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ABSTRACT

Emilia Bergstrom, 2021: The doctor of a suffering sister: How the woman physicians created
persona 1888-1925. Uppsala University: Inst. For idé- och lardomshistoria, masteruppsats,

vartermin, 2021.

When women gained access to the medical field in late the late 1800°’s the ideal image of a
physician was a masculine man. Women doctors needed more than officially recognised
competence to be successful within the profession.

Several of the first Swedish women doctors was published in the great medical journals
of the time. They also wrote hygiene books to teach common women about their bodies. By
writing for colleagues and other women to read, women doctors constructed a persona which
was upheld by gendered performative actions. These were expressed in how the women doctors
wrote about their own and other doctors’ research as well as in how they wrote about women’s
bodies. In this way they created a professional identity which included current ideals for
physicians as well as women. The goal which these actions were to reach a doctor’s ethos,
which was considered needed to be seen as a good doctor. The first women doctors did so in a

feminine way.
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Inledning

Nar Karolina Widerstrom ar 1888 blev medicine licentiat hade hon inga andra kvinnliga
kollegor i den svenska lakarkaren. Hon blev alltsa Sveriges forsta kvinnliga lakare som genom
en officiell utbildning klev ut i yrket. Samtidigt hade kvinnor lange praktiserat medicin och
lakarkonst i olika former. Men da utan den behorighet som lakarutbildningen innebar och senare
kravdes av dem som praktiserade medicin.* Vid forra sekelskiftet genomgick lakarkaren en stor
omdaning, nagot som speglade samhallet i stort. I vilken man kvinnor skulle fa utéva sina yrken
som lakare diskuterades intensivt under perioden och dven om kvinnor nu utbildades till 1&akare
vid samma utbildningar och universitet som man holls yrkesutévningen till storre delen
konssegregerad.?

Efter Widerstroms uttdg i yrkeslivet foljde Hedda Anderson ar 1892 och Maria Folkesson
ar 1896. Nar ar 1899 slog over till det nya arhundradet hade tolv kvinnor avlagt medicine
licentiat-examen i Sverige.> Av de forsta kvinnorna som borjade praktisera som lakare var
flertalet gynekologer. Av de tio forsta specialiserade sig sex av dem inom kvinnomedicin
eftersom det menades vara en lamplig vag for kvinnliga lakare att ga.*

Nér flera av de kvinnliga lakarna kande sig hammade av de begransningar som fanns for
dem, till exempel att inte fa inneha statlig tjanst, gick de samman och skickade ar 1901 in ett
kravbrev till Kungl. Maj:t. 6ver trettio kvinnor pa olika nivaer inom den medicinska banan
kravde utbkade mojligheter for att arbeta som l&kare. Brevet ledde till att medicinalstyrelsen
oppnade kommunala och statliga tjanster pa lagre befattningar for kvinnor, sa lange de var
ogifta.

Trots de begransningar som fanns for kvinnliga lékare vid denna tid hade flera av dem
framgangsrika karriarer, de hade valbesokta praktiker och holl uppskattade forelasningar. De

publicerades flitigt i de stora medicinska tidskrifterna sa val som i flera andra sorters tidningar.

L Att kvinnor fick tilltrade till lakarbanan pa 1870-talet har diskuterats som en strategi att bekampa
kvacksalveriet. Se exempelvis Motzi EKIGf, Lakarens ethos: Studier i den svenska lakarkarens identiteter,
intressen och ideal 1890-1960 (Linkdping, 2000), idem, Lakare och lakekonster (Stockholm, 2010).

2 Eklof, Lakarens ethos, 156.

3 Ulrika Nilsson, Kampen om kvinnan: Professionalisering och konstruktioner av kon i svensk gynekologi 1860-
1925 (Uppsala, 2003), 388.

4 Nilsson, Det heta konet: Gynekologin i Sverige kring forra sekelskiftet (Stockholm 2005), 65.



Av gynekologerna var flera av dem halsolarare och folkbildare som publicerade
populdrvetenskapliga texter och holl foreldasningar som skulle utbilda vanliga kvinnor om deras
egna kroppar.

Historiskt har det inom lakarkaren har det funnits dualitet dar man talat om lakarkonsten
som “kvinnlig” eftersom den i grunden dr omhéndertagande och omvardande.> Vem som &r en
lakare och vad en lakare ar har samtidigt beskrivits genom en rad maskulina egenskaper.
Forutom behorighet fran utbildning och via legitimering ar det flera olika aspekter som ingatt i
vad som definierar en riktig lakare. Auktoritet & ndgot som historiskt ansetts vara en del av en
lakares kompetens och auktoritet ar beskrivet som en manlig egenskap av de redan
praktiserande lakarna.® De forsta kvinnliga lakarna tampades med att komma Over en tréskel
som for dem var mycket hogre an for deras manliga kollegor. Att vara behorig lakare réckte
inte, da den auktoritativa bilden av en lakare inte innefattade dem. | stéllet fick de genom egna

strategier skapa ett nytt lakarideal, ett kvinnligt sadant.

Syfte, fragestallningar och avgransningar
| en samtid da flera borgerliga kvinnor steg ut i offentligheten efter att ha fatt tillgang till
universitetsutbildningar var de kvinnliga lakarna inte ensamma i sin kamp om att utka sina
behdrigheter inom det yrke de utbildat sig i. Nar de kom fran universitet klev de ut i en
offentlighet dar kvinnor och man segregeras pa arbetsmarknaden genom lagstiftningar och
kulturella normer. De tradde in i en ldkarkar som alltid setts som maskulin men dar den
medicinska konsten setts som nagot feminint. Idag har kvinnor varit en del av lakarkaren i
nastan 140 ar och 2016 presenterade Statistiska centralbyran statistik som visar att 48 procent
av specialistldkare i Sverige var kvinnor. ”’Savél ST- som AT-l&kargrupperna dominerades dock
av kvinnor” meddelar Anna Lundbick i Likartidningen 2018.7 Storre delen av denna utveckling
har skett under den andra halvan av 1900-talet men de som lade grunden for att en sadan
utveckling skulle kunna ske var kvinnorna som praktiserade som lékare vid det forra
sekelskiftet.

Denna studies syfte ar att visa hur yrkesutdvande kvinnliga l&kare konstruerade sig sjalva
som goda l&kare kring det forra sekelskiftet. Genom att vara kvinnor var de redan etablerade
lakaridealen inte en Gppen roll for dem att stiga in i, ahda hade flera av de forsta svenska

® Nilsson, Det heta konet, 37.

5 EKkI6f, Lakarens Ethos, 159.

7 Annika Lundback, “Flest kvinnor bland de yngre likarna”, Lakartidningen, 2018-03-07
(https://lakartidningen.se/Aktuellt/Nyheter/2018/03/Flest-kvinnor-bland-de-yngre-lakarna/, (hdmtad: 2021-05-
26).



kvinnliga lakarna framgangsrika karriarer. Undersokningens overgripande syfte ar att
undersoka hur detta var méjligt. De forsta kvinnliga lakarna agerade i en samtid da moderskap,
nation och den starka medborgaren ansags vara viktiga samhallsfragor. Det var dven en period
da fragor som rostratt for kvinnor och kvinnligt medborgarskap var heta diskussionsamnen.
Fran ar 1888 da den forsta svenska kvinnan legitimerades som lékare och till ar 1923 da den
nya behorighetslagen tradde i kraft tog de kvinnliga lékarna flera steg mot att skapa en
yrkesidentitet inom vilken de kunde ses som goda lakare. Att skapa denna identitet bestod av
ett spel mellan femininitet och yrkeslegitimitet dar den samhalleliga bilden av en borgerlig
kvinna inte gick ihop med den av en god lékare. De behdvde leva upp till en starkt etablerad
kvinnoroll samtidigt som de argumenterade for sin sak som lakare.
Jag staller foljande fragor:
e Hur konstruerade de kvinnliga ldkarna sig sjalva som goda lakare i en maskulint
dominerad sfar?
och

e Vilka strategier anvande de for att iscensatta sig sjalva som kvinnliga lakare?

Undersokningen dmnar ta reda pa var den innan beskrivna utvecklingen av kvinnor som
majoritet inom lakarkaren kan ha haft sin borjan. En stor del av kvinnors behérighetskamp till
olika l&kartjanster har aven skett efter den tidsperiod som avgransar den hér undersokningen
och endast for att det skett en forandring i lagstiftningen innebéar det inte att attityder och
radande normer automatiskt uppldsts. Vad det har arbetet tar sig an ar de tidiga konstruktionerna
som kvinnliga ldkare anvande for att skapa att skapa en yrkesroll i vilken de kunde agera som
bade kvinnor och lékare.

Av de kvinnor som skrev under kravbrevet som skickades in till Kungl. Maj:t. var néstan
15 av dem medicine licentiater och yrkesaktiva ldkare. Det ar framst de kvinnor som
undersdkningen foljer och riktar sitt fokus mot. Av dem undersoker jag dem som publicerades
i tidningar och skrev populdrmedicinska héften. Det &r en god avgransning av flera anledningar.
Dels for att de alla blivit lakare under slutet av 1800-talet eller ar 1900, det &r alltsa framst deras
upplevelser av lakaryrket som satter tonen for de kvinnliga lakarnas petition. Dels for att det &r
denna grupp som satter ribban for de kvinnor som blir l&kare efter de forandringar som

kravbrevet forde med sig.



Teori och metod

| formuleringen av den har undersokningens fragestallningar férekommer orden konstruera och
iscensatta. Genom att anvanda sadana begrepp menar jag att yrkesidentitet &r ndgot som aktivt
gors genom olika handlingar inom ramen for det yrket. | kontexten av den héar undersékningen
innebar det att man kan konstruera en dnskvard bild av en kvinnlig lakare infor olika publiker
genom att utnyttja olika offentligheter till sin fordel. Iscenséttningen av rollerna (eller
identiteten) ar det som sker efter att bilden konstruerats, alltsa det kontinuerliga uppréatthallandet
av den bild av yrkesrollen som utévarna vill att andra ska uppfatta. Tillsammans innebér de tva
begreppen en uppvisning av olika ideal som mynnar ut i en personifiering av den idealbild som
aktoren i slutdndan vill att andra ska uppfatta henne som.

Begreppen ar sprungna ur ett socialkonstruktivistiskt perspektiv som menar att det
medvetna jaget och det satt som vi ser vara medmanniskor pa ar en social och kulturell
konstruktion och att sddana synsatt &r vacklande och diffusa.? Yrkesrollen ar performativ i den
mening att den gors utifran forvantningar som samhallet har pa yrkesutévaren. Férvantningarna
kommer bade uppifradn och nerifran och kan vara overgripande for en hel grupp dven om
individuella aktorer inom gruppen kan avvika. Iscensattningen av yrkesrollen maste konstant
upprepas for att den ska fa faste och pa sa satt bli normativ. Att avvika fran och att braka med
en redan etablerad yrkesidentitet kan alltsa innebara svarigheter for den individ som ger sig pa
ett sadant projekt och hon riskerar att bli utstétt. Men ju fler som tar sig an en avvikande identitet
desto storre ar chansen att lyckas. Samhéllelig status har ocksa betydelse for vem som gar
vinnande ur en sadan konflikt. Intersektionerna mellan kon, klass och etnicitet ar viktiga for att
ett avvikande fran denna kulturella matris inte ska avvisas av de som féljer den.° Den har
undersokningen kommer genom det empiriska materialet att undersoka hur kvinnliga l&kare
skapade sig sjélva for att uppna den auktoritet som man ansag att en lakare behévde for att ses
som behorig inom sitt yrke. Det & genom att konstruera en bild av sig sjalva som trovérdiga
lakare som de etablerar ett professionellt ethos gentemot kollegor och samhéllet i stort. Som jag
innan menat kraver det att en grupp alla konstruerar sin bild utifran att de ska nd samma mal

for att individen inte ska avvisas. Darfor &r det viktigt att skriva om de kvinnliga lakarna som

8 Har anvander jag historikern Kirsti Niskanens definition av begreppet. Se Kirsti Niskanen, “Betydelsen att
vélja tolkningsram” i Historia i praktiken (Lund 2016), red. Peter Josephson och Frans Lundgren, 135-36.
9 Kirsti Niskanen och Michael J. Barany, “Introduction: the scholar incarnate” i Gender, embodiment, and the
history of the scholarly persona: Incarnations and contestations, red. Kirsti Niskanen och Michael J. Barany
(Basingstoke, 2021), 2.

Forfattarna anvéinder inledningsvis uttrycket “cultural matrix” vilket jag har utvecklat i inspiration av
Judith Butlers begrepp “heterosexual matrix”. Se: Judith Butler, Kénet brinner!: Judith Butler, texter i urval av
Tiina Rosenberg (Stockholm 2005), 295-96.



en enhetlig grupp. Konstruktionerna férekommer i olika typer av skrifter och gentemot flera
olika publiker darfor ar det intressant att titta pa bade de texter som férekommer i stora
medicinska tidskrifter och populdrvetenskapliga publikationer.

Det finns ett intresse i att uppmarksamma vad det ar som sker i de mellanrum som uppstar
mellan individ och vetenskapliga institutioner. Har skapas en persona. Kirsti Niskanen och
Michel J. Barany menar i inledningen tills sin bok Gender, Embodiment and the History of the
Scholarly Persona att det &r dar som persona uppstar. Det &r i de innan namnda mellanrum som
persona levs, kanns, valideras och uppratthalls genom olika identiteter sd som
“vetenskapsmannen” eller “likaren”.’® Persona anvands alltsd for att formedla nagonting
gentemot den bredare publiken, gentemot samhéllet, och skapar nagot som representerar en
klass snarare an en individ. Att bebo en persona &r en performativ akt och for att fa och bibehalla
det igenkdnnande som den ger maste individen upprepande presentera sig sjalv som en
trovardig medlem av den gemenskap som hon &r del av.** Persona forkroppsligas genom kénade
beteenden och iscensattningar pa individuell och institutionell niva genom handlingar som i
olika representationer av jaget, genom amnesintressen eller vilka klader en bar'?. Fér den har
undersokningen ar persona ett redskap for att fanga in de aspekter av den kvinnliga lakaren som
ar specifika for hennes yrkesroll. Lakarrollen vid slutet av 1800-talet var en strikt maskulint
kodad sadan och for en kvinna att trada in i den skavde med bade lékaridealen och de konsroller
som en borgerlig kvinna forvéntades inta. Genom att se potentialen i att skapa en ny persona
dar bada ideal kan uppratthallas far den har undersékningen ett perspektiv pa ldkarens yrkesroll
som nagot som aktivt gors och som gors genom flera aspekter av bade lakarintressen och
kvinnliga konsroller. Dar kan den kvinnliga lakarens persona ses som ett verktyg for att fa eller
uppna ett professionellt lakarethos.

Sé vad innebar ethos? Och vem &r en god lédkare? En god lakare blir man inte endast
genom att ha akademisk behdrighet genom sin medicine licentiat-examen och att 6ppna en
praktik, eftersom aven behoriga lakare kan utdva yrket pa ett kontroversiellt eller icke nskvart
sétt.’* Det krdvs ytterligare en legitimering gentemot en bredare publik. Som lakare behtver

10 Niskanen och Barany, “Introduction: the scholar incarnate”, 2.

1 1bid., 2-3.

12 1hid., 5.

