ATT VARA STADSLAKARE | LULEA 19521981

Sj6- och stapelstaden Luled hade vid 1950-talets borjan ca 28 000 innevanare och var stadd i expansiv
utveckling. Norrbottens Jarnverk, som invigtsi slutet av 1940-talet, var i full produktion och exporten av
malm var intensiv. Det var inte ovanligt att se 4-5 malmangare pa 30 000 ton ligga pa redden i vantan pa
last. Den kraftiga expansionen hade medfort tillkomst av nya bostadsomraden i nérheten av jarnverket
framforallt p& Ornéset och Skurholmen, dar ett tusental anstallda med familjer bodde. Ma mudden hade
bebyggts med hoghus, medan bebyggelseni dvrigt i huvudsak utbredde sigi Svartostaden, pa gamla
Skurholmen och den halvo som utgjorde sjalva stadskérnan. Bron dver Luledlven togsi bruk 1954 och pa
dlvens sodra sida, som tillhorde Nederlulea kommun, fanns en del bebyggelse liksom i det gamla
industriomradet vid Karlsvik. Nuvarande Mjolkuddsomradet, vid Skutviken, var stadens stora soptipp.
Kallkalleomradet, Hertson och Porson var i stort sett obebodda.

De helt dominerande industrierna var Norrbottens Jarnverk och LKAB:s malmexporthamn. Nagra smarre
industri- och affarsforetag fanns ocksa, men staden hade fortfarande den administrativa pragel, som
tidigare varit dess signum. Dar dominerade lansstyrelse, landsting, kyrka och skolvésendet som var vél
utvecklat. Forutom den obligatoriska folk- och fortsattningsskolan fanns laroverk med " vanligt”
gymnasium, kommunal flickskola, ett tekniskt gymnasium, folk- och forskoleseminarium,

handel sgymnasium och hdgklassiga yrkesskolor. Man anar den dynamiske riksdagsmannen och
overlararen Ragnar Berg som arkitekt for skolvasendet. Aven forskolornavar i forhdlandetill stadens
storlek mycket val utvecklade. Det totala elevantalet var ca 3 200 barn och ungdomar.

Luless gator utgjordes i huvudsak av grusvagar och de flesta elledningar uppbars bl aav i gathérnen
placerade trastol par, vilka bar tydliga spér av den tkande biltrafiken. Aven doktorn kom i néra kontakt
med nagon av dem. Sndrdjningen skottes med datida matt métt hyggligt och gatorna var som regel vél
framkomliga. Plogkarmarna kunde vara svara att ta sig 6ver och nar doktorns lilla Morris blivit hangande
pa dem négra ganger, tvingades han bytatill en storre bil. Klagomal forekom givetvis och vid ett
sammantréde i fullmaktige besvarades en interpellation om dalig snordjning endast med att den var samre
i Pited

Den slutna varden i regionen representerades av Luled |asarett, som bestod av kirurgavdelning,

medi cinavdel ning, rontgenavdelning och en till kirurgen knuten BB-avdelning. Antalet 18kare var ca 10 —
12 stycken. Vid Garnisonssjukhuset i Boden fanns tillgang till specialister i 6ron- 6gon- och
barngukdomar medan ndrmaste ortopedkonsult fanns vid Vanféreanstalten i Harnésand.
Tuberkulossjukvarden skottes av en dispensér i Luled och pa sanatoriet i Sandtrask. Den tunga psykiatrin
var forlagd till Furunésets sjukhus utanfor Pited. | stan fanns ocksa tva personer som uppgav sig stémma
blod.

Huvudman fér den dppna varden inom stadsgransen var Luled stad, som i sin tjanst hade en stadd ékare
och tva stadsdistriktslakare. Darutdver fanns en jarnvags- och tillika flyglakare samt en jarnverkslékare
som ocksa var forbandslakare vid den till Lulea forlagda luftvarnskéren. Dessa hade en begransad
privatpraktik. | staden fanns ocksa en dispensérlakare.

| Nederluled kommun bedrevs 6ppenvard av en provinsialakare i Gammelstad och en i Antnas, vilken
ocksa hade viss verksamhet pa Bergnaset. Han forestod ocksa ett mindre vardhem for tuberkul ossjuka. |
Réanea fanns en station med tvalakare.

Over alltihop basade en 1:e provinsialldkare (senare |ans skare), statligt anstdlld och med Gvergripande
tillsynsskyldighet dver provinsiallakare, apotek och halsovardsnamnder inklusive epidemiarenden. Han
var ocksa tillsynsmyndighet i kérkortsfragor och hade hand om alla administrativa drenden enligt lagen
om kénssjukdomar, vilket innebar saval en medicinsk som en polisiar uppgift.



Sammanlagt fanns vid mitten av 1950-talet, inom det omrade som motsvaras av nuvarande Lulea
kommun, ca 12 |&karei sluten vard och 6 i 6ppen vard, samtliga manliga kollegor.

Till dennamilj6 anlande den 15 augusti 1952 en ny distriktslakare. Han kom fran Lund med
specialistkompetens i invartes medicin och pediatrik i bagaget och sag fram mot en fri verksamhet
utanfor ett §ukhus insténgande murar. Som stadsbarn ville han gérna ha en stadslkartjanst, men utbudet
var begransat. Det som erbjdds var tjanster i Luled och Kristinehamn, han sokte bada och fick Lulea
Uppbrottet fran universitetsstaden ackompanjerades av tillrop av typen: "Hej d3, vi sesnog aldrig mer!”;
"Mentank i allafall pabarnen!”; ”Det & ju salangt mellan husen”. Men doktorn hade en hustru som
vuxit upp i Gallivare och Umea och visste att man &ven kunde leva och bo norr om Smalandsgransen.
Om sanningen skall fram hade nog doktorn i bakfickan tanken att efter "nagra ar i kolonierna’ atervanda
till moderlandet och da erkannerligen till Karlshamn, en trivsam platsi den blekingska tradgarden. Nar
mojlighet efter cafem & gavs, var dock tanken fjarran, Luled var en dynamisk stad i intensiv utveckling,
arbetsmiljon stimulerande och barnen ville absolut inte flytta. Sa det blev som det blev, de fem aren blev
25, ar som han aldrig angrat.

Staden stod redo med centralt bel&gna och val disponerande mottagningslokaler samt en bra bostad klar
for inflyttning. Den saknade visserligen elmétare och strom, men med ett primuskok klarades de forsta
dagarna. For att skaffa utrustning till mottagningen behdvdes ett [an pa 3 000 kronor. Trots att
suplikanten hade en docent i bakteriologi och en av cheferna vid Chalmers provningsanstalt som
borgensman, blev han narmast utkastad fran en bank, som uppenbarligen jamstallde hans ansdkan med
ett ranforsok. Tvéars 6ver gatan 1ag Kreditbanken dér forsta fragan var " Hur mycket behover doktorn
lana?’ Efter nagra veckor kom verksamheten igang, dock forst efter diskussion med kommunen om
lokal hyran. Denna hade namligen satt till den da oerhtrda summan av 45 kr/kvm. Forhandlingarna gav
dock ur doktorns synpunkt inget resultat.

Att varadistrikts@kare i Luledinnebar rent formellt endast skyldighet att varje vardag inklusive |6rdagar
ha tva timmars 6ppen mottagning, en prestation for vilken utgick en manadsl6n pa 927 kr. Dessutom
réttighet att for varje konsultation uppbéra ett taxebundet arvode pa 10 kr for forstabesok och 6 kr for
aterbesok. Telefonrecept arvoderades med 2 kr, en summa som inkasserades av de véanliga farmaceuterna
for att senare dversandas till doktorn. Att ta betalt av kollegors foraldrar eller familj ansdgs vid dennatid
som oetiskt och forekom inte. Enligt géllande instruktion skulle distriktslékare mot speciellt arvode vara
skoll&kare vid stadens skolor och ansvara for den medicinska varden vid stadens alderdomshem.

| avvaktan pa lokalernas fardigstallande fick nykomlingen méjlighet att vikarierafor sin kollega
flyglakaren, som skulle vara ledig nagra dar. Resan 6ver dven till F21 skedde med farjan " Trafik” och en
vacker hostmorgon kunde han inte undga att avlyssna foljande replikskifte mellan tva damer i
medelddern. A: " Skulle varit hos Mossberg idag och kollat blodtrycket men fatt aterbud”. B: " Ja, han &
ochjagaalg. Di s&g’ di habundit en dgtill hani Svartdberge”. Sorlanningen fick pa en gang ett mycket
starkt intryck av saval den helgd i vilken algjakten holls, som den underfundiga norrbottenshumor, som
han med aren fann o6vertréffad.

L akarmottagningen utgjordes av tambur, stort vantrum, tva omkladningshytter, ett undersokningsrum och
ett samtalsrum samt hyggliga biutrymmen. Till sin hjalp hade doktorn en mottagningsskéterska och en
stéaderska. Den instrumentala utrustningen var spartansk och bestod endast av en urincentrifug, ett
sénkestall, ett mikroskop och mojligheter att géra vissa blodundersokningar. Narheten till lasarettet
gjorde mera sofistikerad utrustning ontdig. Den numera hysteriformt utbredda laboratoriediagnostiken
l&g @&nnu i sin linda. Mottagningstiden var vardagar inklusive |6rdagar klockan 11 —17 och i
sjukdomspanoramat ingick infektioner, matsmaltningsbesvér, daliga ryggar, aderskrampor, kontroll av
hjarta, blodtryck och blodvéarden samt rygg- och ledbesvér. Korkortsintyg, friskintyg till férsakringsbolag
och blodprov for faderskapsbestamning forekom ocksa. Ca 25 % av patienterna utgjordes av barn. Sa gott



som varje dag tillkom 1 — 3 hembesok, dar infektioner, framforallt hos barn, och aderdomskréampor var
de vanligaste diagnoserna.

Underforstadd var skyldigheten att deltagai den jourtjanst, som delades av 3 — 4 |&kare.
Beredskapsarvode eller kompensatorisk ledighet var till en borjan ett oként begrepp. For jourtjansten,
som salunda rent formellt var ett frivilligt atagande, utgick ingen annan erséttning an den taxa som
medgavs per besok, d v s 25 kr plus resekostnad.

De anstéllda vid jarnverket hade fri sjukvard, vilket gjorde att deras familjer var klart Gverrepresenterade
nar det gallde hembesok. De behtvde endast sétta sitt namn pa kvittot, som doktorn sedan sande till NJA
for att i sin tur fa ut arvodet.

Antalet jourbesok varierade, det rérde sig om 1 — 3 per natt, 5 — 10 6ver ett veckoslut. Vanligen gdllde det
infektionssjukdomar, framforallt hos barn, ndgon gang gall- eller njursten eller andra smérttillstand av
typen ryggskott. Narheten till lasarett och nattOppet apotek gjorde att jourvaskans innehdll var ganska
magert. Dar fanns stetoskop, blodtrycksmanometer, 6ronspegel och febertermometer samt adrenalin,
penicillin och spasmofen for injektion. Nagra pentymaltabl etter, analgetika och antiallergika lag ocksai
vaskan. Raddningskaren utrustade doktorns bil med ett syrgasaggregat, som vid ett par tillféllen vid
behandling av akut hjartsvikt hade en avgorande betydel se.

