vilfirden”, behandlar 1960-talet. Under detta de-
cennium vixte kritiken mot socialpolitiken fran en rad hall. Tvingsvirden var
bara ett av de omraden som utsattes for kritik. Den relativa samsyn som linge
funnits pa omradet bérjade upplésas och den bild av sjuklighet och farlighet som
dominerat under atskilliga decennier ifragasattes. Synen pa medborgarna hade
nu ocksa férandrats och flera av de tvangsatgirder som lidnge ansetts som sjilv-
klara uppfattades inte lingre pa detta sitt. Det talades nu om klass- och skam-
lagar och om hur tvangslagarna var instrument for att uppritthalla samhéllets
ojamlikhet. Ockséa den definition som linge legitimerat tvingsvarden bérjade nu
ifragasittas. De som gick lingst i kritiken angrep hela idén med anstaltsvard. Medi-
kaliseringen framstilldes som ett hot mot samhillet. Kritikerna menade att
manga av de problem som setts som medicinska i stillet framst var av social natur.
Narkotikaproblemets framvixt bidrog till att de férestéllningar som fanns om al-
koholister mildrades. De senare kunde nu framstillas som offer for olyckliga om-
stidndigheter, som vanliga enkla arbetare som haft otur, men som egentligen ville
gora ritt for sig. Narkomanerna, 4 andra sidan, utsattes for ett starkt avstandsta-
gande och sags som lata, sjilvdestruktiva och ovilliga att anpassa sig till samhallet.
Samtidigt som Bjorkman framhaller de stora férindringar som skedde betrif-
fande synen pa tvangsvarden noterar hon hur myndigheter och administratérer
pé omréadet fortfarande dberopade samma argument som tidigare. Kapitlet ar av-
handlingens kortaste och bygger till en del pa annat killmaterial #n de tidigare
kapitlen i sa matto att dven debattbdcker och andra skrifter lyfts in. Det ar synd
— men samtidigt hdgst férstaeligt med tanke pa den redan stora arbetsinsatsen —
att undersdkningen inte forts vidare ytterligare nagot framat i tid. De intressanta
forandringstendenser i synen pa tvangsvard som framtridde under 1g6o-talet
fick formodligen ett #n starkare genomslag under det f6ljande decenniet och kul-
minerade mdjligen omkring 1980 nir bland annat en socialtjinstlag tillkom.
Avhandlingen avslutas med ett sjunde uppsummerande kapitel dir tradarna
dras samman. Hir understryks att det snarast ir den starka kontinuiteten och
samsynen i fragan som kinnetecknat tvingsviardsproblematiken. Nagra skarpa
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och tydliga brott i utvecklingen star inte att finna. Redan under 18o0-talets andra
halft formades i princip alla de argument som sedan kom att strukturera diskus-
sionen dnda fram till 1g60-talet. Farlighet, sjuklighet och samhillsskydd utgjorde
under hela undersckningsperioden huvudingredienserna i legitimeringen. Ytterst
har dock samhillsskyddet — det vill siiga faran for andra 4n den tvangsvardade —
utgjort det viktigaste motivet. Medikaliseringen har spelat en avgérande roll for
hur tvangsvarden vuxit fram, legitimerats och organiserats. Den bidrog ocksa
starkt till att goéra tvangsvarden mera forsvarbar. Det omrade dir diskussionen
avvek nagot fran de andra var betriffande alkoholister dir medikaliseringen heller
aldrig slog igenom lika kraftigt.

Nir det giller statliga ingrepp etablerades en interventionistisk linje tidigt
som sedan fortsattes under hela undersékningsperioden. Betriffande fragan om
minniskosyn framhaller Bjorkman att individen haft en svag stillning i férhal-
lande till kollektivet medan didremot definitionen av vilker kollektiv som abero-
pats skiftat visentligt. Férst under 1g6o-talet gjorde sig tendenser gillande som
forebadade forandringar pa omradet framfér allt genom att fragan om individu-
ella rittigheter fick stérre betydelse mot slutet av perioden.

En avhandling med problemval av det slag som hir valts kommer idag svarligen
undan en konfrontation med begrepp som disciplinering/social kontroll och hu-
manisering/civilisering. Den diskussion som fors tar sin utgangspunkt i resone-
mang hdmtade framfor allt fran Michel Foucault vilken vanligen ses som den
frimste foretrddaren for ett disciplineringsteoretiskt synsitt. Mot detta stills
ofta ett mera civiliserings- eller humaniseringsinriktat perspektiv.