13 Eklof, Lakarens ethos, 338. EKI6f 4r inte den enda som skrivit om ethos som ndgot som av lakare behéver

uppnas for att bli det som den jag kallar goda lakare. EKIGf konstruerar det har begreppet delvis utifran hur

l&karna sjalva skrivit om sitt professionella ethos under 1900-talet. Hon citerar till exempel I&karen Rudolf

Schlaug som 1969 skrev att med ethos menas de praktiker for lakare som séllan kodifieras, se EkI&f (2000), 13.
Retorikern Carolyn Skinner har skrivit en bok som handlar om hur amerikanska kvinnliga lakare anvande

ethos for att uppna en status dar de sags som trovérdiga lakare som kvinnor. Se: Carolyn Skinner, Women

Physicians and Professional Ethos in Nineteenth-Century America (Carbondale 2014).



man skilja sig frdn ”den andre”, den daliga ldkaren och kvacksalvaren. Likaren behover skapa
ett fortroende bland patienter, allménheten och de makter som &r styrande i samhaéllet, i
kontexten av den hdr undersokningen ar det regeringen (Kungl. Maj:t.) och medicinalstyrelsen.
’Ethos medskapas av den som lyssnar till budskapet, vilket innebir att likarens sjélvbild maste
overforas till och dven accepteras av andra”, sa skriver Motzi EkI6f som kartlagt svenska
lakares yrkesethos vid forra sekelskiftet.** Ethos ar vad man har uppnatt efter att individen har
fatt denna acceptans och auktoritet genom att vara en god lakare. Denna underékning har inte
direkt sokt att identifiera hur “den andres” acceptans uttryckes utan fokuserar pa hur de
kvinnliga lakarna konstruerar den sjalvbild som ska accepteras av mottagaren. Mottagarna i den
hér undersdkningen ar dem som laser de publikationer som utgér undersékningens kallmaterial,
vilka diskuteras senare i undersdkningen. Bilden av de kvinnliga ldkarna kan éven forhojas av
andra aktorer. Det &r inte endast en individuell sjalvbild som ska 6verforas. Genom att skriva
om kollegor kan man aven 6verfora ethos pa andra men da galler det att den aktér som ger redan
har en etablerad persona for att den ska kunna dverforas pa nagon annan.

Ingen person konstruerar och iscensétter sig sjalv utanfoér de kulturella normer som
existerar i aktorens egen historiska kontext. ”Often the unconventional is a collage of familiar
notions merged in unfamiliar ways”, menar historikern Jo Burr Margadant.*> Konstruktionen
av en kvinnlig lakarroll i Sverige vid forra sekelskiftet ar alltsa inte sprungen ur intet, utan den
bestar av flera olika aspekter som inkluderar samtida kontexter for bade medicinska ideal och
normativa konsroller. Aspekterna inkluderar bade eugenik som ett viktigt lakarintresse och
moderskap som den borgerliga kvinnans ultimata roll. Det & genom att féra samman sadana
ideal som redskap kan skapas genom vilka vi kan tolka den l&karroll som kvinnliga l&kare
konstruerade for sig sjalva. Pa sa satt kunde de uppna det lakarethos som kréavdes for att kunna
bli sedda som goda lékare av patienter, kollegor och institutioner. Genom deras skrivande gar
det att uttyda en persona som blir det verktyg som anvéndes av de forsta kvinnliga lakarnas

etablerande av sig sjdlva inom lakarkaren. For att fortydliga detta har jag delat upp den kvinnliga

Risé J. Samra skriver om ethos som nagot som maste skapas gentemot flera aktorer for att en lakare ska
kunna uppna en sorts auktoritativ roll gentemot patienter ur ett mer samtida perspektiv. Se: Rise J. Samra, “The
image of the physician: A rethorical perspective” | Public Relations Review” Vol. 4 (1993), 341-48.

Antropologen Clifford Geertz anvénder ethos som ett begrepp att beskriva de moraliska delarna av en
kultur. Se Clifford Geertz, The interpretation of cultures. Selected essays (New York 1973).

14 Eklof, Lakarens ethos 339.
15 Jo Burr Margadant, "Introduction: Constructing Selves in Historical Perspective" i The New Biography:
Performing Femininity in Nineteenth-Century France, red. Jo Burr Margadant (Berkeley 2000), 2.

Aven hir ar Judith Butler inspiration och Margadant och anvander biografin som ett analytiskt redskap for

att visa hur kvinnlighet gors i offentligheten.



lakaren i fyra underidentiteter vilka tillsammans skapar den helhet som utgjorde det tidiga

1900-talets kvinnliga lakare. De &r kvinnosakskvinnan, folkbildaren, forskaren och lakaren.

Tidigare forskning

Det svenska forskningsldget om lakare vid forra sekelskiftet &r stdndigt utvidgande néar det
kommer till borgerliga kvinnors offentligheter och yrkesstrategier.® Snart ar det 100 ar sedan
som svenska kvinnor rostade for forsta gangen och otaliga historiker har kartlagt
rostrattkvinnornas politiska strategier och offentligheter. Det dr dven populart att forsoka forsta
sig pa lakares yrkesidentiteter genom olika tider och medicinska specialiseringar.

Ulrika Nilsson har skrivit omfattande om gynekologin som ny vetenskap och
professionaliseringen av den. Ett av hennes verk heter Det heta konet: Gynekologin i Sverige
kring forra sekelskiftet (2003). | denna bok behandlar Nilsson behandlar bade manliga och
kvinnliga gynekologer och deras vag i lakarkaren. Nilsson konstruerar gynekologen genom en
maskulin lakararketyp som gynnar ut i tre persontyper, aventyraren, interventionister och
restriktionister.”” Den kvinnliga gynekologen passar inte in i nagon av dessa arketyper och
genom den maskulina auktoriteten som bade EkI6f och Nilsson menar att en gynekolog behdver
ar de helt uteslutna.

Avslutningsvis menar Nilsson att samtidigt som antalet kvinnliga lakare dkade i borjan
av 1900-talet blev det svarare for dem att specialisera sig inom gynekologin. Manga professorer
slutade ta emot kvinnor som amanuenser och underldkare och uteslét darmed kvinnor fran
gynekologin under en stor del av 1900-talet. Gynekologin fortsatte vara en manligt dominerad
sfar.'® Majoriteten av Nilssons forskning fokuserar pa de manliga gynekologerna som var i
majoritet och né&r det kommer till de kvinnliga gynekologerna ror hon sig i samma kallmaterial
och tidsperiod som den hé&r undersokningen gor. Nilsson skriver om de kvinnliga ldkarnas
professionaliseringsstrategier genom foreningsengagemang och politiska anstréningar, vilka ar
viktiga perspektiv for att forstd de kvinnliga lakarnas yrkesroll. Denna undersokning kommer
att addera ytterligare ett satt att forsta de kvinnliga lakarnas behdrighetskamp pa som inkluderar
identitetsskapande och persona pa ett satt som Nilsson inte gjort.

16 Flera publikationer vilka berdr kvinnliga lakare pa ett eller annat satt har givits ut under de tva ar som tagit for
att producera den har uppsatsen. Se exempelvis Kjell Ekborg, Karolina Widerstrom kallad ”Lina”: Kvinnornas
fralsare (Helsingborg 2020) och David Thorsén, ”Karolina Widerstrom och skolans dissektionsundervisning
1900-1920” i Nordic journal of educational history vol.8 (2021).

7 Nilsson, Det heta konet, 64-65.

18 bid., 345-46.



Medicinhistorikern Motzi EKI6f skrev boken L&karens Ethos. Studier i den svenska
lakarkarens identiteter, intressen och ideal 1890-1960 (2000). EkI6f behandlar hur ldkare som
var akademiskt utbildade och legitimerade behdvde havda sig dven i yrkeslivet, det rackte alltsa
inte att endast uppfylla de formella kraven for att ses som en god ldkare. Behorigheten var
saklart viktig men forutom behorighet ar det flera olika aspekter som ingatt i vad som definierar
en riktig lakare. Auktoritet & nagot som man menat varit en viktig egenskap for lakare. Vem
som é&r lakare &r, menar EKIGf, inte heller begrénsat till den som fullt ut genomfort en
lakarutbildning. For att fa auktoritet som lédkare behover man “’ldkarens sirskilda ethos™ vilket
ar det som skiljer den riktiga lakaren fran den andre, kanske kontroversiella lakaren. Ethos &r
enligt EkI6f den personlighet en lakare vill tillskriva sig for att vinna sina ahorares intresse och
fortroende. Den enskilde ldkaren ska kunna std som representant for “hela yrkets ethos, dess
karaktar, anda och sjilvbild”.* Boken behandlar manga fler aspekter som beror lakarkaren
under de angivna aren och som paverkar lakares intressen och ideal, s som en ldkarkar i kris
eller oron Gver kvacksalvare. Det ar viktigt att ta de kontexterna i akt da de aven beror de
kvinnliga lakarna som var praktiserande under samma tid.

Om de kvinnliga lakarna skriver EkIOf sparsamt och som en eftertanke. Att det & ménnen
som far fokus i en undersokning som hennes men det yrkesethos, ideal och identitet som de
forsta kvinnliga lakarna behovde leva upp till ar viktigt for att forsta hur deras stallning
utvecklades under 1900-talet. Det &r inte endast en yrkesidentitet som gar i relation till den
manliga lakarrollen, utan &ven en unikt kvinnlig sadan. EkIof foreslar att om nagon skulle titta
pa ett annat material skulle de kanske finna ett annat ethos. Det ar vad denna undersokning har
gjort.

Kollektivbiografin Att forma en ny tid: Kvinnor som samhallspedagoger runt 1900
(2020) av Boel Englund et. al. &r ett stort projekt dar flera forfattare arbetat med att skriva in
flera kvinnor i Stockholms borgerliga offentlighet. VVad alla de kvinnor som berd6rs i denna bok
har gemensamt ar att de arbetat som lararinnor och med undervisning inom olika omraden.
Forfattarnas fokus ligger p& kampen for utbildning, likstalldhet och medborgarskap.?® Bland
dem ingar flera av de forsta kvinnliga lakarna. Till Englund et. als. Undersokning bidrar den ar

undersokningen med en fordjupning av det identitetsskapande som skedde genom

19 EkI6f, Lakarens ethos, 338.
20 Boel Englund et. al., Att Forma En Ny Tid: Kvinnor Som Samhéllspedagogerrunt 1900: En Kollektivbiografi,
Boel Englund och Agneta Linné (red.) (Stockholm 2020), 12.
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undervisningen som kvinnliga ldkare dgnade sig at. Samt ett bredare perspektiv till historien
om kvinnors professionaliseringsprocesser.

Forskningslaget kring kvinnliga lakare &r inte ovéntat storre utomlands, inte minst i
Amerika och Storbritannien. Carolyn Skinner &r en retoriker som skrivit Women physicians and
professional ethos in 19th century America (2014). Skinner ar retoriker och har undersokt hur
amerikanska kvinnliga lakare pa 1800-talet anvande ethos i tal och olika sorters texter for att
etablera sig som trovardiga och auktoritativa lakare. | sin bok skriver hon bade om
universitetsutbildade lakare och om kvinnor som utévar medicin utanfér den akademiska
sfaren.?* P& sa satt ger hon ett intersektionellt perspektiv pa kvinnliga lakares professionella
ethos. Forutom att ge ett internationellt perspektiv ar flera av de strategier som Skinners
amerikanska kvinnliga lakare anvande liknande strategier som de svenska kvinnliga lakarna
anvande. Vad som skiljer Skinners forskning fran denna &ar den retoriska ingangspunkten
snarare an den idéhistoriska. Den har undersokningen och Skinners undersokning tillhor bada
ett forskningslage som talar om kvinnliga lakare som experter.

Paul Stars mastodontverk The social transformation of American medicine: The rise of a
sovereign profession and the making of a vast industry (1982) & en genomgang av
lakarprofessionens historia och hur lakarens roll utvecklats i slutet av 1800-talet och under
1900-talet. For Starr ar lakaren genomgaende en man och genusperspektivet lyser med sin
franvaro i hans analys. Till Starr verkar denna undersokning som ett genusproblematiserande
av den manliga lakarrollen. Aven inom den svenska forskningen &r lakaren oftast en man dar
den kvinnliga lakaren ndmns vid sidan av. Denna uppsats blir tillsammans med det 6vriga
forskningslaget som behandlar kvinnliga lakare en uppvisning av att kvinnor ocksa agerat som
behdriga lakare inom lakarkarerna i den moderna vastvarlden, 1800-talet och framat.

Det utlandska forskningsldget som behandlar en fordndrande lakarroll och kvinnliga
lakare ar betydligt mycket storre &n det svenska och de innan ndmna titlarna ar de som kommit
att bli relevanta for den har undersokningen. Denna undersokning ar ett bidrag till den historiska
forskning om den vasterlandska sekelskifteslakaren som skett innan och en addition till
forskningen som skriver in kvinnor i den vésterlandska historieforskningen kring lakarens

yrkesroll.

21 Skinner, Women Physicians and Professional Ethos, 3.
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Material

Undersokningens material bestar till stor del av medicinska tidskrifter.?2  Under
undersokningens tidsomfang fanns det tva tidskrifter som var betydande for svenska lakare,
Hygiea och Allmanna Svenska Lakartidningen (ASL).

Hygiea var tidskrift som utgavs av Svenska lakareséllskapet (SLS) som uppstod formellt
ar 1808.2 | jubileumsbandet Svenska lakaresallskapet 200 ar (2008) redovisas det att
sillskapets verksamhet alltid har varit inriktad pé att ”frdmja och vérna vetenskap, utbildning
och kvalitet, &ven om detta initialt uttalades med formuleringar helt skilda fran dagens”. Det
forsta numret av Hygiea utgavs i april ar 1839. Tidningens innehall skulle bestd av
“originaluppsatser, redogorelse for svenska och utlindska medicinska och farmaceutiska
skrifter, utlandsk journalistik, med. och pharm. Biografi, person- saknotiser, nekrologer samt
slutligen varjehanda.” Hygiea skulle under sina forsta decennier ha fyllt kraven som en ldkare
kunde ha pd medicinsk kunskapsformedling. Detta antyder samtidigt att uppfyllandet skulle ha
forandrats med tiden. Vad det innebar &r for mig oklart men nagot jag kommer att ha i atanke
nér jag behandlar Hygiea som kallmaterial. ”Skribenternas ’spatiosa framstéillningssétt’ ska ha
varit ett problem for tidningen, vilket orsakade att "manuskripten hopades™.**

| det forsta numret av Allméanna svenska lakartidningen som utkom i december ar 1903
mots ldsaren av den kursiva rubriken ”Anmalan”. Texten som foljer inleds med en anekdot nar
svenska lakarforeningens fullmaktige for forsta gangen samlades till méte. De ska da enigt ha
uttalat sig om ett behov for ett “eget medicinskt organ for foreningen”. En inbjudan har gétt ut
till alla Sveriges lakare om att bilda ett aktiebolag for utgivandet av en medicinsk
veckotidning.?> Tidningen utgavs av Svenska lakarforbundet ar en facklig och professionell
organisation for lakare som har som syfte att frimja en andamalsenlig utveckling av sjukvarden.
| intresse av det &mnar man i ASL publicera texter rérande lakarnas och medicinens sociala
fragor snarare an vetenskapliga fragor aven om relevanta sadana far forekomma. Pa 1920-talet
byter ASL titel till Svenska lékartidningen, i den héar undersékningen kommer den

genomgaende refereras till som ASL for tydlighetens skull.