L akarmottagningens placering mitt emot polisstationen innebar att doktorn ganska ofta anlitades dérifran.
Det kunde rora sig om blodprov vid misstankt rattfylleri, misstéankt mental§ukdom eller samtal for att
lugna nagon orolig klient. Nagon form av tvangsmedicinering var det aldrig fraga om. Undersokningen
vid formodat rattfylleri tog ganska lang tid, den misstankte skulle balansera pa ett kritstreck, plocka upp
gem fran golvet, blunda och peka pa nasan och klarask "krok-ord”. Det visade sig att
variationsmdjligheterna vid uttalandet av ” spritsmugglarskuta’ och "telefonkatalog” var oéndliga. Att ta
blodprovet gick som regel smartfritt, nagon forsokte kanske géra motstand, men kunde alltid 6vertalas.
De flestaincidenternaintraffade nattetid, men de hjalpsamma poliserna var mycket angeldgna om att fa
avhamta och aterfora doktorn till hans bostad. Nagon gang forekom misstankar att droger kunde vara
med i bilden, men detta kunde aldrig verifieras. Tragikomiska situationer kunde uppsta. Nisse fick for sig
att han med bilen skulle ta en genvag 6ver Norra Hamn for att komma hem till Karlsvik, men som va var
stéllde sig ett trad pa Kyrkogatan i vagen. Han var s berusad att han inte kunde sta pa benen, nar han
skulle vagas fick en polis bara honom, sedan vagdes polisen och Nisses vikt faststélldes med hjdlp av
subtraktion. Ett ytterligt berusad kvinna greps under vinglig fard med tvasmabarn i bilen. Hon vagrade
till en borjan medverka vid undersokningen med motiveringen att eftersom hon hade smabarn kunde
snutarnai allafall ingenting gora. Vid ett tillfélle stoppades en svgjig fard pa Bergnésbron och i
forarhytten hittade poliserna étta dynamitgubbar som &g och slangde pa golvet.

Men &ven familjer med sociala problem, exempelvis akoholism horde till dem, som sokte kontakt nar
morkret f6ll. Hembestken gav kunskap om de mest skiftande sociala miljoer, i nagra enstakafall rérde
det sig om ren misér med familjer som av olika orsaker inte orkade med samhéllets krav och
forvantningar. Oftast var det drenden, val kanda av de socialvardande myndigheterna, som ibland initierat
hembesoken. Problemen var mera sociala an medicinska och diagnosen blev ocksa nagon enstaka gang
mitt i valfardssverige trots allt " fattigdom™.

Den terapi som kunde ges var i forsta hand av samtalstyp, men doktorn kunde aldrig upphdra att forvana
sig 6ver dessa akoholisthustrur, som med undergiven moda lade ned sina krafter pa att hallaihop det
hem, som den alkoholiserade maken bade andligen och bokstavligen demolerade. Eventuell anmalan till
Nykterhetsnamnden for att fa hjap att reda ut den socialmedicinska situationen skedde alltid i samrad
med hustrun, men nér hon viagrade uppstod med hansyn till tystnadsplikten svéra dvervaganden. Oppen
kvinnlig akoholism férekom, men var tamligen séllsynt. Den sociala attityden till kvinnlig alkoholism
var dock sadan att man kan formoda att ett stort morkertal forelag.



Beséttningarna pa malmfraktarna behévde ibland sjukbesok, bestk som avsl6jade de urusla férhallanden
som manskapet hos vissa rederier levde under. Smutsigt och trangt och i manga fall underbemanning
gjorde arbetsforhallandena pa dessa bétar obeskrivliga. | samband med en massvaccination mot kolera
blev kapten ytterligt irriterad Gver ndlbytet mellan varje vaccination, det var i hans 6gon en ontdig lyx
som baratog tid. Inte séllan blev det skarp ordvéxling, nér den medicinska bedomningen kravde
sjukavmonstring, som ju medférde kostnader for rederiet. Nar doktorn en gang diagnosticerat en akut
appendicit sokte han sig till bryggan for att underrétta kapten. Det var en underbar natt i borjan pajuli
och kapten stod helt fascinerad av nattljuset och fargspelet pa himlen i norr. Meddelandet om
sjukavmonstringen mottog han forstrétt. En fraga om han varit indt landet besvarade han litet harsket:
" Jag har seglat upp for manga floder, kanda moskithelveten. Jag har ocksa varit i Jokkmokk. Talaom
moskiter! Dit far jag aldrig mer”.

Det var i huvudsak dldre personer som sokte pa mottagningen, men en stor del av patienternavar av
naturligaska barn. Det fannsi helalanet fem barnlékare: Eni Géllivare, trei Boden och eni Luled
Sjukdomspanoramat bland barnen var det vanliga: infektioner, ofta med éronkomplikationer, eksem,
enstakafall av barnastma, sneda ryggar, "klenhet”, "blodbrist” och dmsinta oroliga férdldrar. FrAmmande
kroppar i nésa och 6ron maste avlagsnas. Nagra barn var oroliga, men de flesta lugna och fortrostansfulla.
En liten kavat feméring inspekterade noggrant lokalerna, stéllde sig mitt pa golvet, pekade pa
undersokningsbritsen och frégade med klar och tydlig stamma” Ar det dar du l4gger dom doa?’. Han blev
med aren en god van till "farbror doktorn”. Vid ett tillfalle kom en orolig mamma rusande med en flicka
som fatt utslag i ansiktet. Hon blev forbluffad och arg pa doktorn (1) nér flickans utslag forsvann efter
avtorkning med en spritsudd, " utslagen” hade flickan gélv trollat fram med en fargpenna.

De vuxna patienternas kommor dominerades av varkproblem av olika slag, framforallt i ryggar och
axelleder, men ocksa nedsatt hjartfunktion och hogt blodtryck forekom relativt ofta. Det hande att éldre
patienter, som ordinerats tabletter, forsynt fragade om de inte skulle ha” medicin” ocksa. For dem var
medicin ndgot flytande, gérna starkt fargat, illaluktande och illasmakande. Doktorn blev en smula
forvirrad, nar en patient kallade en medicin som inte smakade nagonting for o-smaklig, i hans hemtrakter
betydde det ordet illasmakande.

Mdjligheten till fysikalisk terapi var starkt begransad, sjukgymnasterna pa lasarettet var fullt syssel satta
med inneliggande patienter. Men lyckligtvis fannsi Luled ett Skodsborgs-institut som drevs av tva
utomordentligt kunniga sjukgymnaster. Otaliga & de lulebor som fatt sina varkande ryggar och stela leder
botade av syster Signe och syster Ellen.

Ett nytt inslag i 5jukdomspanoramat var de besvar om vilken patienten sa” det borjar i magen, sa gar det
upp | huvudet och vander”. Konsultation av @dre kollegor gav férklaringen att det var en standardfras
hos patienter besvérade av " norrlandsk bullermage”, i sin tur orsakad av mycket mj6l och potatisi kosten.
Sk "nervos mage” forekom i jamforelse med i sodra Sverigei ringa omfattning.

Ett sreget fenomen, som doktorn aldrig kom i direkt kontakt med utan barafick hératalas om, var det
som i folkmun kallades” Lule-skaken” och som bara drabbade kvinnor. | telefonluren kunde en
panikslagen rost ropa: ” Doktorn maste komma med det samma fér hon har sddana skakningar”. Pa
misstanken epilepsi gjordes ocksa omgaende hembesok, men vid framkomsten hade i samtliga fall
skakningarna upphort. Ovriga kollegor gjorde samma erfarenhet. Nagra av de drabbade togs in pa
lasarettet for noggrann klinisk genomgang, men organisk bakgrund kunde aldrig pavisas. Doktorn
skaffade en filmkamera och uppmanade de drabbade att omedel bart kontakta honom nér skakningarna
borjade, men han fick dérefter aldrig ndgra samtal. Mot slutet av 50-talet fannsinte ” Lule-skaken” mera.

Ca 25 % av besoken utgjordes av mer eller mindre somatiserade neuroser — det hette sa pa den tiden. Det
kunde vara funktionella hjéart- eller ryggbesvér eller enbart " trotthet”. Att det till dvervagande del av



kvinnor som drabbades forklarades till en del, nédr anamnesen gav vid handen att de var dubbelarbetande.
De flesta hade férutom hemarbetet ofta tungt stédarbete och dessutom inte sa sallan tidningsutbarning. |
Ostra Norrbotten gick en strom av flyttlass mot kusten och i synnerhet till den vaxande industristaden
Luled och omplaceringen blev for manga hustrur en besvérlig social process. Vad som forvanade var att
perioderna av arbetsof ormaga var relativt korta. Efter tva— tre veckors sukskrivning var de flesta
beredda att atergatill sitt tidigare slit. Att kalla”neuroserna’ for en folksjukdom &r en 6verdrift, men
deras behandling tog tid och forsakringskassan inforde ett tillaggsarvode pa 5 kr, den sk

" neurosfemman’”, for konsultationer som varade mera an 30 min.

Mentalsjukvarden var helt forlagd till Furunasets sjukhus och var med hansyn till davarande
behandlingsmetoder underdimensionerad och, trots det oerhtrda arbete som all personal dér lade ned pa
varden, pagransen till katastrof. Manga l&kartjanster i kustbandet var bemannade med utl andska kollegor
eller medicine kandidater utan full legitimation, vilket innebar att de inte hade behdrighet att skriva
vardattester for intagning pa mentalsjukhus. Speciellt sommartid var situationen besvérlig och det héande
att distriktslakaren i Luled var den ende behorige pa strackan Pited— Haparanda. Den socialmedicinska
situationen var ibland s&dan att enklaste séttet att fa en vardkravande patient till sjukhus var att doktorn
tog honom med sig i sin egen bil. Den revolution inom psykvarden som moderna psykofarmaka medfért
ar, tillsammans med tillkomsten av de skyddade verkstaderna, det mest betydel sefulla framsteget inom
psykiatrin som nagonsin skett.

Lulebornavar trevliga att ha att géra med. De gav klara om &n kortfattade besked och man kunde lita pa
att dei stort sett f6ljde ordinationerna. De medverkade villigt vid understkningarna, ibland kanske litet
for ambitiost. Som den kvinna som 13g pa undersokningsbritsen och uppmanades att boja knéet och da
frégande ” At vilket hall?’. En anméan till Medicinalstyrelsen frén en argsint sjéman rékade doktorn ut
for, men den foranledde ingen dtgard. Tillstrémningen av patienter var god, kanske litet for god och de i
instruktionen faststallda tva timmarnas 6ppen mottagning varje dag réckte inte till. Det blev nédvandigt
att ordna med nagon form av tidsbestéllning och den praktiske stadsjuristen tolkade bestammel serna sa
att doktorn skulle varatillganglig per telefon tvatimmar dagligen. Men trycket blev sa stort att telefonen
mer eller mindre var totalt blockerad. For att i nAgon man skydda familjen inforskaffades en av Lulea
stads forsta telefonsvarare. Négon gang greps en patient av desperation och telegraferade lakoniskt ” Ring
00000". Vid slutet av 60-talet intréffade i samband med sammanslagningen av Nederluleda kommun och
Lulead stad den stora forandring som innebar att landstinget dvertog all sjukvardande verksamhet och
stadsdistriktsl &kartjansterna indrogs. Vardansvaret dvertogs av 15 lakare fordelade pa 10 vardcentraler
och staddl akarens uppgifter inriktades mot forebyggande halsovard och ingivningshygien. Det blev da
dags att sténga mottagningen, vilket uppriktigt sagt skedde utan storre saknas. Det dagliga schemat var 7
—9BVC: 9-10 skolhdsovard: 10— 11 lunch: 11 — 17 dppen mottagning: 17 — 18 middag. 19 — 21 oftast
hembestk. Jourtjanst var 3 — 4:e natt och var 3 — 4:e weekend. Till detta kom manadsvisa sasmmantraden
i barnavardsnamnden, hal sovardsnamnden, nykterhetsnémnden och Lansnykterhetsnamnden, alltid
forlagdatill kvallarna. Den frivilligt &agna arbetsbordan blev i mestalaget och andraintressanta
uppgifter lockade.