Diskussionen kring dessa begrepp hade utan tvekan vunnit pa att féras mera
ingdende och med storre teoretisk precision. Vil medveten om att disciplinering
och social kontroll ofta skiljs at véljer Bjdrkman dnda att anvinda begreppen syno-
nymt. Detta ir inte helt tillfredsstillande da dessa bada begrepp i regel anvinds
pa olika sitt och ocksa har utvecklats ur olika vetenskapliga traditioner och med
skilda filosofiska utgangspunkter. An mera problematiskt blir det nér Bjérkman
anvdnder begreppen humanisering och civilisering synonymt. Humanisering ar
som teoretiskt begrepp svagt utvecklat medan civiliseringsbegreppet ir betydligt
vidare och mera elaborerat, ofta med utgangspunkt i Norbert Elias inflytelserika
arbeten. Ocksa pa svensk botten har ett ambitiost férsék gjorts att utarbeta en
historisk teori om civilisering som #r betydligt mera komplex #n att bara se ut-
vecklingen som en process av fortgiende humanisering.*

1. Se Arne Jarrick & Johan Séderberg, "Spontaneous Processes of Civilization. The Swedish Case”,
Ethnologia Europaea, vol 23, 1993:1, 5—26; Arne Jarrick & Johan Séderberg (red), Ménniskovdrdet och
makten. Om civiliseringsprocessen i Stockholm 1600-1850, Stockholm 1994; Arne Jarrick & Johan Séder-
berg, Odygd och vandira. Folk och brott i gamla Stockholm, Stockholm 1998.
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Bjorkman menar att det dr omdiligt att ge nagra enkla och entydiga svar pa fra-
gor huruvida disciplinering eller humanisering har kdnnetecknat tvangsvarden.
Hon undviker vidare att diskutera fragan huruvida aktdrerna i forsta hand var
ute efter att humanisera tvangsvarden och de sociala férhallandena eller om de
framst ville disciplinera befolkningen. Bjérkman anser att sddana malsittningar
vanligen inte gar att skilja at och att motsatsstillningen mellan disciplinering och
humanisering snarast ir en skapelse av vara nutida férestillningar om den "goda”
varden. Det ir inte sjilvklart att tvang, kontroll och disciplinering alltid har be-
traktats som motsatser till en god, human och civiliserad vard. Bjorkmans avvi-
sande av méjligheten att avgéra om disciplinering eller civilisering var den domi-
nerande tendensen maste dock ses mot bakgrund av det angreppssitt hon valt,
det vill sdga att studera de idéer eller den argumentation som framtritt i fragan.
Hade malsittningen varit att empiriskt prova hypoteser om férhallandet mellan &
ena sidan tvang och disciplinering och a andra sidan humanisering inom varden
hade en studie av den institutionella praktiken kunnat ge bittre svar.

Samtidigt som hon fér dessa resonemang framhaller emellertid Bjérkman att
det ir svart att vid en undersdkning av tvangsvarden bortse fran de discipli-
nerande dragen och att méanga av de atgirder som diskuterades i samband med
denna #r svéra att se som humana utifran var nutida horisont. Detta gor att ett
mera konfliktfyllt och Foucaultinspirerat perspektiv #n vad som aterfinns hos
civiliseringsforesprakarna trots allt anliggs. I forsta hand 4r det Foucaults tin-
kande kring sjélvregleringen — den process som i sista hand syftade till att befolk-
ningen skulle reglera sig sjilv — som Bjorkman inspirerats av.

En faktor som utan tvekan paverkade synen pé tvangsvard men som tyvirr inte
diskuteras av Bjsrkman var den enorma kvantitativa tillvixt som skedde pa omra-
det. Inom alkoholistviarden dkade till exempel antalet tvangsvardade uppskatt-
ningsvis 20 ganger fran tiden for férsta virldskriget till 1g60o-talet. Inom den psy-
kiatriska varden 6kade antalet intagna omkring 35 ganger under perioden.