22 Ambitionen infor den har undersokningen var aven att inkludera flera personarkiv tillagnade flera av de tidiga
kvinnliga lakarna (innehallande brev, anteckningar och andra dokument) som finns i arkivet KvinnSam vid
Goteborgs universitetshibliotek. Oturligt nog ar denna uppsats skriven mitt i en global pandemi dér olika
reserestriktioner och risk for smittspridning inte tillatit den resa det skulle inneburit att ta sig till Goteborg fran
Uppsala. Det hade givit uppsatsen ett vidare perspektiv pa vad det innebar att vara kvinnlig lakare vid forra
sekelskiftet.

23 Svenska lakaresallskapet 200 ar: sallskapets historia 1958-2008, red. Christer Edling (Stockholm 2008), 29.
2 |bid., 40-41.

25> Anmilan” i Allmanna svenska lakartidningen 1904, 1.
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Vid en oversiktlig blick kan de tva tidningarna verka lika i sitt utférande men ar
annorlunda i vad de syftar att formedla till lakarsverige. Darfor utgor de bada ett intressant
material i min undersokning. Originalartiklar, notiser och meddelanden bland annat &r
intressant for mig att titta pa. Undersdkningen ar inte begransad till endast en typ av text fran
dessa tidningar, allt som i tidskrifterna beror fragestéallningen ar relevant for undersékningen.

Av de tidigast utexaminerade ldkarna var det inte ovanligt att man engagerade sig i
folkbildande fragor. Specifikt de rorande kvinnohygien. Flera lakare har publicerat
populdrvetenskapliga bocker om “’kvinnohygien” som riktar sig till kvinnor for att de pa ett
korrekt medicinskt satt ska ta hand om sina kroppar och dess formagor. Bockerna ar skrivna av
kvinnliga lakare och riktar sig till vanliga kvinnor eller till lararinnor som ska uthilda i fragor
som beror det amnet. Jag finner materialet intressant eftersom det ar baserat pa ett vetenskapligt
underlag men riktar sig till en lasare som inte har en medicinsk utbildning. Alltsa bildas har en
offentlighet med aktorer som inte ar lakare, de skrevs av kvinnor for kvinnor.

Texterna som utgdr empirin av denna undersokning &r framst skriven av kvinnliga lakare.
Det ar deras forskning och folkbildning som har kommer tas i akt. Det forekommer dven texter
skrivna av andra aktorer i undersdkningen. Det galler framst notiser eller meddelanden som
forekommer i de stora medicinska tidskrifterna déar avsandaren ar en manlig lakare eller utan
underskrift. Det forekommer dven nagon artikel fran andra samtida amnestidningar eller
dagstidningar, skrivna av antingen en kvinnlig ldkare eller nagon annan. Att ta in fler artiklar
fran andra amnestidningar, eller att utka undersokningens tidsram och titta pa dessa lakares
sjalvbiografier och nekrologer skulle kunnat gett ett intressant perspektiv pa hur den kvinnliga
lakaren konstruerade sig sjalv pa ett brett urval av arenor. Undersokningens
materialbegransning ar inte endast baserad pa de kvinnliga lakarna utan dven pa mottagarna av
vad de skrivit. Det var framst patienten och kollegan som var med och skapade den kvinnliga
lakarens ethos. De medicinska tidskrifterna lastes framst av andra ldkare och de

populdrvetenskapliga héftena lastes framst av andra kvinnor, de som jag kallar for patienter.

Disposition
Undersokningen bestar av tre kapitel utformade efter de tre delar av den kvinnliga lakarens

persona som tidigare beskrivits i det hér inledande kapitlet. Det avslutande kapitlet &r en
avslutande diskussion som omfamnar dem i en enhetlig lakarroll.

Kapitel 1 — Kvinnosakskvinnan behandlar politiska aspekter av kvinnliga l&kares
vetenskapliga skrivande i stora medicinska tidskrifter. Sattet som flera kvinnliga lakare skrev

pa genomsyras av en bild av kvinnors position i samhallet som nagot som beh6ver genomga
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forandring. Genom Karolina Widerstroms “sjukberittelser” och Alma Sundquists referat
undersoker kapitel 1 hur de som lakare konstruerade en bild av sig sjalva som trovérdiga och
palitliga lakare, samt diskuterar de kvinnopolitiska aspekter som kunde forekomma i de tva
storsta medicinska tidskrifterna for tiden.

Kapitel 2 — Folkbildaren diskuterar kvinnliga lakares popularvetenskapliga publikationer
genom Karolina Widerstroms Kvinnohygien och Ellen Sandelins Kvinnokroppen. Hur
kvinnliga lakare etablerade sig sjalva genom populédrmedicin var starkt sammankopplat till
samtida idéer om eugenik och moderskapsideal.

Kapitel 3 — Forskaren och lakaren visar hur kvinnliga ldkare anammade samtida
vetenskapliga ideal for att etablera en vetenskaplig auktoritet. Diskussionen sker genom
nekrologer och minnestal skrivna om kvinnliga lakare om samtida kollegor dar bilden av den
kvinnliga lakaren konstrueras som nagon med vetenskaplig auktoritet. Har tas ett kvinnligt
forskningslédge upp genom Ada Nilssons litteraturdversikter i ASL. Bilden av Ellen Sandelin
som lakare konstrueras av en manlig kollega efter hennes bortgang, den diskuteras genom en
minnesanteckning.

Kapitel 4 — Den lidande medsysterns lakare &r en sammanfattande diskussion over

undersdkningens resultat.

Kapitel 1 — kvinnopolitiken och de medicinska tidskrifterna

“Det nyss flydda seklet har i manga afseenden varit ett framatskridandets sekel och detta icke
mist for oss kvinnor”, menar ldkaren Ellen Sandelin.6 Ar 1901 skriver hon en text i den
medicinska tidskriften Hygiea som kartlagger kvinnliga lakares stéllning och historia i andra
linder. Emellertid f& midten af 19:de arhundradet rorelsen for kvinnans héjande i intellektuellt,
socialt och politiskt afseende borjas och som en maktig vag gar 6fver vélden, medférer den ock
[sic] krafvet fran kvinnans sida att vara sin lidande medsysters ldkare,” skrev Sandelin medan

hon genom sin text portratterade flera kvinnor fran lander 6ver hela varlden som hogt utbildade

% Ellen Sandelin, ”Om kvinnliga lidkare och deras stéillning i olika linder” i Hygiea bd.63.2 (1901), 297.
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och ambitidsa lakare, bade pa individniva och som grupp.?” Sandelin avslutade artikeln med
argumentet att kvinnor borde ha ritt att bli “vérdare af kvinnor, om de sd Onska.”?
Sammanfattande drog Sandelin slutsatsen att svenska kvinnliga ldkare hade en helt annan
stallning an sina kollegor utomlands genom att de inte hade tillgang till att utdva lakarkonsten
i samma utstrackning som man, trots att de genomgatt precis samma medicinska utbildning.

Aren kring det forra sekelskiftet var alltsé en intensiv tid fér de kvinnor som hade
mojlighet och ville kampa for kvinnosaksfragor och det inkluderade aven de kvinnliga lakarna.
Ellen Sandelin ar bara ett exempel pa en kvinnlig ldkare som utdver sitt yrke dven var
kvinnorattsaktivist. Hon anvénde sin stallning som lékare for att argumentera for kvinnliga
lakares forbattrade stallning i rum som framst bestod av man. Kvinnliga l&kare var aktiva i de
medicinska tidningarna pa samma satt som manliga kollegor. De skrev och publicerade en rad
olika sorters texter, fran original-uppsatser till litteraturdversikter och referat som ofta hade
politiska inslag eller behandlade socialmedicinskt politiska fragor. Det kravbrev som under ar
1901 skickades in till Kungl. Maj:t. publicerades i Hygiea eftersom brevet och svaret fran
medicinalstyrelsen ansags vara en angelagenhet for hela Sveriges lakarkar och detta var en
tydlig politisk handling fran de kvinnliga lakarnas sida. Sa brevet ar tydligt kvinnopolitiskt men
de kvinnopolitiska aspekterna stracker sig langre an sa.

Kvinnopolitiken i tidningar som Hygiea och ASL borjar redan néar Karolina Widerstrom
publicerades som forfattare i Hygiea. Som kvinna syns man i tidningarna. Under majoriteten
undersdkningsperioden ar kvinnors namn alltid utskrivna med ett helt for- och efternamn. Till
skillnad fran sina  manliga kollegor  forkortas kvinnornas namn aldrig i
innehallsforteckningarna. Skribentens kon markeras tydligt nar dennes namns alltid skrivs ut
nar forfattaren &r en kvinna medan initial oftare anvands for mén. Det blir valdigt tydligt vem
som &r avsdndare nir “Nilsson, Ada” dr omringad av “Miillern-Apegren, U.”, "Nystrom, G.”
och ”Odenius, F.”.%

Kvinnopolitiken i tidningarna &r inte alltid uttalad, den ar inl&st. | det hér kapitlet anvands
kvinnopolitik som ett analytiskt redskap for att omfamna texter som berér kvinnors kroppar
eller dar kvinnorelaterade sjukdomar och problem uppdagas. Begreppet inkluderar &ven de rent
yrkespolitiska texterna, sd som Ellens Sandelins redovisning av kvinnliga ldkares stallning

utomlands eller kravbrevet. Ibland gick dven de kvinnopolitiska och yrkespolitiska

2 1bid., 300.

28 |bid., 324.

2 Detta kan ses i samtliga innehallsforteckningar i Hygiea eller ASL under undersokningsperioden dar de kvinnor
som ndmns i undersékningen férekommer.
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engagemangen ihop. | denna aspekt skapade de kvinnliga lakarna en bild av sig sjalva, och
varandra, som kunniga och duktiga lakare vilka hade sina patienters basta intresse i atanke och
det blev en strategi for att upprétta en kvinnlig lakares ethos. Har kunde rum for persona som
en kvinnlig lakare goras konkret genom att de som individer vande sig till de hogre
institutionerna for att krava intrade i det rum som skapas mellan lakaren och medicinalstyrelsen.

Det sociala utbyte som skedde genom tidskrifterna &gde rum framst ldkare emellan och
var dven en plats dar medicinalstyrelsen meddelade uttalanden och fragor som var aktuella for
den svenska lakarkaren. I tidningarna kunde man alltsa na ut till en bred publik av kollegor och
ett utbyte av vetenskapliga intressen kunde innebdéra ett skapande av ett professionellt ethos.
Hur kvinnliga l&kare skrev om sig sjalva och hur de beskrev sin relation till sina kvinnliga
patienter &r alltsa betydande for hur de konstruerade en bild av sig sjalva som kunniga lakare
och experter pa sin sak. Samt for hur de iscensatte en bild av en kvinnlig kropp, sjuk som frisk.

Det har kapitlet kommer kronologiskt folja kvinnliga lakares skrivande i ASL och Hygiea
fran ar 1888 till ar 1925. Karolina Widerstrom var forst ut som kvinna i lakarkaren och hon blir
aven den har undersokningens forsta exempel. Mellan dren 1888 och 1901 var hon den enda
kvinnan som publicerades i Hygiea. Nar ASL har upprattats skriver annu fler kvinnliga lakare,
en av dem var Alma Sundquist. Widerstrdém och Sundquist representerar de kvinnopolitiska
aspekterna av kvinnliga lakares skrivande pa olika satt. Av de texter som utgér Widerstroms
exempel har en majoritet av dem publicerats i Hygiea medan Sundquists skrivande i forsta hand
har synts i ASL.

Att skriva med fortroende

For de kvinnor som blev ldkare vid sekelskiftet fanns det ett flertal sociala frdgor som var
viktiga att skriva om, s& som mddravard och barnavard och spridningen av konssjukdomar.
Samtidigt ville de leva upp till de ideal som de tva tidskrifterna stallde pa sina skribenter
eftersom det kunde visa pa den kvinnliga lakaren som en legitim medlem inom lakarkaren. Vid
den har tiden skulle uppsatser i vetenskapliga tidskrifter vara egna bidrag till kunskapen, nagot
som historikern Alex Csiszar menar i sin bok The Scientific Journal (2018). Uppsatserna skulle
inte vara spekulativa asikter eller syntetiska recensioner av andras arbeten.® Csiszars
undersokning &r skrivet i en brittisk kontext men kan ses som sant &ven for Hygiea och ASL.

Pa sa vis ar det vad de kvinnliga ldkarna har att leva upp till nar de skriver for tidskrifterna. Det

30 Alex Csiszar, The Scientific Journal: Authorship and the Politics of Knowledge in the Nineteenth Century
(Chicago 2018), 4.
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som i deras texter blir kvinnopolitiskt ar hur de férmedlar deras amnesintressen och de
fragestéllningar som behandlas i deras original-uppsatser. Hur de placerar sig i relevanta
forskningsldgen och vad de adderar till dem &r det som utgor kvinnopolitken och &ven de
legitimeringsstrategier som anvénds for att uppratta en professionell auktoritet och respekt
lakare emellan. Akten att publicera medicinska original-uppsatser och litteraturdversikter var
for kvinnliga lakare ett satt att konstruera sig som goda lakare som var redo att leva upp till
lakarkarens ideal. Det &r i innehallet av dem som de sedan iscensatte sig sjalva som kvinnliga
lakare.

Karolina Widertroms forsta engagemang i SLS bestod av en text som behandlade
“hygienska drigter”, vilken trycktes i SLS handlingar under hennes sista ar som student vid
Karolinska Institutet (KI). Draktreform var under 1800-talets slut en hogaktuell fraga bade i
Sverige och andra delar av Europa. 3! Dréaktreformen var starkt kopplad till idéer om folkhalsa
och kvinnor, det var alltsa en medicinskt praglad debatt som drev draktreformen. Som uthildad
lakare gav Widerstrom en medicinsk auktoritet till de angsligheter som visade sig genom
draktreformsrorelsen, dér vissa typer av klader menades vara skadliga for kvinnor att bara.>?

Det ar med en lista Over utforda operationer som Widerstrom debuterar i Hygiea men det
ar i hennes “sjukhistorier” som stoffet finns. | atergivandena av patientfall skriver hon manga
ganger detaljerat om intima moten med patienter, vilka alla ar kvinnor. Behandlingarna och
patientfallen som Widerstrom beskriver i sina artiklar har ofta haft en framgangsrik utgang men
de inkluderar aven fall med slut som varit allt annat &n lyckliga. | 1894 ars utgdva av Hygiea
beskrev Widerstrom ett moéte med en patient med en njurtumdr. Fallet var speciellt och
Widerstrom menar att det for “’sin egendomlighets skull hdar meddelas”. Innan patienten kom
till Widerstrom ska hon ha missat flera besok med en annan lakare. Hon mindes Widerstrom
fran nar hon nagra ar tidigare var patient pa Sabbatsbergs sjukhus gynekologiska avdelning dar
Widerstrom da var amanuens. Efterat hade patienten sokt upp Widerstrom.3* Utover fallets
egenhet ar det ar alltsd Widerstrom som anser det relevant att meddela att den hér patienten

specifikt uppsokt henne och att det ar viktigt att visa infor andra svenska lékare.