Verksamheten vid Barnavardscentralen (BVC)

Redan veckan efter den i stadens tjanst forste barnlakarens ankomst till Luled ringde syster Hedvig
Aspelin, befadhavaren 6ver BVC i Luled och bad honom stédlla sina kunskaper till BV C:s forfogande.
Dettablev inledningen till ett mangéarigt samarbete, dér den vid praktisk barnavard mindre erfarne
doktorn fick manga vardefulla lardomar. Med fa undantag var Lulebarnen mycket valskétta, friska ungar
med lagom hull. Amningsfrekvensen var i jamforelse med skanska forhallanden ganska lag, men

brostmj ol kerséttningarna skottes pa ett val avvagt sétt. PA 50- och 60-talen dominerade Citrido, som
innebar att man fallde ut mj6lkaggvitan genom att tillsdtta en viss mangd citronsyratill en viss mangd
komjolk. Aggvitan blev darigenom | attare smaltbar for barnen. Tillagget av AD-vitaminer fungerade fint,



nagon gang maste av sociala skal stétdosering med koncentrerat preparat tillgripas. En dag kunde syster
Hedvig visa den forvanade doktorn en valmaende men till synes smutsig grabb. Men det var ingen smuts

i vanlig mening, grabben var "smord mot ris’, ett urgammalt folkloristiskt sétt att skydda barnen mot
engelska siukan, i folkmun &ven kallad " @ltan”. Smadrjerskan var en gammal dam i Kallkalleomradet, men
vad hon smort med végrade hon omtala. Mannan gav i varje fall barnet AD-droppar sa smorningen gjorde
knappas nagon skada. Det var forsta och sista gangen som doktorn kom i kontakt med denna en gang sa
vitt spridda form av folkmedicin. Barnen var pafalande friafran eksem och andra alergiska
manifestationer. Nagon medfodd hoftledsluxation hittades, liksom négra medfodda hjartfel, inget dock av
dlvarligare art. En del modrar var enbart finsktalande men spraksvarigheterna 6verbryggades genom att
medf6ljande barn, som alatalade flytande svenska, fick tolka.

Forutom allman social och medicinsk rédgivning ingick i verksamheten tuberkulinprévning och vid
behov férnyad vaccinering mot tuberkulos. PA BV C gavs ocksa trippelvaccin och fram till mitten av
1960-talet den obligatoriska smittkoppsympningen. Pa 50-talet infordes ocksa den revol utionerande
vaccinationen mot polio.

Vad som frapperade var barnens urusla tandstatus, redan 3-aringar kunde ha en grav karies. Kontakt togs
med folktandvarden och resultatet blev att landstinget pa BV C stationerade en tandl&kare som gav rad till
modrarna om hur barnens ténder skulle skoétas. Luled var en av de forsta stéderna med denna facilitet,
som snart foljdes av andralandsting. | Luled bildades en tandvardskommitté, i vilken tandl&kare, larare
och foraldrar tillsammans med BV C-lakaren ingick. Under ett par ars tid bedrevs under rubriken
"Tandhélsan” en intensiv verksamhet med kontakt med bl a féraldraféreningarna, dér kost- och
godisvanor diskuterades och det var vid den tiden som begreppet ”|6rdagsgodis’ myntades. Resultatet av
tandvardskommitténs verksamhet bedomdes av behandlande tandl &kare som forbluffande gott. Samtidigt
pagick den stora diskussionen om fluoridering av dricksvattnet, men som va & kom dennaform av
tvangsmedicinering aldrig till stand i Luled. Fluorskdljningen, som samtidigt inférdes, var en effektivare
och etiskt oantastlig metod. Fluorskéljningarna upphorde efter nagra ar, men barnens tandhélsa & numera
inte minst beroende pa sociala faktorer tillfredsstéllande. Nagot material som vetenskapligt bekréftar att
kommitténs arbete gav resultat finns inte, men sékerligen blev det en bidragande faktor till den
forbéttring i barnens tandhal sa som intraffade.

Nér landstinget pa 60-talet dvertog sjukvardsansvaret i Luled, 6vertog ocksa vederborande distriktslakare
verksamheten vid BV C. Den tidigare enda BV C blev plétdligt dtta, vilket med hansyn till den hastigt
vaxande staden pa ett avgorande sétt underl attade transporterna for mammorna och deras barn.

Stadslékaren, var i egenskap av pediater konsult vid lasarettets BB-avdelning. Uppdraget innebar
hal sokontroll av alla nyfédda inklusive BCG-vaccinering. Han slutade med den verksamheten nér
|asarettet pa 70-talet fick en egen barnavdelning.

Skolhalsovard

Barnl&karen kom i den gynnsamma situationen att han kunde félja Lulebarnen inte bara fran BB till BVC
utan aven till stadens forskolor. Dessa var mycket val utvecklade med i huvudsak bralokaler och
valutbildad personal. Lakarinsatsen var inte av det tyngre slaget, utan inskrénkte sig till en
friskundersokning en gang om aret och atgarder vid utbrott av epidemier. Det & ingen tvekan om att
forskolorna trots personal ens omsorg var sma pesthardar i infektionsavseende, men barnen fick pa detta
sétt en naturlig immunisering. Den kunde bli ganska tung, nér barnen fick sina klassiska
"krypinfektioner” respektive " skolinfektioner” sa gott som samtidigt.

En infektion som under en period oroade en hel del var réda hund. Rapporter om misshildningar hos barn
till mammor, som under graviditeten drabbats av denna sjukdom, strémmade in i allt hastigare takt. De



flestaforskollarare var i fertil alder och da det for manga av dem var oklart om de haft sjukdomen
ordnade kommunen kostnadsfri undersokning och vaccinering av de l&rare som sa 6nskade.

Farbror doktorns (han var fortfarande " farbror doktorn” pa den tiden) besok paforskolornavar intet
stérande inslag i, aven om de véckte en viss undran hos barnen. En dag nédr han satt vid frokens skrivbord
rasslade det till pa golvet och ett litet huvud stack upp framfér honom. Hans " Hej” besvarades nagot
Overraskande med: "Vad i helvete gor du har?” Och svaret pa den fragan blev foljdriktigt " Det skadu ge
fullstandigt f-ni”. De redan stora 6gonen blev annu storre, huvudet forsvann, det rasslade till pa golvet
och fran lekrummet hordes en hapen rost konstatera: ” Du, en doktor som svérde!” Vid
klassundersokningarna uppmarksammades ganska manga talfel och staden stéllde mycket snabbt upp
med medel s att dessa barn fick hjalp av fortraffliga tal pedagoger. En vanlig anledning till mobbning
kunde pa det séttet pa ett tidigt stadium undanréjas. Logopedernainstamde i doktorns —men inte alla
|ararnas — uppfattning att skanska inte var ett talfel.

Stadsl akarens uppgift att vara skoll&kare vid stadens skolor hade pa 40-talet pa grund av 1&karbrist skotts
mycket provisoriskt. Bristen hade till huvudsakliga delar uppvagts av duktiga och entusiastiska
skolskéterskors insatser. Skollakaren skulle vartannat ar gora en medicinsk bedomning av varje elev. Till
grund foér bedémningen hade han skol skéterskans uppgifter om langd och vikt, syn, horsel och urinprov,
som vid l&karundersokningen kompl etterades med inspektion av huden, bedémning av hjért- och
lungfunktionen och rorel seapparaten. Nagrafall av grav felstallning i ryggen som kréavde specialistvard
konstaterades, men funktionella felstéallningar i barnens ryggar forekom péfallande ofta.

Mjlighet till medicinsk hjalp, sk hallningsgymnastik, ledd av gymnastiklarare fanns vid vissa skolor,
men den maste forlaggas till frukostrasten eller efter skoldagens slut och meningsfullheten i
verksamheten var ytterst tveksam. Skoll&karen hade dérutover avsatt 1 — 2 tim/vecka och skola for
medicinsk radgivning &t elever som sokt pa eget eller foraldrarnasinitiativ eller som av skolskoterskan
eller nagon gang lararen bedomts varai behov av genomgang. Enligt bestéammel serna skulle det vara
skolhdl sovard och inte skolsjukvard och |akarmottagningens utrustning var mycket enkel. Efterhand
utvecklade sig en praxis innebérande att sjukdomsfall som kunde klaras av vid en engangskonsultation
omhéandertogs, andra remitterades till ukhus. Intyg for hel eller partiell befrielse fran gymnastik upptog
en del av tiden. De for gymnastiklararen avsedda, av skolverstyrel sen faststéllda blanketterna, var
olampliga eftersom diagnosen skulle anges. Detta stred mot tystnadsplikten och var ett otrevligt intrang i
elevens personligaintegritet. Orsaken till befrielsen kunde vara ett fult fodel semérke eller en kroppslig
defekt som eleven var mycket generad 6ver. Efter 6verenskommel se med gymnastiklararna lamnades den
raden blank. Ett 5jukdomstillstdnd som skapade vissa problem var epilepsi. Annu p& 50-talet upplevdes
akomman av en del foraldrar som ”skamlig” och allameddel ade inte skolan att barnet led av en
anfallsgukdom, som gjorde viss redskapsgymnastik och bad riskfyllda och dér eleven behtvde speciell
tillsyn. Sannolikt sparade dock skolhalsovarden paett eller annat sétt upp dessa barn, négra incidenter
intra&ffade som val &r aldrig.

Oroliga och "stérande” barn med svéarighet att f6lja undervisningen férekom givetvis ocksa, men inte pa
langa vagar i samma omfattning som nu. Problemen var till 6vervagande del social pedagogiska och det
hande att doktorn och lararen pa den punkten hade olika uppfattning pa grund av doktorns ovilja att
skriva ut ”lugnande mediciner”. Hja pklasser och undervisning for barn med okat behov av stod fanns,
men det fanns ocksa larare som enskilt tog hand om elever, som hade svart att hanga med. Skolkuratorer
och skolpsykologer var pa 50- och 60-talen forbehdIna storstéaderna, men skol skoterskorna gjorde
utomordentligt finainsatser pa detta omrade. Diskussionen om begreppet skolmognad var livlig och
mangask "intelligenstester” utarbetades. Testernas kvalitet varierade, de flesta var utlandska och féga
|ampade for svenska forhdllanden. De var eméllertid ett av de farelativt objektivainstrument man hade
for att forsoka bedoma ett barns psykiska utveckling. Alla hade den nackdelen att ett barns ordforrad var
en mycket betydelsefull faktor. Det tekniska utforandet var ocksa bristfalligt och illustrationerna sa daliga



att missforstand uppstod. En bild som skulle forestélla en potatis misstolkades alltid, den uppfattades av
barnen som en plétta.

Testernas popularitet var hdg, inte minst bland l&rarna och visst var de till nytta, men de tillméttes av
pedagogernaalt for stor betydelse. Manga av dem ville inte acceptera att en skolmognadsbedomning fore
forsta skolarets slut var meningsl 6s. Stora undersokningar visade att skillnader i "intelligensdlder” patre
ar kunde forekommai samma klass utan att detta avspeglade sig pedagogiskt. Diskussionernavar livliga
bade inom och utom skolan framforallt i foraldraféreningarna, till och med stadshusets sessionssal
uppléts for diskussioner. Allavar 6verens om att behov av stédundervisning forel g, medan ett forsag
om speciellaklasser for hogt begavade el ever mottes med isande tystnad. En rektor menade att det var
béttre att alla eleverna kunde hoppa 100 cm i hojd, &n att nagra fa hoppade 175 cm.