Avhandlingens viktigaste teoretiska begrepp dr medikalisering. Detta definie-
ras som en process enligt vilken problem och tillstaind som inte tidigare uppfat-
tats som medicinska bérjar betraktats och behandlas som sadana. Det verkligt
intressanta sker nir medikaliseringen gar utanfér den medicinska sfiren och
medicinska experter far inflytande dven 6ver andra omraden. Medikaliseringen
medférde att storre krav pa sjilvdisciplin och skdtsamhet stilldes pa medbor-
garna. I det nya demokratiska samhille som vixte fram fran bérjan av 1goo-talet
tog den gode medborgaren ansvar bade fér sig sjilv och sin omgivning. Manga
forskare har under senare ar pekat pa de tvangsmissiga sidorna av denna process.
Bjorkman understryker dock att det dr alltfér enkelt att enbart se medikalise-
ringen som en forstirkning av den sociala kontrollen. Med hanvisning till sociolo-
gen Bryan Turner talar Bjsrkman om the Foucault paradox for att beskriva den
dubbelverkade process av bade kontroll och frigérelse som utvecklingen visade
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upp. Samtidigt som vilfardssystemen generellt gett mera frihet och mera jamlika
mdjligheter att leva ett friskt och sunt liv har myndigheterna gripit allt djupare in
i medborgarnas privata sfar.

En viktig aspekt av medikaliseringen ir professionaliseringen av likarkaren.
Medikaliseringen kan ocksa ses som en del i en mera allmin rationalisering av
samhillet. Vetenskapen och den rationella byrakratin fick allt stérre inflytande
och sags som ett sjilvklart inslag i skapandet av ett bittre samhille och blev dér-
med ocksa den frimsta legitimeringsgrunden for politiska beslut. Anvindningen
av medikaliseringsbegreppet ir fruktbar och kastar pd manga sitt nytt forkla-
rande ljus 6ver utvecklingen. Det finns dock vissa problem. Den konsekvens var-
med begreppet anvinds leder till att det ibland tenderar att bli for allomfattande
pa ett sitt som gor att nistan varje férindring pa omradet ses som en f6ljd av
medikaliseringen. Dessutom, om medikaliseringen #r den progressiva process
den definieras som, fortgar den verkligen under hela den langa undersékningspe-
rioden? Den utveckling som gor sig gillande under 1g60o-talet kan utan tvekan till
vissa delar ses som en avmedikalisering i stillet fér en fortsatt medikalisering.
Medicinska synsitt utmanades vid denna tid av en ¢kad rittighetsdiskussion
men framfér allt av ett mera socialt inriktat synsétt samtidigt som likarnas delta-
gande i utredningarna pa omradet minskade. Denna tendens férstirktes ytterli-
gare under 1970-talet. Det hade inte minst av dessa skil varit virdefullt om un-
dersokningen ocksa hade behandlat detta decennium. Nir Bjérkman med hinvis-
ning till att lakarna alltjimt hade en stark stéllning i praktiken menar att man inte
kan tala om en avmedikalisering framstar detta som en omdefiniering av begrep-
pet och som en hjilphypotes for att ridda medikaliseringstesen. En studie av
praktiken hade utan tvekan visat att medikaliseringen framtritt betydligt sva-
gare, framfor allt betriffande alkoholist- och sinnessjukvarden, omraden som do-
minerats av icke-medicinskt utbildad personal och former av omvardnad — fér att
inte tala om disciplinira foérhallningssitt — som ofta legat langt bort fran de medi-
cinska praktikerna och de fataliga likarnas 6verinseende.> Alkoholistvardens
svaga medikalisering fick ocksa till foljd att denna under 1980- och 1g9go-talen
nirmast Sversvimmades av nya véardgivare och behandlingsmodeller med vitt
skilda vardfilosofier.

De grupper som undersdks dr langt ifran alla de grupper som utsattes for
tvangsvard. Tvang i olika former anvindes naturligtvis ocksa inom fangvarden,
rittspsykiatrin och vid ingripanden i enlighet med losdriverilagen och dven mot
vissa grupper av handikappade. Motiveringarna till varfér dessa grupper valts

2. Betriffande sinnessjukvarden se t ex Eva Andersson (red), Sinnessjuk i Folkhemmet. Vird, arbete
och dagligt liv vid S:t Lars sjukhus i Lund 1938-1958, Lund 1990 och Lars-Eric Jénsson, Det terapeutiska
rummet. Rum och kropp i svensk sinnessjukvird 1850-1970, Stockholm 1996 samt betriffande
alkoholistvarden Kerstin Stenius, Privat och offentligt i svensk alkoholistvdrd. Arbetsfordelning, samver-
kan och styrning under 1goo-talet, Lund 1999.
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bort ir inte helt klara. Om vi fér ett gonblick bortser fran den arbetsinsats det
skulle krivt att utvidga undersskningen ytterligare, hade en studie av argumente-
ringen kring internerings- och férvaringsinstituten och ungdomsfingelserna —
samt kring 16sdrivarklientelet — kunnat bli mycket givande. Det rérde sig hir om
delvis tidsobestimda inspirrningar dir det teoretiskt intressanta hade varit att
studera hur medikaliseringen tringde in pa det straffrittsliga omradet. Detta
hade kunnat stirka och precisera medikaliseringstesen ytterligare.