3t Aven ldkaren Ellen Sandelin 4r nagot engagerad inom driktreform. Hon skriver om “Klidedrikten” i den
populérvetenskapliga boken Kvinnokroppen: Dess hygien och byggnad (Stockholm 1903). Mer om denna bok,
se denna uppsats, “Folkhélsan och eugeniken”, 31.

32 Henric Bagerius, Korsettkriget: Modeslaveri och kvinnokamp vid forra sekelskiftet (Stockholm 2019), 91.
Den medicinska debatten visar Bagerius genom exempel pa artiklar om debatten som publicerats i
popularmedicinska tidningarna Halsovénnen och Helso- och sjukvard. Aven i centraleuropa var draktreformen
préglad av hygieniska normer och medicin. | Tyskland, till exempel, anvéndes populédrmedicinen som en arena

for att argumentera for halsosamma livsstilar inom vilket dréktreformen ingick. F6r mer om det tyska
perspektivet, se: Michael Hau, The cult of health and beauty in Germany: A social history (Chicago 2003).

33 Karolina Widerstrom, Hydrinefros, komplicerad med urincysta i capsula adioosa renis” i Hygiea 1894, 149-
50.
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Patientens tumaor har gjort henne sa sjuk att hon inte kan arbeta och dnskar att Widerstrom
ska operera henne. Hon far sin dnskan uppfylld: “dels i diagnostiskt, dels i terapeutiskt syfte”.3*
Sa i artikeln redovisar Widerstrom inte endast sin historia med patienten, utan dven att det ar
patienten som dnskat en operation. Det Widerstrom beskriver visar patienten som nagon som
har en stark tillit i Widerstrém som lékare. Att ha fatt den har texten publicerad ar pa sa vis inte
endast ett sitt att redovisa ett "egendomligt fall”, som Widerstrom sjéalv uttrycker det, utan dven
ett satt att visa det utbyte som skett mellan henne och hennes patienter som legitimerat henne
som en god och trovérdig lékare. Hon visar att hennes patienter har ett fortroende gentemot
henne eftersom de kommer till henne for att genomga intima behandlingar hos en kvinnlig
lakare som de kanner tillit i.

Den pavisade tilliten blir extra tydlig eftersom motet med patienter inte skrivs fram pa
samma satt i exempel pa en “sjukberittelse” fran en manlig lakare. Dr. Arvid Afzelius skriver
samma ar om ett barn som varit hans patient under en langre tid. Fallet som han beskriver var,
precis som Widerstroms, egendomligt, men i artikeln skrivs inte barnets obehag fram pa ett
sadant satt som Widerstrom har skrivit fram sin patients kanslor och obehag. Inte heller
forekommer foraldrarna i Afzelius aterberattelse. Afzelius verkar mycket mer intresserad av att
koppla sitt fall till andra erfarenheter éver liknande akommor dn att sympatisera med sin
patient.>

Ulrika Nilsson har papekat en empati som Widerstrom kontinuerligt tycks visa mot sina
patienter 1 sina “sjukhistorier”. ”Karolina Widerstrom uttryckte i ovanligt hog grad omtanke
om patientens valbefinnande bade infér och efter operation”, menar hon och visar ocksa nagra
ké&rnpunkter ur Widerstréms medicinska verksamhet. En av punkterna, forklarar Nilsson, var
att hon varnade om kvinnokroppen och i sin gynekologiska praktik undvek hon éverdrifter som
mycket omfattande operationer pa livmodern vilka var normativa inom gynekologin. En annan
var just den empati som hon visade patienten.* Nilsson foreslar att denna empati kan ha kommit
fran att Widerstrom sjalv var kvinna och pa sa satt kunde forhalla sig till patientens situation.?”
Det &r ett intressant spar som Nilsson har pekat ut. For att knyta an detta spar till den har
undersdkningen menar jag att genom att uttrycka denna empati i text och sedan publicera den i

en sa pass stor tidning som Hygiea utfor Widerstrom éven en kénad performativ handling. Nar

34 Widerstrom, “Hydrinefros, komplicerad med urincysta i capsula adioosa renis”, 151.
35 Arvid Afzelius, “Ett fall af Urticaria pigmentosa” i Hygiea 1894, 449-455.

% Nilsson, Kampen om kvinnan, 297-289.

37 Ibid., 168.
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hon konstruerar sig som en god ldkare bredvid sin patient iscensétter hon dar med en femininitet
som etablerar en auktoritet som kvinnlig lakare.®

Karolina Widerstrom var bara en av flera kvinnliga ldkare som var engagerad i
sexualupplysningsfragor och dit horde fragan om konssjukdomar. Mer specifikt hur man
stoppade dem. Ar 1902 publicerades det en text fran ett féredrag som Widerstrom héllit
foregaende ar. Foredraget hade getts 1 en diskussion “angéende de veneriska sjukdomarnas
sociala vandor och profylaxi” och innan Widerstroms foredrag hade man diskuterat moéjligheten
att 6ppna en Oppenklinik for veneriskt sjuka kvinnor. Hennes foredrag 6ppnades med ett svar
till denna diskussion som 16d: ”Det &r ju uppenbart, att antalet af de veneriskt sjuka kvinnor,
som frivilligt sokte vard & en sadan poliklinik, skulle bli storre, som de dar traffade en lakare
av sitt eget kon.”* Som lakare argumenterar hon for att det ar viktigt att varna om kvinnors
halsa och att de borde mota en kvinna nar de s6ker vard. | rummet som foredraget halls skapas
da ett ethos for kvinnliga gynekologer eftersom de, enligt Widerstroms argumentation, skulle
kunna bidra med en mer effektiv 16sning pa problemet da fler kvinnor skulle soka vard hos dem.
Det &r i argument som de har som Widerstrom for 6ver hennes lakarethos pa sina kvinnliga
kollegor. Som Sveriges forsta kvinnliga lakare &r det en status som hon uppnar innan de kvinnor
som kom att bli medicine licentiater efter henne. Debatten kring hur man skulle stoppa
spridningen av konssjukdomar var vid den hér tiden starkt anknuten till folkhélsan och
eugeniken. Medicinhistorikern Maria Bjorkman har i boken Den anfratta stammen (2011)
undersokt rasbiologin vid forra sekelskiftet och menar att industrialiseringen som skedde i
Sverige ledde till sociala problem. Nagot som eliten vidaretolkade som “en biologisk
degenerering av den svenska folkstammen.” Det fanns flera anledningar till degenereringen, en
av vilka var ett lust- och nojesfullt liv. Ett ansvarslost liv. Det personer som levde sadana liv
som spred konssjukdomar som menades kunde leda till att ’skada arvsmassan permanent”.*
”Alla medicinare och psykiatriker intresserade sig for eugeniken” menar Bjorkman.** Det

inkluderar saklart dven de kvinnliga ldkarna. Att visa sig en del av vad som i samtiden var

38 For fler exempel pd Karolina Widerstroms intima moten med patienter se dven “Myiter och celluliter i
béckenbotten” i Hygiea 1891, 166-67. Dar berattar Widerstrdom om “béackenbottenmassage” som behandling med
gott utfall. Massagen har haft lindrande effekt pa patienten efter bara nagra ”seanser”. Samt: “Ett fall av tamponad
och drénage vid ovariotomi” i Hygiea 1893, 31-35, om en operation med lyckligt utfall.

39 Widerstrom, Négot om uppfostrans och upplysningens betydelse for de veneriska sjukdomarnas profylax” i
Hygiea 1902, 198.

40 Maria Bjorkman, Den anfratta stammen: Nils von Hofsten, eugeniken och steriliseringarna 1909-1963 (Lund,
2011), 50.

4 Ibid., 77.
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viktiga vetenskapliga stromningar ar en betydlig del i hur den goda lakaren konstrueras och

som kvinnliga lakare gjorde de sa pa ett eget sétt, till exempel genom sexualupplysning.*

“De kvinnliga ldkarnas ansokning”
Ar 1900 har det gatt 30 ar sedan kvinnor fick ratten att studera medicin och ta medicinsk examen
vid svenska universitet. Det var pa eget ansvar som de fick utéva sitt yrke, i privata praktiker
och enligt en grundlag var réatten till hogre &mbeten begrénsad till endast mén.* Brevet som
skickades till Kungl. Maj:t. ar 1901 var ett krav pa okat tillganglighet for kvinnor att ta olika
lakartjanster. Signerat av trettioen kvinnor av vilka 8 var lékare, 14 var medicine kandidater
och 9 medicine studerande &r “De kvinnliga ldkarnas ansokning”, som Anton Holmberg
(medicinalstyrelsens sekreterare) kallar den, en kraftfull argumentation foér de kvinnliga
lakarnas 6kade behdrighet som praktiserande lakare.*
”Fragan om kvinnans tilltréde till offentliga ldkareplatser &r icke blott af betydelse for de kvinnliga
lakarna och medicine kandidaterna, det kan dven ligga i det allmannas intresse, att sadana
befattningar blifva for kvinnor tillgangliga. Afven om man hyllar den uppfattningen, att manliga
lakare i allménhet dro de kvinnliga 6fverlagsna, borde man dock ej behdfva frukta, att den allménna

lakarevarden skulle komma att lida darigenom, att ldkaretjanster, som hittills varit de manlige
likarne forbehallna, finge beklidas dfven af kvinnor.”*®

Den samhalleliga nyttan av att kunna traffa en kvinnlig lakare uppkommer tidigt i brevet. De
lyfter att &ven Kongl. Sundhetskollegiet ar 1867 framholl att kvinnor lampar sig extra bra som
barn- och kvinnolékare och om sadant ar fallet borde de tjanster som &r extra lampade for
kvinnor utdvas av kvinnliga lakare. Om kvinnliga lakare kunde anstallas vid statliga tjanster
skulle dven fler kvinnor dn ”de ekonomiskt battre lottade” kunna besoka en kvinnlig ldkare nir
de behdvde.* Hér visar de kvinnliga lakarna att de véarnar om att flera olika patientgrupper ska
ha ratt vard och att det ar de som besitter de kunskaper och egenskaper som kravs for att utfora
ett sddant arbete. Genom en sadan argumentation skapar de ethos gentemot bade de patienter
som ar kvinnor och barn, samt de manliga lakarna. Ett ethos skapas dven genom patienterna nar
de inkluderar patienternas intressen i sitt kravbrev och inte bara sina egna. Som kvinnor &r de
experter inom just den har sortens medicin vilket &ven Sundhetskollegium menade nér de flera

ar tidigare forst oppnade lakaryrket for kvinnor.#” De spelar pa en specifikt feminin persona

42 F6r mer om upplysning, se den har uppsatsen “Kapitel 2 — folkbildaren”, 29.

43 EkIof, Lakarens ethos, 157.

4 Anton Holmberg, ‘De Kvinnliga Likarnas Kompetens till Likartjinst’, Hygiea bd.63 (1901), 756.

5 Ibid., 757.

46 Holmberg, ’De kvinnliga lakarnas kompetens till lakartjanst”, 757-58.

47 Sundhetskollegium var den myndighet som ar 1878 blev Medicinalstyrelsen. Dagens motsvarighet ar
Socialstyrelsen.
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som skapas i forhallandet mellan den kvinnliga patienten och den kvinnliga ldkaren och de
anvander dven den norm som finns for kvinnor att strdva efter att bli mddrar och
omhéndertagare som en politisk fordel i argumentationen for 6kade yrkesbehorigheter.

| en lakarkar dar idealtypen av en god lakare beskrivs vara en man anvander de kvinnliga
lakarna sina specifikt feminina egenskaper som nagot som kan gynna dem i yrket och forsoker
bilda sig sjalva en egen idealbild av vad det kan innebéra att vara kvinnlig lakare. Utan att direkt
séga det konstruerar de sig sjalva som experter i kvinnomedicin och att de darfér &r bast
lampade att utdva den. Fortsatt argumenterar de kvinnliga lakarna mot de antydanden att deras
biologi skulle vara otillrackligt for att fullt ut kunna utdva lakaryrket. Att det ar ett argument
som inte haller visar de genom det faktum att de gatt samma utbildning som sina manliga
kollegor. Inte heller kan de se hur det dr opassande att de vardar man eftersom de gjort sd i sina
utbildningar. De kvinnliga lakarna lagger inte bara fram anledningarna till att de har samma
behdrigheter och behdver fa lika villkor som man, de redogor dven for kvinnliga lakares
stéllning utomlands.*

”De kvinnliga ldkarnas ansokning” avslutas med orden:

Pa grund af ofvan anforda tro vi, att ett vidgande af kvinnlig lakares verksamhetsomrade icke blott

an medfora nagra olagenheter, utan att det for sig har talande sjal, saskildt ur den rattvisans synpunkt,

som skulle fordra, att samma studier och examina, samma fortjinster och samma skyldigheter
skankte samma férmaner, rattigheter och utsikter.*

Efter brevets slut meddelar Holmberg medicinalstyrelsens utlatande i fragan och det ar inte
daliga nyheter. Det som meddelas av medicinalstyrelsen ar alla instanser dar de anser att det
kan vara lampligt for kvinnor att bli anstallda som l&kare, vilka inkluderar bland andra
sinnessjukvarden och andra tjanster som inte hindras av grundlagen.>

Genom att brev skrivs och skickas till Kungl. Maj:t & en politisk handling och
argumenterar for flera yrkespolitiska forandringar rérande de kvinnliga lékarnas tillgang till
likaryrket. ”De kvinnliga likarnas ansokning” pabarjar en politisk kamp inom vilken kvinnliga
lakare soker att bli fullt behdriga lakare. Kravbrevet var den forsta samlade politiska
anstrangningen for utokad lakartjanst fran de kvinnliga ldkarna i Sverige och dven en forsta
anstrangning till en etablerad bild av den kvinnliga lakaren som dven en god ldkare och ett
erkannande av ett sadant ethos var nagot man uppna aven i riksdagen. Erkannandet av en ldkares

auktoritet ovanifran var en viktig del i det lakarethos de kvinnliga lakarna stravade att uppna.

8 Holmberg, “De kvinnliga likarnas kompetens till likartjinst”, 758-60.
49 Ibid., 760-61.
%0 Ibid., 761.
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Svaret till ”de kvinnliga ldkarnas ans6kning” publiceras under samma titel som kravbrevet och
ar en argumentation fran medicinalstyrelsen om hur kvinnliga ldkare skulle passa inom olika
sorters statliga lakartjanster. Diskussionen kretsar mycket kring ifall kvinnan ar “dgnad &t
uppgiften”. De meddelar att det ar svart att se en kvinna arbeta oberoende i en hdg stallning vid
anstalter dar hennes underordnade dr alla mén eller Mot anviandande av kvinnliga ldkare vid
vardanstalter for sinnessjuka har ofta anforts, att vissa manliga patienter till foljd af abnorma
sexuella drifter dels skulle bereda den kvinnliga ldkaren stora obehag”.>* Att kvinnliga lakare
inte skulle kunna arbeta med manlig patienter inom sinnesvarden beror alltsd inte pa en
eventuell vetenskaplig oférmaga, utan pa ett (heterosexuellt) obehag som skulle uppsta i den
till synes mycket specifika situation som beskrivs av medicinalstyrelsen. De kvinnliga ldkarna
hade redan argumenterat for sin anstéllning vid olika manliga sjukhusavdelningar genom att
anknyta till sjukskoterskorna som redan arbetar pa sadana platser. Om de kan jobba dar borde
aven kvinnliga lakare kunna gora sa.52 Att da visa oro for specifikt de kvinnliga ldkarnas obehag
gentemot de manliga patienterna framtrader som speciellt. Det sker hédr en separation mellan
kvinnor som blir normbrytande i lakarrollen och ldkare som blir normbrytande i kvinnorollen
dar den ideale lakaren skaver mot bilden av den ideala kvinnan vilket kan forklaras pa tva sétt.
Dels antyds det en statusskillnad mellan lakaren och sjukskoterskan som inte har rubbats pa
grund av att de ldkare som nu berdrs ar kvinnor. Lékare star 6ver sjukskoterskor i yrkeshierarkin
och det ar utan den aspekten som de kvinnliga ldkarna inte utsattas for obehag. Dels ska de aven
inte beh6va utstd obehag just pa grund av att de ar kvinnor och behover skyddas fran sadana
miljoer.