Ordblindhet fanns bland barnen i Luled med samma frekvens somi riket i 6vrigt. Upptéckten att den
egentliga bakgrunden till detta handikapp var en bristande férmaga att uppfatta och urskilja bokstaver var
inte ny, men fortfarande skickades barn med dyslexi till skolsyster for synundersokning. Kunskapen om
tillsténdet var tyvarr mycket dalig bland lararna och allt fér manga barn med lassvarigheter uppfattades
som obegavade. Behandlingen var en: tréning, tréning och ater tréning, nagot som en tillfragad skicklig
pedagog sarkastiskt uttryckte med orden: ”nog var det va en och annan som var ordblind nér jag fick
domi 1:an, meni klass 6 fanns ingen ordblind”. SO gav ut direktiv for hur barn med dyslexi skulle
beddmas och sade kort och gott att hénsyn skulletastill besvéren vid betygens séttande. Detta snappades
snabbt upp av for skolarbetet ointresserade elever (och deras forddrar), som med stod av SO:s skrivelse
ville béttra pa betygen. Den diskussion om dyslexin som aterkommer i massmedia &r férvanande,
pedagogiska metoder att stodja barn med detta handikapp har ju funnitsi minst 50 &r. Glasogon €eller
medicin hjalper inte.

Y rkesvégledningen var i folkskolans avgangsklasser under 50- och borjan av 60-talet ytterligt rudimentér.
Skoll&karens uppgift i detta sammanhang var att gbra en noggrann undersokning av elevernai
avgangsklasserna och med hansyn till fynden i forsta hand avréda fran vissa yrken.

Narkotika var bland skolbarnen pa 50-talet i Luled ett okant problem, men pa 60-talet borjade hasch och
amfetamin dyka upp. Enligt polisen kom amfetaminet fran framforallt bétar i hamnen medan hasch-
vagarnavar oklara, &ven om mycket pekade pa att det kom fran Norge. Det rorde sig inte om storre
mangder, men padinitiativ av bitrddande 1:e provinsiallakaren bildades en arbetsgrupp med polis, larare,
fordldrar och doktor. Gruppen deltog vid larar- och foréldraméten, déar hasch-kakor forevisades och
antandes for att deltagarna skulle lara sig kénnaigen doften. Nagon meraingaende undersokning av
narkotikaf orekomsten och om arbetsgruppens insatser hade négon inverkan pa ett eventuel It missbruk
gjordes aldrig, problemet ansags inte vara av den digniteten. Bendgenheten att blunda for det spirande
missbruket var stor. En enk& som gruppen gjorde i de olika rektorsomradena besvarades generellt med ”i
mitt omrade forekommer inte narkotika, men jag vet att det forekommer pa andrastéllen”. Fram till slutet
av 70-talet var i varje fall hasch inte ndgot problem i skolorna.

Spritmissbruk forekom inte i ndgon stérre omfattning, i varje fal inte sa att det kom till skoll&karens
kannedom. Instdlning till alkoholbruket var olika. Under en resa vid ett industribesok omhandertog
|araren tre flaskor starkdl, som vid aterkomsten aterstalldes till eleven. Lararen uppringdes nagra timmar
senare av en upprord fader, som hotade polisanmél a lararen for egenméktigt forfarande. Ansag han —
fadern — att grabben behtvde 6l dagligen sa var det en familjeangel agenhet, som inte rorde skolan.

| ddrarna 10 — 15 &r var under en kort period thinnersniffning inne, men intensiv information om vadorna
och kanske framforallt den kraftiga baksméllan, gjorde att ofoget ganska snabbt férsvann, &ven om
epidemiliknande uppbl ossande férekom.



Tobaksrokningen bedomdesi dennaidylliskatid som den mest hélsovadliga ovanan. Med den underliga
motiveringen att eftersom man i allafall inte kunde hindralérarna fran att rokai skolan, sa kunde man
inte heller neka eleverna. For att undanrdja detta” problem” infordes pa skolorna” rokrutor”, en minst
sagt bisarr atgérd som lockade manga ungar att borja roka for att fa det status som det innebar att stai en
rokruta. Beslutet var politiskt, mot en enig skolhal sovard. 60-talsflummen fanns pa olika nivaer.

Den sociala situationen i skolornavar hygglig. Mobbning forekom givetvis, men endast vid nagra enstaka
tillfalen i sdan grad att skolbyte maste vidtagas. Skolk var intet storre problem &ven om det av och till
skedde och daicke sdllan som en foljd av grupptryck. Foraldrarna blev ibland forvanade nér det
uppdagades att deras barn skolkade. Bakgrunden var av socia och pedagogisk art, ndgon gang med
medicinskt inslag. Eventuella problem |6stes som regel utan svarighet i samrad mellan larare, forddrar
och ibland socialvardande myndigheter. Efter mycket politiskt dividerande fick skolorna pa 60-talet sina
valbehdvliga kuratorer.

Ett kart diskussionsamne pa ford dramétena var skolmaten, som av barnen principiellt betraktades som
dalig. SAvar givetvisinte fallet, forestandarinnan och hennes medarbetare satt i en besvérlig situation
mellan krav pa naringsriktig och god mat pa ena sidan och besparingskrav pa den andra. De loste dlla
problem pa ett utmarkt sétt. Svarigheterna lag ocksa pa det praktiska planet och géllde transport mellan
skolorna. Efter ingaende diskussioner kom man fram till beslutet om ett par storkok, som skulle ansvara
for maten vid ala skolorna.

Pa 60-talet vacktes forsta gangen tanken pa en gymnasieby runt Hermelinsskolan och diskussionens
vagor gick hoga. Frégan var om man endast skulle haen eller ett par "storskolor” eller flera
gymnasieskolor spridda 6ver kommunen. Offentliga panel diskussioner forekom bland annat pa Shopping,
dar bade Hitler och Stalin anvandesi argumenteringen och "integrering” var ett vanligt forekommande
ord. Det pedagogiska huvudargumentet mot gymnasiebyn var att allt for manga elever skulle samlas pa
samma stédlle med 6kad risk for mobbing och undantrangande av elever som inte hade nog vassa
armbagar. Forslaget kom aldrig till utforande, kanske pa grund av att polismyndigheten ansag att
trafikfrégan var omdjlig att [6sa. Nu & samma planering aktuell igen och uppenbarligen tidigare
pedagogiska argument ohdllbara. | de utstéllda stadsplanerna skriver man att " trafikfragan torde kunna
|6sas”.

Lulea stad drev fram till 1990 en mycket uppskattad barnkoloni pa Vallen i nérheten av Alhamn. Ett
sextiotal barn vistades dér varje sommar och det var skolskoterskorna som, efter ansokan fran
fordldrarna, tog ut de elever som bereddes denna feriemdjlighet. Den ursprungliga avsikten med denna
kolonivistelse var ju att bereda”klenabarn” tillfélle att i en hé&lsosam milj6 ” dta upp sig”. Fore avresan
skulle barnen | &karundersokas, men uttagningarna gjordes pa socia medicinska grunder med tonvikten pa
sociala. Ur medicinsk synpunkt var det séngvéatarna som skapade vissa problem. Det pagick daen ganska
intensiv diskussion i medicinska kretsar om huruvida kolonivistelse var till skada eller gagn for en
sangvétare. Material hade lagts fram, som visade att det fanns fler séngvétare efter en kolonivistelse, 8n
som funnits fran borjan. Nagon statistik gjordes aldrig pa Vallen och &ven om enuretikerna kanske hade
litet extratillsyn, uppstod aldrig nagra svarigheter med dessa barn. Intrycket var nog snarast att en
kolonivistelse var till god nytta fér dem.

Aven i dennalilla sektor avspeglade sig de sociala forandringarnai samhéllet. Fran det att barnkolonierna
fran borjan hade haft en social och kanske dven medicinsk uppgift, hande det att oftare att ansbkningarna
om kolonivistelse var forsedda med 6nskan om en speciell period eftersom fordldrarna vid den tiden
skulle resa utomlands. Ibland framkom ocksa att det betraktades som en social flack pafamiljen om dar
fanns kolonibarn. Behovet av barnkoloni upphorde efter hand och Vallen blev under en period
semesterhem for ensamstéende médrar med barn. Numera & den gamla kolonin sommarl &ger for
ungdomar som onskar diskutera livsaskadningsfragor, nagot som de sjalvakallar " borgerlig
konfirmation”.



Aldringsvérd

Luled a derdomshem, Sundsgarden som det senare kallades, dar kommunen genom nagon av sinaldkare
var ansvarig for den medicinska varden, bestod av en relativt modern trébyggnad och ett mindre hus
gemenligen kallat " gubbhuset”. Miljon dér var minst sagt undermdlig, framforallt brandrisken var enorm.
Gasternai gemen var personer som av alder och delvis sociala skl inte kunde klara ett enskilt boende
och ofta galva stkte gemenskapen pa " Hemmet”, dar vantelistan var 1ang.

Pa Sundsgarden fanns manga intressanta personligheter med en stor kunskap om gamla Luled, en
kunskap som tyvérr inte dokumenterades. En fértjusande gammal dam beréttade med inlevelse om hur
hon pa 1880-talet under innevanarnas jubel varit med om att spettain den forsta varbaten till kajen. En
distingerad & dre gentleman forvarade i sin byraldda en gammal browning, vilket skapade oro hos
medgéasterna. Magasinet var fyllt, s oron var forstaelig, men den forsvann sedan 6verenskommelse gjorts
med &garen om att magasinet skulle forvaras pa forestandarinnans expedition.

Néagra av de boende hade ganska avancerade alkoholvanor, som vid nagratillfallen storde den i dvrigt
stillsammatillvaron. Den formyndarmentalitet, som ville forbjuda all forekomst av alkohol pa
Sundsgérden, kom lyckligtvistill korta och négra problem med gésternas alkoholvanor férekom aldrig.

Det fanns ocksa adringar som vagrade |amna sin egen bostad, trots att de levde i en miljo pa gransen till
misér. Intensiva dvertalningar av socialchef, distriktsskoterskor och doktorn gav som regel resultat och
tvangsatgarder for dverflyttning till Sundsgarden behdvde aldrig vidtagas. De dvertalade fanns sig snabbt
tillrétta pa Sundsgarden och trivdes bra. En liten gumma uttryckte det med orden: ”tank att man kan ha
det sdbra. Tank att nan bryr sgf om en gamm-kossa som jag’”.

Den dagliga medicinska varden pa Sundsgarden skottes av den sjukvardsutbildade personalen och en dag
i veckan hade de av gasterna som sa 6nskade, mojlighet att tréffa doktorn. Det géllde varkande leder,
somnsvarigheter, kontroll av hjarta, lungor och blodtryck och inte minst &lderdomens plaga:
forstoppning. Nagra av gasterna var drabbade av senil demens (numera Alzheimer), som skapade en del
orostillsténd under forstatiden av vistelsen pa Sundsgarden, men personalens omsorg och den lugna
miljon kom snabbt oron att férsvinna. Ett forsok med besoksronder pa rummen slog inte saval ut. Nagra
av gasterna hade ingenting emot besok, men de flesta betraktade rummen som sinahem och ville galv
avgora vem som skulle kommaiin. Efter nagon manad avbrots forsoket.

Det var distriktsskoterskorna som i praktiken ansvarade for den medicinska delen av den 6ppna
adringsvéarden och det var socialvarden som hade det ekonomiska och politiska ansvaret.
Distriktsskoterskornas ord vagde tungt, nér nagon ledig plats pa al derdomshemmet skulle belggas.
Vantelistan var som sagt mycket 1ang. Lokalerna var pa 50-talet undermaliga, men staden "tog sitt
ansvar” och under 60- och 70-talen uppfordes de nuvarande byggnaderna, dar mycket hogt stéllda krav
uppfylldes. Bland annat byggdes en mycket fin rehabiliteringsavdel ning utrustad med varmvattenbassang.
Dér fanns ocksa vavstuga och snickeri- och keramikverkstad.