Avhandlingen saknar explicit metoddiskussion och framstéar éver huvud taget
som nagot oklar nir det giller denna punkt. Medikaliseringsbegreppet kan visser-
ligen ségas fungera som ett styrmedel {6r undersékningen som da narmast skulle
kunna beskrivas som "teori som metod” men i &vrigt brister avhandlingen en del i
metodisk stringens. Den metod som anvinds kan bist beskrivas som idéhistoriskt
inspirerad med kontextualisering som det frimsta verktyget. Den kritik som kan
riktas mot avhandlingen ror siledes frimst att de teoretiska resonemangen och
begreppsdiskussionerna kunde utvecklats mera. Jag menar ocksa, som framhallits
tidigare, att undersékningen vunnit pa att féras framat ytterligare nagot decen-
nium kanske pa bekostnad av en nagot mindre utférlig behandling av 18o0-talet.

Betriffande formalia och akribi kan forst konstateras att korrekturfelen ir
mycket fa. Tabellerna &ver kommittéledamdternas profession som presenteras i
kapitel 2 brister dock en del i 6verskadlighet. Dessutom finns det vissa oklarheter
eller rena riknefel betriffande de siffror som anges. Notapparaten har pa ett antal
stillen rakat i olag med nagra dubbelskrivningar och férsvunna noter som féljd.
P4 ett par stillen har detta tyvirr fatt allvarliga konsekvenser fér méjligheten att
finna ritt hanvisning. Detta dr s mycket mera problematiskt som noterna ér pla-
cerade lingst bak i boken.

Sammanfattningsvis kan det konstateras att Bjorkman har skrivit en avhand-
ling som pa flera punkter bidragit till vidgad kunskap om var moderna historia.
Forfattaren har pa ett imponerande sitt hanterat och analyserat ett stort material
som producerats under olika epoker. Till avhandlingens starka sidor hér dven ett
ledigt och lattlast sprak.

Bjorkman visar att den vélfdrdsstat som borjade vdxa fram under mellan-
krigstiden pa tvangsvardens omrade 6vertog och omformade uppfattningar som
varit férhirskande under lang tid. Under hela undersckningsperioden gar det att
tala om en tvangsvardsdiskurs dir det ingick gemensamma férestillningar om
vad tvangsvard var, vilka som borde tvangsvardas, hur och av vem denna vard
skulle organiseras samt hur den rittfirdigades for att uppfattas som legitim.
Detta dr inom parentes sagt enda gangen Bjorkman anvinder det idag sa vanliga
begreppet diskurs. I den mén politiska skiljelinjer kunnat iakttas har de snarare
gatt inom partierna én mellan dem. Denna tendens till konsensus pa det social-
politiska omradet har ocksa noterats nir det giller den omtalade steriliserings-
fragan.’
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Bjorkman har visat hur medikalisering kan anvindas som teoretiskt styrmedel
for att forklara utvecklingen pa tvangsvardens omrade. Det framgar hur indivi-
dens svaga stillning i férhallande till kollektivet liksom den statliga interven-
tionismen pa omradet etablerades redan under den socialliberala eran i bérjan av
seklet.

Avhandlingen ar ett utmirkt exempel pa det fruktbara i anvindandet av langa
tidsperspektiv. I ett lingre tidsperspektiv framtrider kontinuiteten snarare dn
férindringen som utmirkande nir det giller synen pa tvangsvard. Avhandlingens
resultat gar tydligt i linje med den forskning som betonat kontinuiteten i svensk
1goo-talshistoria och som framfér allt inneburit en revidering eller i varje fall
nyansering av uppfattningen att vilfirdsstaten medférde ett starkt brott i férhal-
lande till den tidigare utvecklingen.

Roddy Nilsson ™

3. Se Gunnar Broberg & Mattias Tydén, Odénskade i folkhemmet. Rashygien och steriliseringar i
Sverige, Stockholm 1991; Maija Runcis, Steriliseringar i folkhemmet, Stockholm 1998; Mattias Tydén,
Frdn politik till praktik. De svenska steriliseringslagarna 1935-1975. Rapport till 1997 drs steriliserings-
utredning, SOU 2000:22, Stockholm 2000.
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