Medicinalstyrelsen kommer fram till att manliga lakare arbetar liknande miljéer dar de
skulle kunna utsattas av samma obehag pa en kvinnoavdelning och konkluderar att darfor borde
kvinnor fa tillgang till aven sadana tjanster. Johannisson menar att det under 1800-talets andra
hélft inleddes ett ”egendomligt krig mot sexualiteten”. Innan dess hade man varit radd for den
men erként dess ndrvaro. Det forandrades till att vara tystad samtidigt som vetenskapen vande
den ut och in. I borgerliga rum praglades mans sexualitet av avhallsamhet medan kvinnors
sexualitet utgjordes av tystnad.** Att da som kvinnlig ldkare beméta man med “abnorma

sexuella drifter” skulle rubba den upprittade borgerliga heterosexualiteten. Sjukskdterskor var

51 Holmberg, De kvinnliga likarnas kompetens till likartjénst”, 767.
52 Ibid., 758.
53 Johannisson, Den mérka kontinenten, 59.
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aven de borgerliga kvinnor, men sjukskaterskor kunde bli sexobjekt, det kunde inte ldkare da
det kunde forsvaga bilden av lakarens auktoritet gentemot patienterna.

De forslag som medicinalstyrelsen lade fram for kvinnliga lékares utdkade tjanst gallde
endast for ogifta kvinnliga lakare. De menade att en gift kvinna hade andra plikter och som
kvinna kunde man inte genomféra ”samvetsgrant utéfvande af en makas och moders plikter
mot sin familj]” och medicinalstyrelsen ville inte vara ansvariga for “att aflagsna husmodern
fran hennes ratta plats i familjen”, en plats som de menade var av yttersta betydelse for staten.*

| den har kontexten utgjorde en sadan argumentation en motstrategi dar det fanns en bild
av att kvinnor till slut skulle vilja uppfylla den moderliga plikten genom att gifta sig. Samtidigt
som de kvinnliga lakarna konstruerade sig sjalva som kunniga och dugliga ldkare och knyter
ann till att de av den anledningen kunde hjalpa andra kvinnor bli mddrar, bygger
medicinalstyrelsen vidare pa bilden av kvinnor som plikttrogna mddrar, en roll som borgerliga
kvinnor ska ta sig an.

”De kvinnliga ldkarnas ansokning” slutar ar 1903 1 ytterligare ett svar frén
medicinalstyrelsen som invandningar till trotts menade att kvinnliga lakare skulle ha tillgang
till alla lakartjanster vilka inte forhindrades av grundlagen. Vad denna dkade tillganglighet
faktiskt innebar i praktiken for de kvinnliga ldkarna var inte endast en fraga om inom vilka
tjanster de kom att praktisera, utan lonefragan blev dven viktig och sa blev dven fragan om
civilstand. Att vara gift, till exempel, borde inte hindra en kvinna att praktisera vid statliga

tjanster. Denna kamp kom att ske pa andra arenor &n de medicinska tidskrifterna.>

Att visa pa andras expertis

Alma Sundquist blev medicine licentiat sent pa varen ar 1900 och gjorde sin debut som skribent
i ASLs fjarde argang. Det var da med en bokanmélan av Widerstroms popularvetenskapliga
hafte Upplysningar for unga kvinnor som ar “afsedd ’att ge kvinnor upplysning om en del faror,
som forhéllandet till det andra konet kan innebira.””%¢ Texten ar inte alls Iang utan bestar av
knappt en sida som sammanfattar Widerstroms text i breda drag. Vad som &r intressant med att
lyfta den hér texten ar inte endast dess innehall, utan vad det implicerar att lyfta Widerstroms

text i ASL. Sundquist menar att Widerstroms ton i haftet &r lugn och tydligt nar hon framstéller

5 Holmberg, ‘De Kvinnliga Likarnas Kompetens till Lakartjanst’, 769.

55 Ar 1909 skedde en lagférandring som skulle ge kvinnliga lakare ytterligare behorigheter men som inte hade
nagra vidare praktiska konsekvenser. Ar 1916 bildades Kvinnliga lakares permanenta kommitté (KLPK) som
bestod av lakarna Karolina Widerstrom, Ada Nilsson, Lilly Paykull, Elin Odencrants och Andrea Andreen. For
mer information om dessa processer se Ulrika Nilsson, ”Kapitel 10 - Kampen om kvinnan” i Det heta kdnet.

% Alma Sundquist, ”Bokanmélan” i Allmanna svenska lakartidningen 1907, 740
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héftets problemformuleringar, vilka beror koénssjukdomar. Som lékare ger Sundquist legitimitet
till Widerstroms populérvetenskapliga hafte och visar aven for de ldkare som laser ASL att
Widerstroms héfte finns for dem att rekommendera till patienter. Det &r ett utbyte av ethos som
sker, dar en lakare ger legitimitet till en annan genom att rekommendera dennes verk till hela
lakarkaren.

Det ar inte endast kvinnliga lakare som skriver bokanméalningar om kvinnors texter.
Manliga lakare skriver &ven om kvinnliga lékares bocker och de kvinnliga ldkarna recenserar
sina manliga kollegors texter, en legitimering ldkare emellan sker dven déar.>” Det gor inte denna
bokanmalan irrelevant. Informationen som ska formedlas ska slutligen na kvinnor, att for
Sundquist se till att fler ldkare vet om att det hér ar en relevant broschyr att ge ut till sina
kvinnliga patienter dr en indirekt kvinnopolitisk aktion som ska hjélpa flera ”vanliga” kvinnor
att varna om sin hélsa och att skydda sig fran sjukdom. Haftet kostar fem 6re och i kombination
med héftets tonalitet menar Sundquist att den lilla broschyren [&r] val &gnad att bli en god
hjélp i striden mot de vadliga foljder, som oregelbundna konsforbindelser i allméanhet medfora
for kvinnorna och genom dem for det kommande sléktet”.>® Den har bokanmalan ger en liten
insikt i ndtverkandet mellan kvinnliga lakare. De &r uppdaterade om varandras publikationer
och vill upplysa andra lakare om dem genom referat. Sundquist och Widerstrom ingar i manga
gemensamma kretsar, som till exempel Kvinnliga lékares permanenta kommitté (KLPK) som
bildas ar 1916. Att de varnar om varandras yrkeslegitimitet infor andra kollegor &r inte
oténkbart vilket aven blir tydligt nar Sundquist i sin recension menar att Widerstroms héfte ar
viktigt for alla lakare att ta del av.>®

Nagra ar senare publicerar Sundquist en original-uppsats i ASL. Texten en diskussion
kring vilken behandling av gonorré som enligt Sundgvists erfarenheter ar bést. Beskrivningen
av behandlingen med flera olika medel ar nést experimentell i sin natur, i relation till saltsyra

skriver hon: [...] efter forsok med nagra organiska syror tycker jag mig slutligen i saltsyran ha

57 Ett exempel pa detta ar psykiatrikern Alfhild Tamm som ar 1908 skrev en hard recension av sin kollega Frey
Svenssons Larobok inom sinnessjukvarden. | denna kom Tamm med flera invandningar mot bland annat
Svenssons sprakbruk om vilket hon skriver: I detta fall, da det &r fraga in en till storsta delen obildad lasekrets,
synes det vara mera lampligt an eljes, att som forfattaren gjort utbyta de svarforstddda och svaruttalade orden
mot de inhemska” (s. 580). Hon stéller sig dven fragande till Svenssons beskrivning av hur verkligheten vid
sinnessjukvérden dr, som hon sjélv har praktisk erfarenhet av. Tamm avslutar recensionen med orden: "Att jag
framstallt denna kritik har ej berott pa klandersjuka utan helt coh [sic] hallet pé intresse for saken samt
fortroende for prof. Svenssons yttrande i foretalet, att han tacksamt mottager alla upplysningar, som kunna
bidraga till forbattrandet af en eventuell ny upplaga.”. Alfhild Tamm, ”Lérobok i sinnessjukvard: av Frey
Svensson” Hygiea 1908, 580-5.

8 Alma Sundquist, “Bokanmélan”, 740. Enligt ekonomiska museets prisomraknare skulle fem 6re motsvara tre
kronor ar 2021, avrundat uppat. Ett motsvarande hafte skulle idag nog delas ut som gratis information via RSFU
eller en liknande organisation.

59 |bid., 740.
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funnit ett medel som gifvit mig relativt goda resultat [...]”.%° Hon redovisar for hur hon under
tre ar har undersokt 110 patienter vid en dppenklinik i Stockholm. ' Det ar framgar inte hur
vida hennes patienter har nagot val i vilken lakare de traffar vid kliniken men utifran Sundquists
redovisande av hur manga patienter med gonorré som hon dér undersokt ar det en stor chans att
det inte heller &r hennes enda patienter. Genom att visa pa det stora antal patienter som hon
behandlat visar hon inte bara vilken behandling som enligt hennes erfarenheter har haft bast
utslag, hon argumenterar dven for att ett stort antal kvinnliga patienter har tilltro i henne som
lakare som kan utfora de intima behandlingar som ett bekdmpande av gonorré kréaver.

Ar 1909 har Sundquist tillsammans med kollegan Julia Kindberg publicerat en
populérvetenskaplig bok med titeln Handledning i sexuell undervisning och uppfostran. Aret
efter har den fatt en recension i ASL av lédkaren Svann Erik Krikortz.®* Recensionen ar
genomgaende mycket positiv till de tva kvinnornas bok och meddelar att det &r en ny syn pa de
amnen som behandlas och att som lakare specialiserade pa gynekologi ar experter inom omradet
till skillnad fran “foregdende forfattares ofta mera vdlmenande dn sakkunniga uttalanden”.®
Carolyn Skinner har visat hur amerikanska kvinnliga lakare anvande populédrvetenskapliga
publikationer riktade till kvinnor for att visa hur de forholl sig till medicinska vérderingar och
som skribenter skapade de sig sjalva som vetenskapsutdvare och experter, specifikt gentemot
en potentiell patientkrets®. Vilket Krikortz hjalper till med nar han skriver den har bokanmaélan.
De socialmedicinska och folkbildande aspekterna av kvinnliga lakares skrivande och
publicerande i medicinska tidskrifter ligger ratt i tiden da idéer om folkhalsa som nagot som
lakare ska agna sig at, man ska forekomma sjukdom snarare an behandla eller Gvervinna den.
Har far de kvinnliga gynekologerna en arena att havda sig pa som folkbildare som &r experter
pa kvinnors halsa.

 Alma Sundquist, ’Om behandlingen av gonorré hos kvinnan” i Allmanna svenska lakartidningen 1910, 549.
61 Ibid., 546 och 553.

62 |_dkaren Lilly Paykull ar annu ett exempel pé detta i en artikel fran en tidigare argang. Hennes artikel gar
ocksa igenom flera behandlingar av olika patienter med samma dkomma for att sedan presentera vilken
behandling som givit bast resultat for de lakarkollegor som laser medicinska tidskrifter. Se: ”Om
collargolbehandling af systiter vid Serafimerlasarettets gynekologiska poliklinik” i Allmé&nna svenska
lakartidningen 1909, 824-28.

8 Svann Erik Krikortz, ”Bokanmilan” i Allmanna svenska lakartidningen 1910. 261-62.

64 Krikortz, ”Bokanmilan”, 262.

8 Skinner, Women Physicians and Professional Ethos, 6.
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Kvinnosakskvinnan - avslutande diskussion

Fortroendet dr sldende viktigt for ldkare, menar EkI6f. “Fortroendet har alltid varit centralt for
ldkare sasom en forutsittning for lakarkonstens framgéang”.%® Att kvinnliga lakare ville skriva
om sig sjalva som lakare och vilka deras patienter &r i stérre utstrackning kan alltsa ses ett sétt
for dem att konstruera sig sjalva som goda lakare. Den kvinnliga lakarens persona skapas pa
riktigt har, i hur de skriver om sig sjdlva och sina praktiker och den skiljer sig tydligt fran deras
manliga kollegor. Det tidiga engagemanget i de stora medicinska tidskrifterna var viktigt for att
kunna iscensatta bilden av den kvinnliga ldkaren sa lange som mdjligt, vilket Karolina
Widerstrom gor i flera ar innan andra kvinnliga lakare borjar fa sina texter publicerade i
tidningar. Den persona som de kvinnliga lakarna skapade hér var en som bestod av empati,
fortroende, expertis och politiskt engagemang. Den férmedlade for de hogre institutionerna att
de kvinnliga lakarna var redo for vad det innebar att vara lakare och att lagstiftningen borde
stdmma Overens med det.

Att skriva om kvinnliga patienter som de kvinnliga lakarna gor blir en politisk handling
eftersom texten &mnade skapa en forandring av kvinnan som patient och som lakare.
Handlingen &ar &ven kvinnopolitisk i hur den amnade att skapa en bild hos mottagaren av det
goda fortroende som fanns emellan l&kare och patient. Hur patienterna skrivs in i artiklarna som
kvinnliga lakare publicerar i de stora medicinska tidskrifterna blir en strategi for att uppna
yrkeslegitimitet och dar med ethos. Genom att ge sina patienter auktoritet i de medicinska
artiklarna sker en problematisering och ifragasattande av en kvinnoroll som beskrivs vara passiv
och bracklig. Det sker &ven nar de kvinnliga lakarna forhojer varandra i till exempel foredrag
eller bokrecensioner. Pa sa satt gor de kvinnliga lakarna kvinnopolitik genom sitt engagemang
i de stora medicinska tidskrifterna.