Som ett resultat av den davarande (och pagaende) diskussionen om gransdragning mellan suk- och
adringsvéard inréttades pa Sundsgarden en sjukavdelning, avsedd for speciellt vardkravande gaster. Det
har altid varit och & omgjligt att skiljamellan en "frisk” och en "sjuk” adring och l&ttare blev det inte
nar politiska avvaganden kom in i sammanhanget. Sjuk adring = landstingsansvar. Frisk dldring =
kommunalt ansvar. Platsbrist inom den slutna varden bidrog till att kommunen pa Sundsgarden uppl at
platser gor gaster, som efter vistelse pa lasarettet av |asaretts skare bedomdes vara for sjukafor att vardas
i hemmet, men inte tillhdrde den slutna varden. | samband hérmed byggdes sjukavdelningen om till
vanligt bostadsavdel ning och den tidigare gransdragningen forsvann. For de fran landstinget hanvisade
gasterna betal ade detta en viss avgift avsedd att téacka kostnaderna for ytterligare persona pa



Sundsgarden. Tyvarr skedde inte denna val behtvliga personal 6kning. Belastningen pa personalen var
enorm och en omorganisation blev nédvandig. For stadslékaren innebar det att hans tjanster vid
Sundsgarden inte langre var behovliga. Vid sjukdomsfall hanvisades gasternatill den 6ppnavarden, en
synnerligen persona kravande nyordning. Pasistone lar en &tergang till den tidigare ordningen vara pa

vag.

Stadsl&karen arbetade néra distriktsskoterskorna och fick dérigenom tillsammans med hembestken en
mycket klar bild av den sociala bakgrundsmiljon i Luled. Den var inte flackfri, men staden var pa 50- och
60-talen fortfarande en smastadsidyll, dar allakande alla. Distriktsskéterskorna hdll ett vakande 6ga 6ver
innevanarnas ha sotillstand och fick med stadens tillvaxt allt mera att gora. Parkeringsforhdllandenavar i
vissa omraden sadana att deras promenad mellan bil och den sjuke tog langre tid an hembesoket. Ett
forsok att forse deras bilar med speciellt parkeringstillstand mottes med kalla handen av gatukontoret,
men en forstaende polismastare |&t meddela att han hade en bra papperskorg om nagon distriktsskoterska
skulle fa en botesl app.

SOCIALMEDICINSKA UPPDRAG
Barnavardsnamnden (BVN)

Redan efter nagra manader hamnade den nye distriktslakaren pa ett markvardigt sétt i politikens
irrgangar, nagot som han hade ringaintresse av. En dag fanns bland hans post ett brev, i vilket det kort
meddelades att han var ledamot av BVN. Han trodde forst att det var ett skéamt, men vande sig till en
politisk forgrundsfigur, som han rékade kanna, med en forfragan om vad skrivel sen egentligen innebar.
Svaret 16d: " Barnavardsnamnden ansdg sig behtva en barnl&kare, savi satte dit dig pa ett
moderatmandat”. Det & sadant som kallas for praktisk politik och for doktorn blev det en 15-arsperiod av
intressant verksamhet, dar han kanske sjalv drog nagot stratill stacken. Arendena avsdg i de flestafall att
finnalamplig form for hjélp och stdd till barnfamiljer med sociala problem som i sin yttersta konsekvens
kunde ledatill placering av barn i fosterhem. Nagon gang tvingades namnden fatta beslut om
omhéandertagande for tvangsvard, beslut med ofta djupt tragisk innebord. Nagon gang rorde det sig om
barn med beteenderubbningar, dér en medicinsk beddmning var 6nskvard.

Alkoholmissbruk i stérre omfattning, narkotikaproblem, ren kriminalitet och valdsbrott var sdllsynt, det
rorde sig mest om snatteri eller ofog som passerat gransen for det tillétnaoch i den man négon form av
straff utméttes skedde det i form av ”varning av barnavardsnamnden”. N&r den i forddrarnas narvaro
utdelades av ndmndens ordfdrande Ragnar Lassinantti hade den forvisso effekt. Det var ett 20-tal familjer
som stod for de flesta arendenai BVN och samma namn férekom ocksdi Socialndmndens och
Nykterhetsnamndens register.

Nykterhetsndmnden (NHN)

Aven i NHN blev distrikts dkaren snabbt ledamot enligt samma metod som i BVN. Verksamheten i
namnden var av stodjande natur, men nagra ganger om aret maste namnden gain till Lansstyrelsen med
begaran om resolution for intagning for tvangsvard. Mojlighet till sddan vard fanns pa Furunasets sjukhus
och Holmforshemmet utanfér Boden. | flertalet &renden réckte det med att vederborande hade

resol utionen hangande 6ver sig for att missbruket skulle stavjas, men aterfallen var forfarande manga.
Antabusbehandling férekom, men dven hér var framgangarna méttliga. Hundraprocentig medverkan
fodrades av den behandlade och det hande ibland att ndgon ” sop sig genom behandlingen”. Hos
Socialstyrel sen diskuterades implantation av antabustabletter, vilket skeddei Norge, men som hos 0ss
bedomdes som etiskt stérande d&ven om den behandlade sjalv 6nskade det. | Luled forekom g dennaform
av behandling. Doktorn hamnade i politiska (!) diskussioner om huruvida alkoholism var sukdom eller
"vanart”, men dven den medicinska bedomningen var vacklande. | forrafallet var varden landstingets



angelagenhet, i senare fallet kommunens. Att grénsen var svér att draillustrerades av ett par alkoholister
som hdll sig nyktra saléange de var sjukskrivna. Samma dag sjukskrivningen drogs in bérjade de supa
igen.

De 6nskemd om en alkoholradgivningsbyra med behandlingsmdjligheter som NHN tidigt framforde,
viftades bort av politikerna. For att dvertyga de bestdmmande om behovet stéllde stadsldkaren nagra
timmar i veckan av sin mottagningstid till NHN:s férfogande. Detta visade sig vara valbetéankt, behovet
av medicinsk radgivning var storre &n man anat, vetskapen om mdgjlighet till medicinskt stod spridde sig
och méanga personer med alkoholbesvéar sokte frivilligt. Samtidigt avs 6jades forekomsten av ett icke
ringa utbrett dold alkoholmissbruk, inte minst bland hemmafruar. For manga var majligheten att utan
skamkéanslor tala om sina problem tillrackligt for att fa deras alkoholvanor under kontroll.

Asikten att alkoholism har betydande medicinsk bakgrund blev allt mera accepterad, &ven om de
undersokningsmetoder som stod till buds inte kunde finna den direkta orsaken. Efter besok i Umea pa
dess va renommerade alkohol rédgivningsbyrd, som dven dréatsel kammarens ordférande Osten Johansson
deltog i, insdg politikerna att alkoholisterna behdvde hjélp och att huvudmannaskapet for denna hjélp var
utan betydel se. Beslut om byggande av en radgivningsbyra fattades snabbt och den davarande Brogarden
fanns snart pa plats. Déar fanns valbehovliga tillnyktringsrum och tillgang till det sociala och medicinska
stod som i de flestafall var nddvandig. Den innebar en revolution inom nykterhetsvardens arbetsomréde.
| de yttersta av dessa dagar har verksamheten nedlagts och byggnaden har rivits. Stadsl &karen var under
ca 15 ar ledamot av och medicinsk konsult i Lansnykterhetsnamnden.

Aven om deras ideologi gick ut pa att behandlingen av alkoholism skulle ske utan mediciner, hade
doktorn ett visst samarbete med Lankrérel sens medlemmar. De utréttade ett imponerande arbete for att
stodja sinamedlemmar och det var |&tt att konstatera att deras resultat var béttre &n samhéllets 6vriga
&tgarder. Aven Anonyma Alkoholisters (AA) verksamhet, som just startat, hade mycket god framgang.

Till de mera siregna drenden som handladesi NHN, horde de yttranden som géllde danskvéllar pa
stadens krogar. Ivriga diskussioner fordes om huruvidatillstand skulle tillstyrkas for 2 eller 4 kvéllar i
veckan. Motivet till inskrénkning skulle vara att det sops extra mycket pa danskvéllar.

Héal sovardsnamnden (HVN)

Ar 1955 blev stadsdistriktslakaren utsedd till stadslékare och blev dérigenom icke blott automatisk chef
for Halsovardsbyran utan blev dessutom ”enligt tradition” halsovardsnamndens ordforande. For doktorn,
som aldrig bevistat ett sammantréde i en HVN, blev ledamotskapet en angendm Overraskning. Han blev
mycket vél omhandertagen av de dvriga ledamdterna och med hjélp av ndmndens tjansteman var han
snart insatt i arbetet.

Det visade sig snart hur olampligt det var att samma person pa en gang var ordfdrande i némnden, chef pa
halsovardsbyran och foredragande i ndmnden. | full enighet besl 6ts att namndens ordfdrande skulle
tillséttas efter demokratins regler och att i stadslakarens arbetsuppgifter skulle inga att vara chef for byran
och foredragande i namnden. Samtidigt tillsattes ett arbetsutskott bestdende av ndmndens ordftrande,
stadsl&karen och 1:e hd sovardsinspektoren. Pa detta sétt effektiviserades bade byrans och namndens
arbete, som under 60- och 70-talen radikalt forandrades.

EPIDEMIBEKAMPNING. P4 1950-talet rokte man dnnu ut ohyra med cyanvéte och desinficerade efter
scharlakansfeber och tuberkulos med " formalinlampa’. En av hal sovardsinspektorerna hade cyantillstand,
men det hade inte anvants pAmera an tio ar efter en forfarlig olycka som kostade en inspektor livet och
svart skadade en annan. Den snabba saneringen av Luleds bostadsbestand och allmant forbéttrad
bostadshygien gjorde att denna livsfarliga metod inte heller behévde anvandas. Formalinlampan bestod



av ett 25 cm langt nedtill perforerat plétror ca 15 cm i diameter. Overst var fastlott ett kopparkéarl for
formalinlésning och i en luckai rorets nedre del insattes en spritlampa. Apparaten placerades sedan i det
rum som skulle desinficeras och fick sta dar ett par timmar medan formalinen férangades.
Biverkningarna av formalinen, som &r ett av véarldens mest allergiframkallande amnen, var enorma och
lampan anvandesintei Luled efter 1955. Andra synsétt pa smittspridning skapade andra metoder for dess
bekampande. Erfarenheten visade att en ordentlig storrengdring réckte och med distriktsskoterskorna som
Overvakare var dennaform av " smittrening” tillracklig.

Genom tillkomsten av nya behandlingsmetoder framférallt PAS mot tuberkul os och penicillin hade

g ukdomsbilden vid smittsamma gjukdomar radikalt andrats, men fortfarande var epidemibekampning en
uppgift for HVN. Déri ingick bland annat att géra upp en ympningsplan att anvandas vid eventuellt
utbrott av smittkoppor. En detaljerad sadan plan fanns ocksa, t 0 m annonsmanuskript 1ag fardiga. Den
behovde aldrig anvéandas, men i samband med en liten smittkoppsepidemi i Stockholm forekom ett
misstankt fall i Luled. De delar av planen som datradde i kraft visade sig fungera utmérkt och besparade
lansl8karen och stadsl8karen en massa administrativt arbete. Den som idag diagnostiserar ett fall av
smittkoppor kan hos V érldsha soorganisationen (WHO) lyfta 10 000 dollar.

HVN var under stadsl &karens ledning ocksa ansvarig for organiseringen av den offentliga
polioympningen som forsta gangen genomfordes under slutet av 50-talet. Fall av polio forekomi Luled
fram till ca 1958, men genom lulebornas villighet att stélla upp for vaccination forsvann sjukdomen
fullstandigt fran staden detta .