Efter att ASL etablerats som tidskrift ar 1904 minskar engagemanget fran de kvinnliga
lakarna over lag i Hygiea och fran ar 1909 till 1916 ar det ett langt uppehall fran de kvinnliga
lakarna som skribenter. Efter det forekommer de framst inom de olika sektionernas foredrag
och da inte alltid med text. Av de kvinnliga lakare som férekommer i den héar undersokningen
slutar néstan alla att bli publicerade i Hygiea och ASL i slutet av undersékningsperioden och
de kvinnliga lakare som nu skriver bestar till storre delen av en helt ny generation av kvinnliga
lakare. De tidiga kvinnliga lakarna skrev om dmnen som relaterade starkt till samhallsfragor
och nationella intressen, amnen som helt enkelt skulle berora ldkarkaren, och pa sa satt

konstruerade de sig sjalva som goda ldkare infor de kollegor som l&ste tidskrifterna. Genom

66 Eklof, Lakare och lakekonster, 119.
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kontinuerligt skrivande iscensatte de sig dven som kvinnliga ldkare, dar de i allt storre
utstrackning skrev om kvinnliga patienter eller socialmedicinska omraden vilka framst berérde
kvinnor. Att det var skrivandet som utgjorde den specifikt kvinnliga lakaren var for att de
patienter som de skrev om dven de var kvinnor och att det tycktes viktigt att visa det fortroende
som de patienterna hade for sina lakare. Nagot som manliga lakare inte behdvde gora eftersom
de som man redan hade ett fortroende fran patienterna som togs for givet av deras kollegor. Att
aktivt och kontinuerligt visa pa det fortroende och den tillit fran patienterna som de kvinnliga
lakarna gor pa olika satt i sina texter blir da en performativ handling som uppratthaller en

persona av en kvinnlig lakare.

Kapitel 2 - Folkbildaren

Det vaxte fram ett socialhygieniskt tankande inom den svenska medicinen framat slutet av
1800-talet. I det allra forsta numret av ASL finns ett tal av fysiologiprofessorn och lakaren
Hjalmar Ohrvall som beréttar om det nya samhillets krav p& medicinen och de lakare som
utévar den. Han menade da att lakarnas mal borde bli att forekomma sjukdomarna och darmed
gora medicinen dverflodig”. Med det lyfte Ohrvall den sociala medicinen som en av likarnas
nya uppgifter.®” Motzi EKI6f beskriver hur det under samma tid fanns en kénsla av kris inom
lakarkaren. De var oroliga for kvacksalvare, forlorad social status och bekymrade sig for

“allménhetens vidskepelse och dumbhet, ren okunnighet eller 4nnu vérre ’halvbildning’”.%®

Med hygien eller halsolara menas den vetenskap, som har till uppgift utforskandet dels af de atgarder,
samhallet bor vidtaga for att skydda sina medlemmar mot sjukdomar och dels af det sétt, pa hvilket den
enskilde individen bor skdta sin person for att dgna god hilsa. [...]

Det méste vara av storsta vikt, att kvinnorna ej aro okunniga om de rad och anvisningar, som hygienen
gifver betraffande den vérd kroppen tarfvar ; kvinnorna behéfva denna kunskap dels for sin egen skull men
afven och detta inte minst for det uppvéxande slaktets skull, hvars modrar och vérdarinnor de &ro.5°

De hér orden inleder ett av de manga populérvetenskapliga haften vars syfte var att utbilda
kvinnor om deras kroppar och om de sjukdomar som kunde drabba deras familjer.”” Tanken om

67 EKI6f, Lakarens ethos, 31. Det ar EKIGf som hér &r citerad, ej Ohrvall.

% Ibid., 27-29.

8 Ellen Sandelin ”Kvinnokroppens hygien” i Kvinnokroppen, dess byggnad och hygien (1903), 1.
0 Sandelin, ”Kvinnokroppens hygien”, 13-18.
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en stark nation som bestar av starka invanare foddes vid samma tid som Sandelins héfte
utkommer i svenska bokhandlar och medicinen under det tidiga 1900-talet kopplades samman
med samhéllsvetenskapen. Da utvecklades ett nara forhallande mellan ldkares intressen och
samhéllets intressen. Hilsa och sjukdom var inte ldngre en privatsak och ”folkhdlsan blev en
allmén angeldgenhet”.”* Karin Johannisson menar att kring det aktuella sekelskiftet uppkom en
ideologi som grundades i konservativa och moraliska varderingar, dessa varderingar
kombinerades sedan med en empirisk naturvetenskap och materialistiskt tdnkande.”
Johannisson berattar om hur det under 1800-talet vaxte fram tva viktiga bilder om kvinnan,
starkt baserade pa deras Klasstillhorigheter och moralisering kring kvinnokroppar.
Overklasskvinnan ansags vara svag, omtalig och sjuklig medan arbetarklasskvinnan fick ses
som stark, farlig och smittsam. Skillnaden i kvinnors klass och status som fick betydelse i hur
man talar om olika kvinnor och kvinnodkommor.”

Det forra sekelskiftet var en socialliberal period dar Sverige undergick en utveckling till
att bli en valfardsstat. Eugeniken var starkt kopplad till de socialliberala stromningarna och
formade bilden av vad en stark och frisk medborgare var. Kvinnors kliv ut i offentligheten
innebar dven att det borjade formas en bild av en "ny kvinna”, menar Maria Bjorkman, men
vad bilderna skulle utgéras av varierade mellan olika sociala grupper.’* Flera av de kvinnliga
lakarna under den har tiden arbetade aktivt med att férandra synen pa kvinnor och kvinnors
kroppar som passiva och sjukliga samtidigt som de strdvade efter att leva upp till de normer
fanns for att anses som en god lakare. Ingen persona skapas utanfor sin historiska kontext, vilket
innebadr att dessa medicinska intressen var angelédgna aven for de kvinnliga lakarna. Medan de
foljde de radande normerna gjorde de sa pa ett okonventionellt sétt.

Det aktiva arbetet skedde genom artiklar och referat i medicinska tidskrifter och
populdrvetenskapliga publikationer dar de &mnen som lékarna behandlar kan berétta om deras
kvinnopolitiska engagemang. Samtidigt var det en subversiv handling att vara en
universitetsbildad kvinna som skrev om kvinnokroppar i slutet av 1800-talet och bérjan av
1900-talet. Denna subversiva handling var det okonventionella séttet som de kvinnliga lakarna
placerade sig sjdlva inom normen genom att belysa vikten av att halla sin kropp frisk for att

kunna foda friska barn som skulle bidra till en starkare nation.

1 EKI6F, Lakarens ethos, 33.

2 1pid.

3 Johannisson, Den moérka kontinenten, 14.
4 Bjorkman, Den anfratta stammen, 49-50.
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Flera av dessa lékare publicerade populdrvetenskapliga texter riktade till kvinnor for att
utbilda dem om deras egna kroppar, sa att de i sin tur skulle kunna utbilda sina déttrar och sa
vidare, nagot som man menade skulle gynna de svenska kvinnorna. Inte bara hjalpte de vanliga
kvinnor att ta hand om och forsta sina kroppar, informationen kom fran kvinnor sjélva och
riktade sig till kvinnor endast. Ett valkant exempel pa det ar Karolina Widerstroms
Kvinnohygien som utkom i flera upplagor under 1900-talets forsta halft Att publicera
populdrvetenskapliga haften och bocker som skulle utbilda en bredare folkskara blev en strategi
for folkbildningen.

Bland de forsta kvinnliga gynekologerna var det manga som aven arbetade som
sexualupplysare, som halsoldrare i flickskolor, holl foreldsningar for kvinnor och som
publicerade popularvetenskapliga texter. Kapitelet foljer ndgra av de kvinnorna. Annu en gang
verkar Karolina Widerstrom som exempel. Som innan namnt 1at hon under 1900-talets forsta
decennier publicera den mycket populdra Kvinnohygien som utkom i sju upplagor mellan aren
1899 och 1931. Bland de skrivandande gynekologerna fanns ocksa Ellen Sandelin som ar 1903
publicerade ett hafte om kvinnokroppen som behandlar dess anatomi och nagra relevanta
sjukdomar. Har finns aven lakaren Sofia Holmgren representerad. Hon publicerade sig aldrig
pa samma satt som Widerstrom och Sandelin men holl forelasningar om sexualupplysning i
Malmo dar hon dven praktiserade som lakare. Holmgrens exempel blir i det har kapitlet ett
exempel nagon annans bild av kvinnliga ldkare och hur de konstruerade dem i text.

Folkhalsa och eugenik
| kapitels inledning har det beskrivits hur folkhélsan under slutet av 1800-talet blev en allméan
angelagenhet.” Ett sétt att na ut till en bredare publik var att skriva popularvetenskapliga texter
med ett forenklat men fortfarande auktoritativt medicinskt sprak som gemene man kunde forsta.
Ett exempel pa en popularvetenskaplig medicinsk tidskrift ar den svenska tidningen
Helsovannen. Tidningen utgavs i samarbete med flera ldkare och pa framsidan visades
utgivarens titel och namn.”® Att lasa exempelvis ”D:r E'W Wretlind” pa framsidan av
Helsovannen kunde visa den potentielle lasaren att forfattaren hade legitimerad kunskap i det
hen skrev om eller formedlade genom sin utgivning vilket gav en lakares auktoritet till texten.
De som var verksamma som gynekologer hade en stor uppgift i att bilda andra kvinnor

kring deras kroppar och om hur man skulle vérna om dess hygien. Till denna genre rdknas dven

> EkI6f, Lakarens ethos, 33.
76 Se: Halsovannen: Tidskrift for allman och enskild helsovard 1892, http://runeberg.org/halsovan (2021-05-26).
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de bocker som skrevs for halsolérare vid flickskolor vilka de som i skolmiljo skulle lara ut
denna information. Karolina Widerstrém utkommer med sin forsta populdrmedicinska text om
kvinnohygien vid 1800-talets slut. Dess titel & Kvinnohygien: Populdrt framstalld och
innehaller en genomgang av kvinnokroppens organ och funktioner och en uppfostrande del om
hur man ska fora informationen vidare till sina barn samt ett moraliserande, nastan religiost,
sprak om vilka praktiker &r ratt och fel.

De populérvetenskenskapliga texterna har alla gemensamt att de &r skrivna for kvinnor
och av kvinnor. Visst har det hant att &ven man har tagit del av texterna men den ténkta publiken
ar en kvinnlig publik. Har gors utbytet mellan lakare och lasare till ett stingt omrade dar en
annan maktdynamik skapas till skillnad fran om de uppfostrande texterna hade skrivits av en
man. Mellan skribenten och lasaren kan sa en persona skapas vilken etablerar kvinnliga lakare
som experter inom sitt falt, vilket i denna kontext alltid ar kvinnohygien. I populérvetenskapen
ar en kvinnlig lakares persona det som utgor forhallandet mellan individen och en bredare
publik och skapar en auktoritet mellan lakare och patient som utgor ett lakarethos.

Uppfostran och moral ar ocksa ofta genomgaende teman sa val som kvinnokroppens
uppbyggnad. Att skriva utbildande och neutralt om kvinnokroppens uppbyggnad kan ses som
en strategi for att konstruera kvinnors kroppar som ”naturligt friska”. Kring det forra
sekelskiftet ansags kvinnor kroppar séllan som bara friska. Kring borgerliga kvinnors kroppar
véixte det fram en bild av dem som o6mtaliga och sjukliga. Johannisson menar att med
overgangen fran ett jordbrukssamhalle till ett samhalle drivet av industri forandrades
samhaéllsordningen och dar med foérandrade aven kvinnor och méns koénsroller. Till en stor del
flyttas borgerliga kvinnor till en sndv hemmavirld. ”Kvar av hennes funktioner blev
reproduktionen och omsorgen”, menar Johannisson.”” Genom populdrvetenskapen kunde
kvinnliga l&dkare, menar Carolyn Skinner, skriva om kvinnors kroppar som friska och starka i
stallet for arftligt svaga pa det satt som de framstélldes i den samtida medicinska vetenskapen.”
De popularvetenskapliga publikationerna i kvinnohygien utgjorde en speciell sfér efter som de
var menade for en specifik publik. Har fanns potential att agera subversivt i hur kvinnokroppen
beskrevs samtidigt som lakarna kunde visa att de som kvinnor hade ratt moral och sexualitet
eftersom de inte intagit en traditionell kvinnoroll som hustrur eller modrar.

Efter en rad forelasningar under varen ar 1897 marker Karolina Widerstrom att det finns
ett intresse for att lara sig om kvinnokroppen och dess hygien. Tva ar efter férelasningarna
sammanstallde Widerstrom den forsta utgdvan av Kvinnohygien. Haftet blev populért och

77 Johannisson, Den morka kontinenten, 14.
78 Skinner, Women Physicians and Professional Ethos, 95.



30

mellan aren 1899 och 1932 ger hon ut sju upplagor av Kvinnohygien. Widerstrom menar hon
att hon fyller en efterfragan pa kunskap genom att ge ut sina haften. I forordet till Kvinnohygiens
forsta utgava berattar Widerstrom att det ar vanligt att manniskor vill lara sig om det som ligger
dem narmast, namligen kroppen. Hon menar att det inte ar forran nyligen som kvinnor har fatt
en nyfikenhet kring sina egna kroppar efter att lange gatt utan att vilja uppsoka information om
”de underbaraste och beundransvirdaste af alla lifsprocesser”, reproduktionen och de organ
som i den &r inblandade.”

Vetgirigheten har dock smaningom vaknat, afvensom kanslan av ansvar, af plikt, kvinnans plikt
ndmligen att medvetet gora allt hvad hon kan for att det barn hon bér och foder skall bli friskt [...]

Det &r &t dessa vetgiriga och plikttrogna kvinnor foreliggande bok ar dgnad.&°

Widerstrom skapar genom denna text en norm for kvinnor, att vara plikttrogen ar saklart
onskvart och ar man det sa laser man Widerstroms bok. Det skapar dven distans mellan de
kvinnor som uppfyller sin plikt och ansvar genom att utbilda sig i hur man tar hand om sin
gravida kropp och sina barn, till skillnad fran kvinnor som inte gor det. Det ar prostituerade och
arbetarkvinnor som inte har rad att uppfylla Widerstroms normer. Widerstrom var en kvinna
som aldrig gifte sig eller fick egna barn, att hon som &r varken mor eller hustru anses ha
legitimitet nog att foreldsa och skriva om en kvinnas plikt som mor dr intressant.

Flera aspekter legitimerar doktor Widerstrom som en auktoritativ rost i fragan. Det forsta
vilket ar att hon signerar sin text med just sin titel. Av haftets omslag beméts lasaren med texten:
”Kvinnohygien, populért framstélld af doktor Karolina Widerstrom”. Genom denna signatur
podngterar Widerstrom att hon &r doktor, yrkesutbildad och expert i det hon skriver om. Att
gora det kommer hon inte att bli ensam om och senare gor flera kvinnliga lakare samma sak.
Widerstrom skriver alltsa inte sina texter framst som kvinna som ska uppfostra andra kvinnor,
utan som lakare. Denna aspekt ar intressant eftersom skiljer sig fran amerikanska kvinnliga
lakares legitimeringsstrategier. Carolyn Skinner har visat hur vissa amerikanska kvinnliga
lakare aven angav sitt civilstand innan sitt namn pa sina popularmedicinska haften. De kunde
aven identifiera sig med sina makars initialer om de var gifta med vélkanda lakare. Skinner
menar att det var nagot som skulle garantera lasaren om avsandarens femininitet samtidigt som
det &ven garanterade en vetenskaplig expertis. Att redovisa att hon var gift kunde &ven visa att

hon behallit sin femininitet trotts sina akademiska framsteg.®*

79 Karolina Widerstrém, Kvinnohygien: populart framstallt (1899), 3.
8 Ibid..
81 Skinner, Women Physicians and Professional Ethos, 80-81.
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Att svenska kvinnliga lakare inte anammade en sadan strategi ar intressant. Det beror inte
pa att det inte fanns kvinnliga lakare som var gifta och samtidigt praktiserade och som skrev
popularvetenskapligt, utan snarare att ogifta kvinnor var omyndiga fram till ar 1921. Sa dven
om man hade tillstdnd att som gift kvinna utéva medicin kan det tankas att statusen som gift
kvinna inte dversteg den som lakare. Det har &r ett exempel pa nar rollen som kvinna skaver
med rollen som l&kare.