Den 6kande turismen innebar att i Luled varje sommar forekom fall av importerad paratyfus. Det blev
byrans uppgift att ta prover och isolera suspekta smittbarare. Forsok att spara den ursprungliga
smittokallan var meningsl6st. Sekundéarfall intraffade aldrig. For personal syssel satta med

livsmedel shantering gallde speciellt skarpta bestammelser. Aven en del fall av " spontan” paratyfus
intraffade och da blev smittkallans uppsparande ett rent detektivarbete. Ibland kunde den spéras, vid
nagot tillfalle visade sig foder till akvariefiskar vara boven. Vid en internationell smittskyddskonferensi
Lulea diskuterades dennaform av turistsmitta, som i de flestafall snarare var ett ekonomiskt an ett
medicinskt problem. Den forsamlade sakkunskapen ansdg att det basta séttet att stoppa en epidemi av
"turistsalmonella’ pavara breddgrader var att slutata prover. Rédet foljdes ocksa med framgang i Luled

BOSTADSHYGIENEN 6vervakades av HVN. Det intensiva nybyggandet rackte inte till for att
hérbérgera den vaxande befolkningen och av den &ldre bebyggel sen fanns fortfarande en del ruskiga
kakar kvar. Halsovardande och sociala myndigheter holl ett vakande 6ga 6ver dem och tvingades ofta att
av hygienska skal helt utdéma byggnaderna, men samtidigt av sociala skél tillata dem som " bostader” for
familjer utan barn. Enligt gallande forfattningar stélldes forbudet att anvanda bostaden pa égaren och icke
pa huset, vilket medforde att den utdomda kéken snabbt bytte dgare, varefter hela proceduren maste
upprepas. Forfarandet holls under ett tiotal ar vid liv av ett par samvetsl6sa figurer va fortrogna med hur
man kunde fa vinning av en bristfalig lagstiftning. Detta obehagliga och asociala ockrande pa
manniskors bostadsbehov dog ut i slutet av 1950-talet i samband med att kdkarna foll ihop.

En ovéantad form av trangboddhet uppstod som ett resultat av den storainflyttningen till Luled orsakad av
Jarnverkets tillkomst. Manga av de anstéllda hade kommit fran kringliggande landsbygd och lamnat kvar
den dldre generationen palandet. Salange bada makarnai en familj levde gick detta bra, men nér en av
dem foll bort flyttade enligt gammal norrbottnisk tradition den kvarblivande maken till barneni Lulea.
Efter en tid blev trangboddheten dock svar och trycket pa aldringsvarden dkade, ett ryck som kommunen
gjorde alt for att 1&tta och som den i stort sett ocksa lyckades med.

LIVSMEDEL SHY GIEN. Stadens livsmedelslokaler, restauranger och matstallen inspekterades
kontinuerligt. Hanteringen skottes i stort sett mycket bra, men ibland fanns orsak till anmérkning, icke
ovantat som regel hos samma innehavare. Bakteriehalt och vattenhalt i livsmedel kontrollerades och man



kunde snabbt konstatera att det dyrbaraste vatten som en kund bar hem, var det som fannsi Falu-korven.
Pa 50-talet hade hé sovéardsinspektoren fortfarande polisidra uppgifter — de kallades annu pa 40-talet

” hdl sovérdspoliser” — och kunde "anhdlla’ livsmede!, som inte uppfyllde gallande krav. Aven
stadsl8karen hade en egen " polisbricka’.

Om anmérkningar forelag blev det namndens uppgift att avgora om livsmedlet skulle bedémas som
"hasovadligt” eller "otjanligt till méanniskofoda’. Beslutet kunde fa stora ekonomiska konsekvenser, i
forstafallet skulle livsmedlet destrueras, | senare fallet fick det anvandas som djurfoder. Konflikter
mellan producent och kontrollant forekom nagra ganger, men alla problem |6stes forhandlingsvégen.
Vitesforel aggande maste ibland tillgripas, men behtvde endast i undantagsfall utdémas.

Riskerna med livsmedelstillsatser borjade allt mera uppmérksammas framférallt vad gallde fargémnen
och konserveringsmedel. Lagstiftningen var forvirrande, fargamnen tillétnai Tyskland var férbjudnai
Sverige och for vissa konserveringsmedel gallde motsatsen. Namnden 6verhopades med delvis
motsagande rad och anvisningar fran Medicinalstyrel sen, importkontrollen var bristfallig och det dréjde
artionden innan praktiskt anvandbara bestammelser hade utformats.

En stor del av ndmndens tid upptogs av granskning av ritningar till planerade livsmedelslokaler och under
hela 50-talet var sasmmantradesbordet téckt av ritningar till det shopping-center som holl pa att byggas.
Av négon anledning var som regel diskmgjligheterna underdimensionerade. Det gallde for nédmnden att
tillse inte bara att livsmedlen hanterades pa ett tillfredsstallande sétt, den skulle ocksa setill att
arbetsforhallandena var goda, inte minst att tillréckliga personal utrymmen var tillgangliga. Klara
bestammel ser fanns for hur 1okalerna skulle utformas, men det kunde trots detta bli ganska harda
diskussioner med byggarna.

Det var framforallt renhdlIningen av lokaler och redskap som klickade, inte minst géllde detta maskiner
for framstallning av mjukglass. Men dven skarbraden och kéttkvarnar var daligt skétta. Till HVN var
knutet ett livsmedel slaboratorium vars verksamhet skottes av stadsveterindren, som hade det
Overgripande ansvaret for livsmedel shanteringen.

Vatten réknas som livsmedel och Luleds vatten var under 50-talet inte alltid av den kvalitet som kunde
fordras. Ett nytt vattenverk hade byggtsi Gaddvik, d&r man genom att filtrera dvvatten genom 10 m sand
fick ett utmérkt konstgjort grundvatten. Sandens halt av jarn och mangan gjorde att vattnet forst efter lang
tids genomspol ning kunde sléppas ut pa nétet. Pa grund av Luleds snabbatillvaxt rackte vattnet inte alltid
till, varfor det gamla verket maste anvandas da och da. Detta avspeglade sig genast som bakteriella
vattenféroreningar, men aldrig av den grad att hél sorisk forelag. Sedan borjan av 60-talet har Luleds
vatten varit av utomordentlig hdg kvalitet. Brott pa vattenledningarna var vintertid inte ovanligt under 50-
talet och under 60-talet byttes praktiskt taget allaledningar ut. Darmed férsvann det rostfargade vatten
som tidigare strommat ur kranarna och oroat luleborna. I samband med kommunsammansl agningen fick
HVN tillsyn dver ett flertal bya-vattentakter och i ndgra av dem konstaterades for hdga nitrithalter. Vatten
fick under en period koras till familjer med smabarn, men nitrithalterna minskade efterhand for att efter
nagot ar varaborta. Riklig tillférsel av konstgddning var sannolikt orsaken till den temporéra
fororeningen av grundvattnet.

Hanteringen av livsmedd i kioskhandeln var en aterkommande oroskalla. Framforallt géllde det de
sanitaraforhadlandenai glass och korvkiosker, dar renhallningen oftast var bedrovlig. Skarpt

livsmedel slagstiftning gjorde att de vandrande korvgubbarna férsvann och kiosker véxte upp som
svampar ur jorden. Dértill kom det matos de spred omkring sig och som for de nérboende blev en sanitér
olagenhet. En av de drabbade uttryckte det i en klagoskrift med orden: ” Det gar en doft av pommes frittes
genom livet”. HVN blev tvungen att tillgripa ganska harda tag och hade ocksa framgang vid sanering av
denna handel, som inte alltid var helt serids.



Under 50 — 60-talen borjade bensinmackarna vaxa ut till sma livsmedelshallar och HVN fick utkéampaen
del duster innan risken for framfor allt smakpaverkan palivsmedlen av olika oljeprodukter med sékerhet
kunde forhindras.

Livsmedel sproven 6kade med stadens tillvaxt samt till foljd av skarpt lagstiftning bade kvantitativt och
kvalitativt och nyalokaler for livsmedelslaboratoriet skaffades fram. Med omorganisationen 1970 da
tjansten som stadsveterinar drogs in, lades Luled stads livsmedel slaboratorium ned och verksamheten
overtogs av Svelab. Ett forslag att laboratoriet skulle forlaggas till Umea undanrojdes av Lansstyrelsen,
som ansag att ett livsmedel slaboratorium av beredskapsskal skulle finnasi Luled

RENHALLNINGEN. Att tahand om sopor och avfall var under 50- och 60-talen ett standigt problem
och deponeringen ett lika standigt bekymmer for HVN. En soptipp som pa 40- och 50-talen |&g alldeles
nedanfor bebyggelsen pa Ornéset sténgdes omkring 1955 och ny plats rekognoserades ungefar mitt i
nuvarande Mj6lkuddsbebyggel sen for att ca 1965 flyttatill norra sidan av Bodenvagen. Marken déar
behovdes snart for industriandama och trycket efter industrimark var sa stort att bebyggel sen igangsattes
for tidigt. Trots HVN:s papekande att tippen inte var fardigbrunnen — man kunde i dess centrum uppméta
en temp pa+ 75° - satte byggnationen i gang med resultat att grunderna forskéts och byggnaderna maste
repareras for stora summor. En stor rattinvasion blev ocksa féljden av det huvudl6sa byggandet. Nasta
tipp blev pa Porson vaster om nuvarande hogskoleomrade. Man borjade separera sopor och en speciell
tipp for byggnadsavfall och industrisopor éppnades pa K ndppel dsen. Aven ute vid Méttsund fanns en stor
tipp (inofficiellt 6ppen for allmanheten), som det av vardslshet da och da borjade brinnai och som
astrade en illaluktande rok som svért storde den néraliggande vill abebyggel sen.

Svérigheten att finna soptippar som uppfyllde Naturvardsverkets krav gjorde att kommunen vid Uddebo
uppforde en sopforbranni ngsanl éggning. Sopkérlen byttes efter hand mot sopséckar, modernabilar och
utrustning anskaffades och staden fick en val fungerande renhdlIning. Vid forbranningsanlaggningen
fanns ett speciellt spolrum for latrintunnor, sadana forekom annu pa 60-talet inom stadens omrade. Efter
25 ars anvandning var den val fungerande forbranningsanl &ggningen slut och da ekonomiska
Overvaganden talat emot det, uppfordes ingen ny anléggning utan kommunen atergick till en ny soptipp,
dennagang i Sunderbyn. Val genomforda éterstallningsarbeten hade da utplanat saren efter allatidigare

tippar.

Den tilltagande vattenfororeningen runt om Luled var pafallande och i en generalplan besl6t Luled stad
att, med undantag av dagvattenledningarna, avskéra alla avloppsledningar som ledde direkt ut i
omgivande vatten. Pumpstationer byggdes och avloppen samladesi en huvudledning som slutade i ett
hogeffektivt reningsverk utanfér Svartdstaden. Det renade avloppsvattnet slépptes under standig kontroll
ut i Svartosundet, paverkan pa dvvattnets kvalitet kunde aldrig pavisas. Avloppsvattnets relativt htga
pH-vérde fick nagra oroliga medborgare att fundera pa om fiskbestandet i Svartosundet skulle forvandlas
till enbart lutfisk.

Rotdammet komposterades och kunde sedan anvéndas som godningsmedel. Dess halt av tungmetaller
och risk for forekomst av parasiter gjorde det dock olampligt att anvandas pa livsmedel sproducerande

ytor.

De vidtagna dtgéarderna var synnerligen effektiva och man kunde med blotta 6gat konstatera den
forbattrade vattenkvalitén runt Luled. En faktor som kraftigt bidrog till vattenféroreningen var allt avfall
inkl toaletter, som av inkomna fartyg slpptes direkt ut i vattnet. Forfarandet var forbjudet och
uppsamlingskarl uppsattes pakajerna, men av derasinnehdl att doma alstrades inte nagot avfall ombord.
Oljeutsl&pp registrerades aldrig. Luled var en av de hamnar som var alagda att ta emot spillolja, men de
avlamnade mangdernatalade for att en del skeppare drog sig for kostnaderna och gjorde sig av med oljan
paannat satt. En bidragande féroreningskélla var de snétippar paisen som kommunen sedan lange
anvant. | snon dolde sig olikaformer av avfall och dennaform av tippning forbjodsi lag pa 60-talet.



RATTBEKAMPNING, KARANTANSVERK SAMHET. Den popul &ra uppfattningen att HVN:s
huvuduppgift var att jaga réttor hade ett visst beréttigande. Forekomsten av réttor i staden var inte
obetydlig och under 50 — 60-talen blev det nbdvandigt att trots riskerna genomfora ett par stora
kampanjer med utlaggning av rattgift. Daligt skotta soprum och olaga sopdeponering i stadens
omgivningar forekom allt for ofta. Utl&ggningen av gift skedde under strangt reglerade former med
annonsering i dagspressen och utsdttande av affischer och som val var intréffade inga forgiftningstillbud.
Samtidigt med att bebyggel sen sanerades och renhdl Iningen forbéttrades forsvann de vanliga gra réttorna.
Deras anforvanter bisamréattorna, som huvudsakligen fanns vid Malariaviken och dess omgivningar,
klarade sig béttre och kan fortfarande da och da ses ta en promenad pa ndgon av stadens gator.

Till HVN:s skyldigheter horde att enligt vissa forordningar bevaka rattférekomsten pa de fartyg som
anlande till Luled och att utfarda bevis om frihet fran réttor, sk rattcertifikat, for fartyg som enligt
karantansbestammel serna skulle forete ett sadant. Skyldigheten hade samband med att Luled var
karantansstation, dar stadslékaren i egenskapen karantanslékare var chef. Isoleringslokaler var
rekognoserade for att vid intraffade eller misstankta fall av karanténssjukdomar omedelbart kunnatasi
bruk. Det dlag HVN att tillse att en gul karantansboj lades ut sa snart sj6farten 6ppnades. Dar skulle
enligt bestdmmel serna de fartyg som varit pa resa mera én 2 dygn fran utomeuropeisk hamn ankra upp
tills de fétt tillstand att anl6pa Luled. Sa skedde dock aldrig, de hade aviserat sin ankomst via Harnésands
kustradio och begért tillstand att fainlopa. Telegrammen kom oftast i kod-form och hé sovardsbyran
svaradei klartext: "Welcometo Luled’.

Stadsl akaren var ocksa smittskyddsl akare for den vidgade Lulea kommun till dess landstinget mot slutet
av 70-talet genom Overldkaren vid epidemiavdelningen i Boden Overtog uppgiften.

LUFTVARD. Under 60-talet fastes allménhetens uppméarksamhet pa férekomsten av luftféroreningar.
For lulebornas del gdllde det framforallt de utsl&pp som jarnverket stod for. Verket spydde ut stora
mangder jarnoxid, som i form av rodfargade moln vid vissa vaderforhdlanden kunde ses med blotta 6gat
andaupp i Kalix-trakten. For att fa ett begrepp om situationen tillsatte HVN en rokgaskommitté, i vilken
ingick representanter for kommunen, jarnverket och LKAB med stadsldkaren som medicinsk konsult.

Det hela borjade mycket primitivt med att masonitskivor lades ut nér snon borjat falla. Over dessa skivor
utmérktes kvm-stora rutor, fran vilka snon efter 2 manader tillvaratogs, smaltes och indunstades, varefter
aterstoden vagdes. Det var en rent kvantitativ analys och det enda sakra resultatet var en objektiv
bekraftel se pa att nedsmutsning av betydel se férekom, men intet om smutsens art eller ursprung.
Samtidigt som métningarna borjade, 6kade ocksa innevanarnas intresse for luftfororeningarna och de
inkom med helt beréttigade klagomal.

Det var uppenbart att tekniken maste forbéttras och undersokningar genomforasi stor omfattning. Med
stod av méatvéarden fran meteorol ogiska stationen pa Kallax kunde man goraen vind-"ros” utvisande de
forharskande vindarna och deras styrkavid olikatider pa éret. | samrad med en speciaist fran Géteborg
och SMHI gjordes en inventering av misstéankta fororeningskallor och en s k spridningsplan for Luled och
dess omgivningar uppréttades. Med denna plan som bas placerades pa lampliga stéllen métstationer och
dessa forsags med instrument for att till en borjan endast mata nedfallande och svavande stoft i
allménhet. Senare kompl etterades apparaturen med magjligheter att separera stoftet efter kornstorlek och
att méta halten av svaveldioxid. Mangden partiklar och luftens halt av svaveldioxid var en
sammanfattande indikator pa luftens kvalitet. Analyserna, som gjordes pa ett speciallaboratorium i
Goteborg, visade en betydande férekomst av svaveldioxid, nedfallande och svévande stoft av olika slag
och inte minst kalk. Kalknedfallet var med hansyn till dess férmaga att neutralisera svavel syra det enda
positivafyndet.



Efter |1angvariga métperioder och med erhallna métvarden som grund faststéllde K oncessionsnamnden
och Naturvardsverket i samrad med HVN och jarnverket de maximala emitteringsvarden som miljén
kunde tala, att helt férhindra emissioner var med davarande teknik oténkbart. For jarnverket |amplig och
maximalt effektiv mekanik konstruerades pa plats, teknikerna lyckades och efter nagot ar kunde verket
uppfylla koncessionsnamndens villkor. Det férsta som skedde var att det réda jarnoxidmolnet forsvann,
en dtgard, som férutom den gynnsamma psykol ogiska effekten, visade sig vara direkt |6nsam for
jarnverket.

NJA var inte den enda tunga industrin som emitterade luftfroreningar, de stora malmhdgarna pa Svartén
gav de nérboende stora bekymmer. Stiftet fran den krossade malmen var, nar det gallde vissa kvaliteter,
forvanansvart lattrorligt och vid utlaggning av slig dammade det ocksa kraftigt. De boende pa
Skurholmen, i Svartdstaden och Alvnaset utsattes vid vissa vindar for ytterligt besvérande nedsmutsning,
t o m under glasinne i skdp kunde malmdamm pavisas. LKAB stéllde sig till en borjan kallsinnigt infor
klagomalen, men ins3g snart dess vidd och vidtog sa effektiva dtgarder som tekniskt var mojliga.
Malmhogarna besprutades med plastbinder, som hindrade avdamning och for att undvika sekundéar
dammspridning anlades grasmattor, tillfartsvégarna asfalterades och spolades regel bundet, tréd
planterades och 1&-givande staket uppférdes mellan hdgarna. Atgérderna hade viss effekt pa avdriften,
medan dammet som uppstod vid slighanteringen pa grund av tekniska problem var svarhanterligt.
Langtgaende planer pa att byggain malmhogarna foreldg men kom aldrig till utférande, eftersom en ny
mal mhamn langt fran bebyggelsen planerades och dven kom till utférande.

Efter 6verenskommelse ersatte LK AB fastighetsagarna for kostnaderna fér att halla husfasaderna rena.
Eftersom det hér inte rérde sig om en sanitéar olagenhet — ett begrepp som endast kunde faststéllas av
domstol — utan om nedsmutsning, accepterade HVN Overenskommelsen, som betraktades som tillféllig.
Namnden var eljest mycket angeldgen om att betona att en sanitér angel &genhet inte kunde kopas bort.
Undersokningar pa orter med liknande problem hade visat att vid sanitér olégenhet av typen buller, dalig
lukt och nedsmutsning framtradde alltid tva klaralinjer. De som bodde i hyreshus ansag att ol agenheterna
var sa betydande att en hyresreduktion var beréttigad. De som &gde egna hem tvérs dver gatan hade inga
olégenheter, eftersom det skulle nedsétta villans vérde. Tendenser i den riktningen registrerades &ven i
Luled, men i mycket ringa omfattning.

Med i bilden fanns hela tiden de medicinska aspekterna, men av skolldkarna gjorda iakttagel ser av barn i
jarnverket och malmhogarna nérbel égna skolor visade ingen 6kning av luftrorsbesvar, allergier eller
storningar i den vanliga sjukdomsbilden. Inge heller pa berdrda vardcentraler kunde nagon forandring i
gukdomspanoramat registreras. Faststallda svenska riktvarden for malmstoft i luften saknades och i
litteraturen fanns inga uppgifter om att stoftet skulle innebéra hélsofara. Oenigheten om riktvarden var
utomlands mycket stor och det slutliga beslutet blev ofta en kompromiss mellan vad som var tekniskt
mojligt och de risker som beddmdes féreligga. En rykande skorsten betydde alltid pengar. Inga tecken
tydde sdlunda pa att sjukdomspanoramat i narheten av jarnverket var annorlunda ani stadeni ovrigt. Av
speciellt intresse var nedfallet av tungmetaller, men undersokningar palavar visade att &ven om vérdena
var en aning hdga, var de langt under vad som bedémdes innebéra halsorisk. Det nyvaknade intresset for
miljéproblem och dess inverkan pa befol kningens hél sotillsténd noterades av stadens styrande, som |é&t
stadsl &karen fa utbildning bade inom och utom landet.

Vad som oroade var de effekter som det planerade Stalverk 80 med dess koksverk skulle fa pamiljon.
Komplicerade, men tyvéarr foga palitliga berékningar av formodat utslapp till luft och vatten fran det
planerade jarnverket och koksverket gjordes och kontakterna med Naturvardsverket var livliga.
Verksamheten var intensiv och hogsta tillatna utsl&pp till luft av svaveldioxid och stoft faststélldes.

K oncessionsnamnden hade flera sasmmankomster i Luled, vid vilka de narmast drabbade fick framféra
sina asikter, som togs pa storsta allvar. Sa kom pl6tsligt regeringens beslut att inte bygga Stalverk 80,
men det nedlagda arbetet var inte forgaves, det hade givit alanyttigalardomar, inte minst stadslékaren i
hans nya uppgift som medicinsk dvervakare av omgivningshygienen.



Den uppgiften sattes pa prov i samband med byggandet av koksverket, enligt tillverkaren vérldens
renaste. Verkligheten visade inte helt ovantat att verket for Luleds del innebar att luft och vatten
fororenande projekt av oanade proportioner. Praktiska erfarenheter av nykonstruktionen fannsinte och
teoretiska berakningar maste goras.

Naturvardsverket, verkets konstruktor och Koncessionsnamnden ansvarade for berékningarna, som maste
relaterastill lokala forhallanden representerade av jarnverkets och ha sovardsbyrans miljésakkunniga.
Talrika samrad forekom bade i Luled och pa Naturvardsverket. Maxvéarden for utsldpp till luft och vatten
faststélldes, inte efter vad koksverkets konstruktion till&t, utan efter vad omgivningen maximalt skulle
kunna bel astas med.

Stora beténkligheter radde vad géllde utslapp av svaveldioxid, svavelvéte, illaluktande kol véten,
tungmetaller och cyanforeningar. Att de senare verkligen var farliga bekréftades av en pl6tslig fiskdod
som intréffade i ett omrade ett par km fran koksverket. Doda fiskar sandes for undersokning till

V eterinarhogskolan och svaret blev att de var cyanforgiftade. Fenomenet tolkades sa att en puff av
cyanvéte som hade |amnat koksverket, av atmosféariska forhallanden efter ett par km tvingats ned mot
vattnet, dér gasen |0sts och forgiftat fisken.

Allavar beredda pa svarigheter i starten och efter rekommendation frén Naturvardsverket annonserades i
pressen, nér verket skulle starta. Man bad om 6verseende med de sanitéra olégenheter som starten
forhoppningsvis endast tillfalligt skulle medféra. Redan nagon timme efter den angivna tiden borjade
telefonerna pa ha sovardsbyran ringa, vilket var litet forvanande eftersom starten pa grund av tekniska
svarigheter maste uppskjutas ett dygn. Diskussionens vagor gick hdgai pressen under de ndrmaste
veckorna, men efter nagon manad var |&get avsevart forbattrat och emissionerna kunde hdllas nagot sa
nér inom de granser som faststallts av koncessionsnédmnden. Periodvisa utslgpp av illaluktande gaser
kunde dock inte undvikas. Kontroll av utsldppen av tungmetaller visade senare att dessa minskat till 1/20
av vad de tidigare varit.