Den storsta forandringen som sker genom Kvinnohygiens utgavor ar additionen av del
tvd med undertiteln Om de veneriska sjukdomarna och dess bekampande (1905).82 Sedan
forsvinner den och inkorporeras som ett avslutande kapitel senare utgavor av Kvinnohygien.
Upplysningsarbetet kring konssjukdomar var ett satt att kontrollera kvinnlig sexualitet. Att bli
sjuk i en konssjukdom innebar vid den har tiden att kvinnor inte langre kunde foda hélsosamma
barn.# Genom att upplysa om hur andra kvinnor kan fa friska barn hjalper kvinnliga lakare dem
att bygga vad man ansag vara ett starkt svenskt folk. Flera kvinnliga lakare hade ett intresse for
rashygien som var sammankopplat med deras sexualupplysning.#* Aven Julia Kinberg och
Alma Sundquists bok som tidigare diskuterats tillhorde samtida stromningar.®> Det forra
sekelskiftet lade en stor vikt pa kvinnans modersroll och den ideala kvinnans storsta 6nskan
skulle vara att bli gift for att sedan bli mor. Denna fraga var aven starkt kopplad till klass dar
det ansags att kvinnor fran hogre samhallsskikt var mer lampliga att reproducera sig an
arbetarkvinnor var.® Kvinnliga lakares engagemang i sexualupplysning kan alltsa tolkas som
ett satt att uppfylla sin femininitet genom att hjélpa andra kvinnor bli médrar dven om de inte
sjalva blev det. For de kvinnliga lakare som hade barn och arbetade med sexualupplysning kan
det ha inneburit ett satt att visa sin femininitet trotts att de valt att engagera sig i ett manligt

yrke.

Den kvinnliga lakaren och moderskap

Lakaren Ellen Sandelin var dven hon engagerad i fragor rorande eugenik.®” Boken
Kvinnokroppen, dess byggnad och hygien kom och marknadsférdes med en modell av
kvinnokroppen i mer &n en fjardedels naturlig storlek”. Boken dr en noggrann genomgéng av

kvinnokroppens anatomi och hygien dér allt frdn huden och tdndernas vérd till “arbetets

82 Karolina Widerstrém, Kvinnohygien 11: Om de veneriska sjukdomarna och dess bekdmpande (1905).

8 Anna Lundberg, ”’Sick and sinful: VD in Late ninetheenth-century Sweden” i Sex, state and society: comparative
perspectives on history of sexuality (S6dertélje 2002), 68.

8 Bjorkman, Den anfratta stammen, 81.

8 For vidare diskussion, se sida 26 i denna uppsats.

8 Bjorkman, Den anfratta stammen, 118-19.

8 Ibid., 81.
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betydelse for var hilsa” tas upp. Boken ar uppdelad i tva avsnitt, den forsta med titeln
kvinnokroppens byggnad” och den andra med “kvinnokroppens hygien”.# Det forsta kapitlet
ar en utforlig genomgang av kroppens organ och deras funktioner dar varje organ ar pedagogiskt
beskrivet med ett sprak som kan ténkas vara tillgéngligt for gemene kvinna. “Hjértat &r ett
ihaligt, muskuldst organ, som &r beldget i brosthalan mellan de bagge lungorna, af hvilka det
tickas, sa blott att en mindre del ar synligt”.®® FOr vem &r hjartat synligt? Sandelin visar genom
sin beskrivning av hjartat en genomskarande syn pa manniskokroppen, en syn ovan ifran som
endast en lakare eller en kirurg kan inneha. Pa liknande satt beskrivs magsacken och
matsmaltningssystemet, sakligt med ett forenklat sprak och bilder som visar pa organens
placering i kroppen.®® Genom titeln &r det klart att det &r kvinnokroppen som behandlas i denna
bok men organen som beskrivs ar inte endast de som for kvinnokroppen anses specifika.®
Sandelin gar igenom hela kvinnokroppen pa samma satt, till synes objektivt och utan moral,
utan ett sprak som ar feminint kodat.

I den del som betitlas "Kvinnokroppens hygien” dr Sandelin ndgot mer frisinnad nér det
kommer till att skriva in egna asikter och vérderingar i texten. Inte i genomgangen av de
veneriska sjukdomarna, vilket man kanske forvantat sig, utan i diskussionen av tuberkulos och
alkoholens inverkan pa manniskan. ’Alkoholmissbruket existerar alltsa, som vi se, fortfarande
och annu behéfves mycket arbete att for att motarbeta detta onda”, skriver hon. Vidare menar
Sandelin att upplysningen dr den bésta “bundsforvanten” for alkoholmissbrukets bekdmpande
eftersom “det stracker sin skadliga inverkan dfven till de efterkommande, som ofta dyrt fér
plikta for forildrarnes dryckenskapslast”.®> Aven om det inte & modern som i texten asyftas ar
det har annu en gang vart att lyfta att bokens @mnesobjekt &r kvinnokroppen. Har kopplar aven
Sandelin alkoholismens storsta skada till nagot som skulle paverka ofédda barn, hon vill
undvika en degenererad generation.

”Kvinnorna dro ju hemmets vardarinnor”, skriver Sandelin. Dérfér borde kvinnor ha
kunskap om de faror som tuberkulosen utgdr ifall ndgon i hennes familj skulle drabbas. Vi
borde taga exempel af vart grannland Norge i detta fall, ty dar hafva kvinnorna ej tvekat att
upptaga kampen mot tuberkulosen”.?® Att Sandelin gor tuberkulosen till ett kvinnoproblem ar

relaterat till samtida modersideal och till 6nskan om en stark befolkning. Svenska kvinnor borde

8 Sandelin, ”Kvinnokroppens hygien”, 1 och ”Kvinnokroppens byggnad”, 1, i Kvinnokroppen, dess byggnad
och hygien (Stockholm 1903).

8 Sandelin, ”Kvinnokroppens byggnad”, 54-60.

0 Ibid., 77-79

%1 Sandelin, ”Kvinnokroppens hygien”, 101-114.

% Ibid., 113.

% Ibid., 95-96.
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ta till kampen mot sjukdomen eftersom den “rycker maken, sonen, dottern fran dem genom en
fortidig dod”.> Att vara mor innebar alltsa att skydda sin familj och var dven en nationalistisk
idé for att skapa ett starkt och friskt Sverige.®> Charlotte Tornbjer menar i boken Den nationella
modern (2002) att kvinnan tilldelades en roll som en stédpelare i “mannens nationella projekt”.
Hon skriver att: ”hemmet och modern representerade den trygga famn dér mannen och barnen
kunde vila efter sina utflykter u den stora foranderliga varlden™% Att kvinnliga lakare var med
och skapade kvinnans roll som moderlig och omhéndertagande och som nagon som hade ett
ansvar for en frisk och stark befolkning var alltsa en del i hur de konstruerade sig sjalva som
goda lakare, da det lag i alla lakares intresse att gora sa. Det var dven ett sétt for dem att
iscensatta sig som specifikt kvinnliga lakare eftersom de som borgerliga kvinnor skulle vara

den modern som tog hand om Sverige.

Folkbildaren — avslutande diskussion
Det var inte ovanligt for kvinnliga lakare att arbeta som skollékare eller med héalsoundervisning
vid olika skolor under den har tiden. Alma Sundquist, till exempel, undervisade i hélsolara och
anatomi vid en flickskola i Stockholm 1900-talets forsta ar, dar gav hon aven férelasningar for
avgangsklasserna i konssjukdomar och sexualhygien. Aven Widerstrom kom att arbeta vid
denna skola, da som inspektor.” Sofia Holmgren var en annan av de kvinnliga ldkarna som
hade tjanst som skolldkare, forst i Malmd och senare i Stockholm.®®

| skrift & Holmgren en mer anonym l&kare. Hon arbetade som praktiserande lékare i
Malma i slutet av 1890-talet och ska ha varit blyg och ogillat att sta i centrum. Hon har aldrig
publicerats i vare sig ASL eller Hygiea under undersdkningsperioden och har endast utkommit
med ett popularmedicinskt hafte som hon forfattat tillsammans med en kollega. | Dagny ar
1908, publiceras det en kort biografisk text om Holmgren som prisar henne och hennes
forelasningar till skyarna. ”Amnet var sexuell hygien och omfattade fem foreldsningar, hvilka
voro fullstandigt besokta. Hon framstallde det 6mtaliga amnet, s& som endast den finaste och

4dlaste kvinnan kan gora det [...].”* Forfattaren formedlar en bild av Holmgren som kunnig pa

% Sandelin, ”Kvinnokroppens hygien”, 69.

% Maud Eduards, Kroppspolitik: om moder Svea och andra kvinnor (Stockholm, 2012), 43.

% Charlotte Tornbjer, Den nationella modern: moderskap i konstruktioner av svensk nationell gemenskap under
1900-talets forsta halft (Lund, 2002), 248.

9 Boel Englund et. al., Att Forma En Ny Tid, 71.

% Fredrik Tersmeden, ’Sofia Gustava Holmgren” i Svenskt kvinnobiografiskt lexikon (2020).
https://skbl.se/sv/artikel/SofiaHolmgren (hdmtad: 2021-05-26)

9 Lina Gren, ”Doktor Sofia Holmgren” i Dagny no.27, 1909, 318. Citatet fortsitter ~alla kursdeltagarne sta i stor
tacksamhetsskuld till foreldserskan for att hon lart dem forsta [...]”. Fredrik Tersmeden beskriver den hér artikeln
som “ndgot panegyrisk”.
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sin sak och som en noggrann ldkare 1 sin praktik. Hér ar forfattaren inte ldkare utan en “vanlig”
kvinna som vill férmedla bilden av Holmgren som en l&dkare med ethos.

Nar borgerliga kvinnor i slutet av 1800-talet fick tillgang till universiteten och bérjade
utbilda sig var det inte ovanligt att de efter avslutade studier valde att intrdda i olika lararroller.
Manga av de mest framstaende kvinnorna vilka beskrivits som vélkanda kvinnorattkampar
arbetade som lararinnor eller uthildande i ndgon man. | kollektivbiografin Att forma en ny tid
av Englund et. al. ges flera exempel pa vilka de har varit, bland andra Ellen Fries, den forsta
kvinnan som disputerade i historia, och Ellen Key, kand kvinnosakskdmpe, och aven flera av
de forsta kvinnliga lakarna.*® Kring sekelskiftet var det socialt accepterat for borgerliga kvinnor
att bli lararinnor, och det var ett utrymme som fanns fér dem i samhallet.*®* | de borgerliga
skikten var sociala fragor och kvinnofragan tidstypiska @mnen. Genom rollen som lararinna
eller samhéllspedagog kunde kvinnor stiga ut i en ny offentlighet dar de utmanade den kvinnliga
normen som var tillagnad hemmens privata rum.*> Flera kvinnliga lakare gjorde sa genom
sexualundervisning och kvinnohygienen.

Genom sexualupplysningen visade de att de hade nationens och medicinens intressen i
atanke och lade sig i linje med de eugeniska intressen som genomsyrade all medicin under deras
samtid. Pa sa satt konstruerade de sig som goda lékare, att skriva pa ett sadant sétt visade
kollegor och styrande makter att de hade de intressen som lakarkaren idealiserade under den
hér tiden. Att undervisa kvinnor i sexualkunskap var &ven ett satt att varna om maodraskapet och
aven dar kunde de visa att de hade nationens intresse i atanke. Modern verkade som familjens
anknytningspunkt och genom att hjalpa andra kvinnor att bli moédrar som producerade friska
barn anknot de sig sjélva till de moderskapsideal som fanns for kvinnor. Har sker iscenséttandet
av dem som kvinnliga lékare, dar de anvande sin kvinnlighet som strategi for att sammanfoga
rollen som l&kare och rollen som kvinna. Att forel&sa och arbeta inom skolan var dven ett satt
att uppratthalla denna bild av kvinnliga lakare. Genom att ta sexualundervisningen in i
flickskolorna kan man se dem som madrar i férlangning, som uppfostrade de unga kvinnorna
till att &ven de bli bra mddrar.

Fragan om folkbildning inom sexualkunskap och kvinnors kroppar var alltsa viktig for
de forsta kvinnliga lakarna. De som skrev populérvetenskapligt var framst specialiserade inom
gynekologi, s som Ellen Sandelin och Karolina Widerstrom visar. Aven gynekologerna Julia

Kindberg och Alma Sundquist skrev populérvetenskapligt och kom ar 1909 med den i samtiden

100 Englund et. al, Att forma en ny tid, fér Ellen Fries, 50-56, och for Ellen Key, 113-132.
101 Englund et. al, Att forma en ny tid, 61.
102 |hid., 10.
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omtalade boken Handledning i sexuell undervisning och uppfostran.i®® Att arbeta folkbildande
en del av vad som utgjorde den kvinnliga ldkarens persona vid det tidiga 1900-talet. Det blev
en del i att etablera sig som kvinnlig lékare, samt att som borgerlig och universitetsutbildad

kvinna komma ut i offentligheten och bidra till nationen. Pa sa vis har hon skaffat sig ethos.

Kapitel 3 — Forskaren och lakaren

Nér lékare steg ut ur universitetssfaren och in i det praktiserande yrket rackte det inte endast for
att en god lakare i andras 6gon. Samtidigt som de ut6var sitt yrke maste de kontinuerligt aktivt
overtyga om sin kompetens att fa gora sa. Paul Starr beréttar i boken The social Transformation
of American Medicine om en popular manual for amerikanska lékare, skriven under den andra
halvan av 1800-talet av en D. W. Cathell. Manualen fér medicinsk praktik heter The Physician
himself och var en manual for lakare som vill presentera sig sjalva som en idealbild av vad en
god lakare skulle vara.’®* Redan i titeln far vi reda pa vad ett av de viktigaste attributen var for
att man i slutet av 1800-talet skulle ses som en god l&kare, betoningen i manualens titel ligger
pé dess sista ord: ”himself”. Bilden av ldkaren som en man gors genom uttryck som dessa. Att
uppmarksamma ordval kan tyckas vara smapetigt men det &r viktigt nar det &r viktigt nar det
kommer till att uppmarksamma normer som dessa och som péaverkar hur en yrkesroll gérs och
se av de som &r i den.

Vid 1800-talets slut fanns det i den amerikanska lakarkaren en stark maskulin norm vars
ideala svallvagor som, till exempel, historikerna Ulrika Nilsson, Motzi EkI&f och Karin
Johannisson aven kunnat kartlagga i den svenska ldkarkaren under samma tid. Det finns till
exempel ingen motsvarande manual som heter “the physician herself”, avsaknaden av ett
feminint kodat sprdk talar med sin franvaro. Paul Starr uppméarksammar inte sjalv
genusaspekterna i sitt arbete och den lakarkar som hans arbete tar sig an. Att lakaren skulle vara
man l&mnas osagt av Starr, trots att de normativa beskrivningar som skapar lakaren som man
ligger sa pass nara hans material.