Det storsta psykol ogiska orosmomentet var de moln av vattenanga, som vallde fram ur slackningstornet,
nér den glodande koksen begéts med vatten. Det som syntes var i stort sett ren vattenanga, medan
slackvattnet daremot var ordentligt férorenat. Det maste darfor sedimenteras och (biologiskt) renasi stora
bassanger innan det dldpptes ut i dven och upprepade kontroller visade att behandlingen var effektiv. Det
drojde dock flera ar innan procedurerna vid koksverket kom under sadan kontroll att
Koncessionsnamndens villkor i stort sett kontinuerligt kunde uppfyllas. Krav restes bland annat pa att
slackningen av koksen skulle ske med koldioxid, men en utredning visade att de fordelar man skulle
vinnamed en s&dan process icke var sa stora att de parimligt sétt motsvarade den investering som maste
goras. Ungefar vart tredje & blommar fortfarande debatten om sléckningsproceduren upp, dessemellan &
det lugnt.

En gynnsam biprodukt fran koksverket blev den gas som bildades vid processen. Det Gverskott som
jarnverket inte behtver saldestill kommunen och anvandes for drift av det fjarrvarmeverk som uppforts
pa Aronstorp. En luftférorenande faktor av betydelse hade tidigare varit alla de varmepannor som fram
till 60-talet fannsi Luleds fastigheter och som inte alltid skottes paratt sétt. De flesta var oljeeldade, men
i alt for manga av dem eldades sopor, som spred sot och dalig lukt Gver stan. Denna fororeningskéala
forsvann helt nér fjarrvarme infordes pa 70-talet, anldggningen pa Aronstorp skottes foredomligt och
emissionerna darifran var férsumbara.

Ett tafatt forsok att forbattra luftens kvalitet i Luled gjordes nar man inforde forbudet att 13ta bilar ga pa
tomgang mera an en minut. HVN som insag det omajliga med ett forbud, vars efterfdljd eju kunde
kontrolleras, fick vika sig efter erinringar fran Lansstyrelsen. Nagon effekt av forbudet vare sig patid for
tomgangskorningar eller paluftkvalitén i Luled kunde heller aldrig konstateras.



BULLER var en av de stérande faktorer som allt mera bdrjade uppmarksammas under 60-tal et.
Problemet togs kanske inte riktigt paallvar, men ord som decibel A och bullerméatningar blev allt
vanligare patidningssidorna. Direkt bullerstérande industrier var Luled forskonat fran aven om
avkylningen av slaggklumparna fran jarnverket vintertid kunde ge upphov till kraftiga explosioner. Det
var den 6kande trafiken som storde och bullervallar och bullerstaket uppfordes langs infartsvagarna
norrifran. De riktvarden i decibel som faststélldes var mycket generésa och motivet var att effektiva
metoder att bekampa buller saknades.

Den 6kande flygtrafiken tillsammans med F21:s 6vningsflygningar utgjorde ett stérre problem och ett
planerat bostadsomrade i Karlsvik kom just pagrund av bullerstérningarna adrig till utférande. Sverige
var redan fran borjan ett U-land nér det géllde bullerbekampning och man maste med beklagande
konstatera att sa an idag &r fallet.

OVRIGA KOMMUNALA UPPDRAG

REHABILITERING. Under 60-talet blev arbetarskyddet allt mer uppmérksammat. Den fordldrade
otympliga arbetsskadel ag, som tidigare gallt, avsag praktiskt taget endast att tillse att en drabbad fick
ekonomisk erséttning for skadan. Nédvandigheten att anpassa den skadade eller guketill ett |ampligt
jobb understroks allt mera och s k anpassningsgrupper bildades vid storre foretag, sa ock vid Lulea
kommun. | den ingick representanter for arbetsgivare, fack och forsakringskassa, for Luled stads del
dessutom stadslakaren som medicinsk konsult. Arbetet gick till en bdrjan ganska trogt framfoérallt var det
svart att fa de olika forvaltningarna att acceptera att kommunen var en arbetsplats. Problem uppstod nar
det géllde att avgora vem som skulle sta for |6nen om en anstalld omplacerades fran en forvaltning till en
annan, men sedan kommunen skaffat fram en pott fér ekonomisk utjamning forflot arbetet i stort sett
friktionsfritt. Nar lagen om allmén forsakring andrades sa att méjlighet gavs att med bibehallen
sjukpenning arbetstranai reell miljo blev arbetet i anpassningsgruppen meningsfullt till batnad bade for
den drabbade arbetstagaren och arbetsgivaren.

Andrad arbetslagstiftning gjorde att manga av stadens timanstéllda lokal vardare riskerade att mistasina
jobb. Hel eller halvtidsanstallning skulle galla och tillsammans med fack och arbetsgivare maste
avvagning mellan halsotillstand och arbetsforméaga goras. | bedomningen maste ocksa tungt vagande
socialafaktorer inga. Ett antal av lokalvardarna orkade inte med ens hal vtidsarbete och miste darigenom
sinajobb, men stadens styrande skall som arbetsgivare ha en eloge for det humana sétt som dessa
kansliga drenden hanterades pa. Andamalsenligare former for rehabilitering med bland annat storre
ansvar pa den lokala arbetsplatsen gjorde att anpassningsgruppens verksamhet efter hand lades ned.

Samtidigt som anpassningsgruppens verksamhet kom igang restes fran fackets sida beréttigade krav paen
fungerande foretagshél sovard. En provisorisk form av sadan vard hade funnits genom att anstélldai vissa
fall hanvisatstill stadslakaren. Det hela borjade sa smatt med horselundersdkning och jakt pa
bullerskador hos anléggningsarbetare och skarmbildsunderstkning av viss personal. Efter grundliga
studier och med LKAB:si Kiruna foretagshé sovard som forebild bildades 1978 Kommunhélsan, en
institution som blev till stor gagn for stadens anstéllda

Stadslakare var aven medicinsk konsult & Gatukontoret for att bedoma de till anstkan om
parkeringstillstand bifogade |akarintygen. Handikapporganisationerna tyckte att kommunen var for
frikostig.

| polisiart avseende var stadsldkare jamstélld med provinsiallakare och hade skyldighet att pa begaran av
polisen medverka vid utredning av oklara dodsfall. | de flestafall rorde det sig om enkla
dodsbevisobduktioner, om brott inte kunde uteslutas blev det réttsmedicinsk beddmning som skottes av



rattd akarinstitutionen i Umea. Vid mitten av 60-talet Gvertogs detta arbete frivilligt av en for andamalet
speciellt utbildad kollega.

EXTERNA UPPDRAG

Stadslakaren var under ett antal ar timanstélld som " fortroendel &kare”, som det hette pa den tiden, vid
Central- och lokalsjukkassan i Lulea och medicinsk konsult i dess Pensionsdelegation. | egenskap av
fortroendel &kare vid kassorna blev han en praktisk 1&nk mellan dessa och kommunens anpassningsgrupp.

Han uppeholl ocksa under nagra &r tjansten som bitr 1:e provinsialldkare och var under manga ar
bitr&dande civilforsvarddkare i Norrbottens lan.

Ett par ar fungerade stads &karen som jarnvags akare pa linjen Luled — Svarton, en stracka pa 1200 meter.
Det gallde bade hdlsovard och sjukvard och var féga betungande och forutom sedvanligt arvode per
anstdld ingick frikort i 1:aklass for resor i hela Sverige.

En kortvarig kontakt med en annan statlig myndighet bréts, nér personalen ansag att doktorn skulle skriva
ut 1 000 vitamintabletter som skulle stai en skal pa arbetsplatsen for att anvandas " nér man kanner sig
nere’.

Lakarsituationen i Luled medférde att en del saregna arbetsuppgifter maste fordelas bland ldkarna. Pa
stadslékarenslott foll bland annat att vara

BOXNINGSL AKARE en minst sagt beklammande upplevelse. Visserligen var det amatérboxning men
att avsikten var att skada motstandaren ligger i boxningens natur. Efter matcherna skulle doktorn skrivai
deltagarnas matchbocker om de med hansyn till rékade skador maste avsta fran vidare slagsmal under en
visstid. Han skrev 3 — 6 manader i varje bok och erbjtds aldrig mera att aterkomma.

Att varaFANGEL SEL AK ARE innebar att internerna hade majlighet att en gang i veckan fatraffaen
|&kare for att ventilera eventuella medicinska problem. Arbetet var inte betungande, det var inga grovre
brottslingar som fanns pa Luled-anstalten. Nagra tecken pa narkotikaf brekomst syntes inte och
onskemalen om somnmediciner och lugnande tabletter var fa. Det var pa den tiden da pentymal ansags
vara den farligaste vanebildande tabletten, framforallt pa grund av dess formaga att tillsammans med sma
mangder sprit skapa orostillstand. En intern som inte fick de pentymaltabletter han 6nskade, sa ungefar
foljande: " Det gor detsamma, jag skaffar dom sjalv. Vill doktorn ha ndgra pentymal kan jag levereradem
vid koksdorren, men dom kostar 1 kr styck”. Han talade sannolikt sanning.

Den stora omorganisationen av den priméra halso- och sjukvarden under 60-talet var bade ntdvandig och
riktig.

Den 6ppna sjukvéarden och den forebyggande halsovarden dven inom skolorna 6vertogs helt av
landstinget. De flesta stader drog in |8kartjansterna medan andra framforallt de storre stdderna, hade kvar
en stadslakare, som fick nya uppgifter knutnatill det 6kade intresset for omgivningshygien. Detta @mne
var nytt och kunskapen om luft- och vattenféroreningarnas och livsmedel still satsernas inverkan pa det
allmanna halsotillstandet oklara. For halsovardsnamndernas del innebar det att den gamla jakten paréttor,
darvigt skotta sopkarl, undermaliga, kanske rent av halsovadliga livsmedel och saneringar efter
epidemiska sjukdomar byttes mot jakt pa svaveldioxid och tungmetaller. For detta kravdes nya kunskaper
och staten inréttade i Goteborg en Halsovardshdgskola for utbildning av inspektorer och den nyatyp av
stadsl &kare som behovdes. Foreningen for allméan halsovard bildades med lokalavdelningar i varje lan
och majliggjorde vidareutbildning for inspektorer och ledaméternai hélsovardsndamnderna. Statens
Institut for Folkhé@sa var ocksa verksamt pa det intensiva utbildningsomradet och stadsl dkarforeningen
ordnade hogklassiga utbildningar for de 18kare som kvarstod i tjanst. Deras antal blev allt farre och vid



mitten av 70-talet uppl Ostes stadsl dkarefdreningen. De omgivningshygieniska frégestallningarna var ofta
av rent teknisk art och de kunde pa ett tillfredsstallande sétt handlaggas av den nya hogt kvalificerade typ
av miljovardsinspektorer, som namnderna nu hade tillgang till. Fran och med den 1 januari 1969 Gvertog
landstinget all primérvard inom Luled stad, vilket innebar att da stadsdistriktslakarnas tjanster g langre
behtvdes drogs de in, medan stadsldkaren i Luled under en dvergangsperiod var anstalld som konsult &t
miljovardsbyran.

Den 30 juni 1981 hade den siste stadslakaren i Luled Lars Lundgren sin sista ordinarie arbetsdag 300 ar
efter det hans forste foregangare faltskaren, landsfiskalen m m Johan Henrik Schonheit tilltrétt sin tjanst
som stadsfysicus.