Kvinnor verkar pa samma platser, bade geografiskt vid 6ppenkliniker och gynekologiska

avdelningar sa som lakarséllskap och tidskrifter, som man dven om de dar maste hela tiden

103 For mer om diskussionerna kring denna bok, se Nilsson, Kampen om kvinnan, samt Bjorklund, Den anfratta
stammen.
104 paul Starr, The Social Transformation of American Medicine (New York, 1982), 85-86.
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havda sin auktoritet som lakare. Aven manliga lakare gor sd, men de kvinnor som ville ha
framgangsrika karriarer som lakare var hela tiden tvungna att strava efter att nd en hogre troskel
an den som fanns for de manliga ldkarna. Som kvinnor var det, som innan namnt, omdjligt att
na upp till de starkt etablerade maskulina idealen som fanns inom ldkarkaren. Nagot annat
behdvde goras, sa i stallet behovde de kvinnliga ldkarna havda sig sjalva som bade lakare och

kvinnor till vilka patienterna hade tillit.

Att forska med livet som insats

Sveriges forsta kvinnliga medicine doktor hann inte vara verksam i manga ar. Anna Stecksén
hade specialiserat sig utomlands och blivit patolog och blev snart mycket aktiv i sitt
vetenskapliga skrivande och ar 1901 blir hon den andra kvinnan att publiceras i Hygiea, efter
Karolina Widerstrom. Under sina tva aktiva ar skriver hon flera referat, litteraturéversikter och
original-uppsatser relaterade till sin specialisering och malariaproblemet.’®> Sorgligt nog
kommer hennes karriar kommer till ett abrupt slut nar hon ar 1902 drabbas av en infektion som
hosten ar 1904 kommer att ta hennes liv.1%

Vid hennes bortgang publiceras det ingen minnesanteckning av hennes liv och verk i
Hygiea, nagot som manga av hennes manliga kollegor gor.»” Karolina Widerstrém haller i
stéllet ett minnestal till henne infor SLS som sedan kom att publiceras i dess handlingar.
Widerstroms tal &r inte bara en hyllning av Steckséns minne utan aven ett upplyftande av hennes
héangivelse till sin forskning. Kollegan redovisar for Steckséns engagemang i som anhangare
till teorin kring klatomykos och hennes stora respekt for de jastsvampar som hon engagerat sig
at i sin forskning.

Pa grund av sin uppfattning om jastsvamparnas roll inom djurorganismen hyste Anna Stecksén en

stor respekt for detta slag af mikroorganismer. Egendomligt blev det just deras fiender, de pyogena
bakterierna, som kommo att ta hennes eget lif.1%

Widerstrom menar alltsa att Stecksén var sa pass hangiven till sin forskning att den kom att ta

hennes liv. Det ar aven viktigt for Widerstrom att papeka att Stecksén innan sin sjukdom “snart

105 Se exempelvis: Anna Stecksen, ”Négot om blastomyceternas terapeutiska betydelse” i Hygiea 1901.1, 721-
734, ”Den nuvarande uppfattningen av malariaparasiten” i Hygiea 1901.2, 82-85, ”Om ett par uppsatser i den
kancer-etologiska fragan” i Hygiea, 1902, 644-652 samt “Torrpreparat av jist” i Hygiea 1902.2, 45-49.

106 T ena Milton, ”Anna Magdalena Stecksén” i Kvinnobiografiskt lexikon (2018),
www.skbl.se/sv/artikel/AnnaStecksen (hamtad: 2021-05-26)

107 Med ”minnesanteckningar” menas hér dodsrunor eller nekrologer. Alltsa biografier dver en persons liv som
publiceras efter dennes dod. I den hér uppsatsen anvands ordet ’minnesanteckningar” eftersom det ar sé de
bendmns i Hygiea.

108 5e Karolina Widerstroms minnestal till Anna Stecksén i Svenska lakaresallskapets forhandlingar 1903-04,
275.
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sagdt var en bild af hilsan sjalf” och att hon hade ”’en betydande arbetsformaga”.’* Genom talet
som halls infor en samling av ldkare konstruerar Widerstrom en bild av sin avlidna kollega som
visar henne som stark och arbetsvillig. Det var inte en inneboende svaghet som till slut kom att
resultera i Steckséns sjukdom utan strikt de jastbakterier som hon sa ofta dgnade sin tid at. Det
ar inte heller obetydligt att talet sedan publiceras for fler att l&sa, &ven om den publiceras infor
en mindre lasarkrets an den sallskapets tidning Hygiea har. Mottagaren & med och goér bilden
av den kvinnliga lakaren och ar med och uppratthaller den genom de arenor dar den konstrueras.
Att talet holls vid ett méte infor SLS kan ses som en viktig hdndelse i konstruktionen av Anna
Stecksén som en hangiven forskare men hon blir inte den hér bilden pa riktigt forens den nar
en storre publik. Denna publik gor Stecksén, efter hennes bortgang ar det deras syn av henne
som fortsatter att uppratthalla henne som ldkare och forskare. Att talet publicerades i
handlingarna blev pa sa vis en performativ handling néar andra laser det och aterger den bild
som Widerstrdm gor av Stecksén.

Samtidigt passar Widerstrom pa att sticka in en liten kritik mot Steckséns starka
overtygelse om den sa kallade blastomycetteorin vilken forhindrade henne att ta emot kritik pa
omradet.*® Hon forsvarade sin sak hetsigt och envist, menar Widerstrom, nagot som kanske
inte foll 1 Steckséns fordel. ”Anna Stecksén var en vaken, fordomsfri och klartankt
personlighet”, menar Widerstrom och gar sedan vidare med att upplysa om Steckséns
undervisningsarbete inom vilket hon har visat "intresse och framgang”. Stecksén har arbetat
som lararinna inom hélsolara dar hon undervisat unga kvinnor om kénsorganens uppbyggnad
och sexuell hygien. ”Genom det fortraffliga, pa en gang naturvetenskapligt objektiva och
finkansliga satt, pa hvilket hon meddelade det grannlaga amnet, gaf hon at en viktig reform ett
kraftigt och grundlaggande stod.”*! Bilden som Widerstrom visar av Stecksén dr den av en
lakare som ar starkt hangiven till sin forskning och i de folkbildningsfragor som manga
kvinnliga lakare engagerade sig i under deras samtid, men dven som en frisk och stark kvinna
trots att det var efter en lang tids sjukdom som hon till slut métte sitt 6de. Bilden av Stecksén
som en god lakare kommer fran att Widerstrom i sitt minnestal skriver in hennes yrkesméssiga
anstrangningar i en idealbild av en kvinnlig lakare som hon vill visa. Det &r inte Steckséns kropp
som &r svag och mottaglig for sjukdom, det var hennes héngivelse till forskningen som var for

stor och hennes starka tro i sin forskning till trots sag hon anda viktigheten i att uthilda unga

109 Widerstréms minnestal till Stecksén, 276.

110 Blastomycetteorin menade att cancer orsakades av en parasit som kom fran jastsvampar och var modern
under tiden.

11 widerstroms minnestal till Stecksén, 277.
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kvinnor i att vara starka och friska medborgare och i att belysa Steckséns egna hélsa innan

sjukdomen placeras &ven hon in i den kategorin.

Meningen med minnesanteckningar
Hur idealbilden av l&karen beskrevs genom minnesanteckningar i de storre medicinska
tidskrifterna vid forra sekelskiftet &r ett intressant fenomen. | boken Lakare och lékekonster
(2010) menar Motzi EKI6F att de levnadsanteckningar som publicerades i Hygiea och ASL vid
den har tiden representerade ett urval av de lararkolleger vars livsverk man ansag vara vérda
nog att hedra med en minnesanteckning och att de kan ge en bild av vilken typ av ldkare man
menade var vard att forhja.''? Att Anna Stecksén inte far en minnesruna i Hygiea kan alltsa
vara en antydan till att den ldkartyp som hon representerade inte &nnu var det ideal som man
eftersokte hos en kvinnlig lakare. Eftersom kvinnor vid undersékningsperioden var sa pass nya
inom lakarkaren ar de aven relativt unga och férutom Anna Stecksén var det endast tva
kvinnliga lakare ytterligare som avlider mellan aren 1888 och 1925: Ellen Sandelin ar 1907 och
Gunhild Lundgren-Writ ar 1923. Av de tva var det enbart Sandelin som fick en
minnesanteckning publicerad i Hygiea.'*?

Ellen Sandelin blev behorig lakare ar 1897 och praktiserade under sin livstid som lakare
i Stockholm. Edvard Welander, som var kvinnolédkare och forfattare till Sandelins
minnesanteckning, beskrev henne som foljande:

Hennes lugna och allvarliga satt mot patienterna ingaf dessa ett beréttigadt fortroende till henne som

lakare liksom den vélvilliga, deltagande omvardnad, hon agnade de sjuka hos dessa vackte en

tacksam tillgifvenhet till henne. Under sddana omstandigheter att hennes praktik var mycket
omfattande och att hon med rétta blef uppskattad som en framstéende synnerligt duktig likare. 14

Genom att ta upp patienternas fortroende gentemot Sandelin som doktor gjorde Welander henne
till en trovardig lakare gentemot de kollegor som kom att l&sa hennes minnesanteckning.
Patientens fortroende var anda den viktigaste delen for att en lakare skulle uppna det ethos som
kravdes for att ses som en god lakare, nagot som Welander visade infor lakarkaren att Sandelin
besatt och att fortroendet var ett starkt sadant. Att avsandaren var en véaletablerad manlig kollega
gav ocksa auktoritet till Sandelin som lakare. Welander lyfte Sandelins upplysningsarbete i

minnesanteckningen genom att beratta om hennes framgangsrika forelasningar och

112 EkIof, Lakare Och Lakekonster, 19.

113 ”Meddelanden” i Hygiea 1923, 912. Om Gunhild Lundgren-Writ omnamdes en kort notis som meddelas hennes
omkommande, utan avsandare. Notisen beréttar att hon tog sin medicine licentiat i Lund ar 1914 och om diverse
befattningar som hon haft i Lund, Malmé och Ostersund, for att ar 1916 bosétta sig i Boras.

114 Edward Welanders minnesanteckning éver Ellen Sandelin i Hygiea 1907, 638.
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publikationer inom d&mnet kvinnohygien och lyfte &ven Sandelins engagemang i
kvinnoréttsfragor och skrev sedan:
Fastan Ellen Sandelin var en verklig sedlighetskdmpe, en verklig kdmpe for kvinnosaken, for
kvinnans likstalldhet m.m, lydde hon dock hvad hennes sunda forstand liksom hvad den erfarenhet,
hon inhamtat i lifvets skola, sade henne namligen att forst maste man sprida upplysning innan man

kan borttaga de atgarder, som samhéllet sett sig nodsakadt att vidtaga for att soka forminska de
sorgeliga foljder, som osedligheten medfér i sanitart hanseende. '

Det hér citatet ar intressant utifran flera aspekter. Welander menar att trots Sandelins alla
engagemang for kvinnors dkade samhélleliga rattigheter forstod hon fortfarande vad som var
viktigt att vdarna om som ldkare. Kvinnopolitiken ar inte en del av en lakares plikt men
upplysningsarbetet ar det och beskyddandet av den goda halsan lika sa. EkIGf har ocksa pekat
ut flera intressanta aspekter av Welanders minnesanteckning till Sandelin. Welander namner i
minnesanteckningen en kommitté inom SLS som ar 1902 skulle uttala sig om sanitar besiktning
av prostituerade kvinnor. Sandelin ska da rattframt ha uttalat sig for att de skulle behallas, trots
att hon formodade att hennes asikt skulle skapa starka reaktioner. | den har fragan stod Sandelin,
som ansag att besiktningar var ett bra satt att bekampa konssjukdomars spridande, emot
kollegan Karolina Widerstrom som ansag att man skulle ingripa mot mannen som spenderar tid
med prostituerade for att stoppa smittspridningen.**® Att Sandelin stéttade SLS kan ha varit
nagot menar EkI6f, som bidrog till att hon fick en minnesanteckning i Hygiea.'” Den slutsatsen
som i den har kontexten ar mycket rimlig. Jag menar d att vad Welanders minnesanteckning
vill visa for de andra kvinnliga ldkarna ar att det inte I6nar sig att braka. Sandelin ma ha varit
kvinnopolitiskt aktiv men som lakare foll hennes prioriteringar jamsides med de som SLS ansag
vara viktiga att visa upp och stddja, darfor framstills hon hér nigon som “kunde ej vinda
kappan med vinden och dndra asikter allt efter det syntes opportunt”, som Welander uttrycker
det."*® De kvinnopolitiska fragorna var alltsa enligt Welander gynnsamma for att vinna politiska
poanger, medan Sandelin stod fast i de fragor som han menade var viktiga for en lakare att

forespraka.

115 Welanders minnesanteckning 6ver Sandelin, 639.

116 Widerstrom, Karolina ”N&got om uppfostrans och upplysningens betydelse for de veneriska sjukdomarnas
profylax” i Hygiea 1902, 198. Widerstrom sédger bland annat att "Den varning denna upplysning ger skall nog bli
ett mycket godt och kraftigt medel att minska rekryteringen af den smittohard, som utgéres af den féraktade,
foraktliga, men rent ménskligt sedt hufvudsakligen beklagansvérda kast af kvinnor, som bendmnas prostituerade
[...].” Hon menar dven att upplysning om konssjukdomar borde ske pa alla plan och i alla klasser och att
besiktningen av prostituerade som bedrevs av lékare endast berérde ytliga problem. (s. 203-4)

17 EKI6f, Lakare Och Lakekonster, 45-46.

118 Welanders minnesanteckning 6ver Sandelin, 640.
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Ett kvinnligt forskningslage

Ada Nilsson blev fardig lakare ar 1900, samtidigt som kollegan Alma Sundquist, och
specialiserade sig sedan inom gynekologi. Hon var aktiv kvinnorattsaktivist, medlem i flera
kvinnoféreningar som véarnade om kvinnors intressen och satt tillsammans med Karolina
Widerstrom och flera andra i den forsta styrelsen som utgjorde KLPK. Hon drev en egen
medicinsk praktik i Stockholm och arbetade som forestandare vis Serafimerlasarettets
gynekologiska poliklinik och som lakare vid flera olika flickskolor.®*® P4 manga satt
representerar Nilsson de innan diskuterade fraktioner som utgor en tidig arketyp av den
kvinnliga lakaren. Darfor kan det tyckas lustigt att hennes livsverk inte dgnats nagon storre
uppmarksamhet i denna undersokning forens nu. Nilsson var under sitt liv en mycket aktiv
skribent och ska under den tid som hon var ansvarig utgivare for tidningen Tidevarvet, cirka
14-ar, utgivit narmare 120 artiklar som de flesta behandlade sexualpolitiska fragor.*° Jamfort
med det &r hennes engagemang i de stora medicinska tidskrifterna véldigt litet. 1 den har
undersokningen far Nilsson representera ett intresse for kvinnliga lakares forskning.

Nilsson var mycket aktiv i den sexualpolitiska debatten och i de stora medicinska
tidskrifterna skriver hon fram en typ av kritik mot de samtida gynekologiska praktikerna genom
hennes texter. Den forsta texten som hon publicerar in ASL ér ett referat av en experimentell
studie fran Tyskland. | texten diskuterar Nilsson flera studier som undersokt resultaten av att
lamna kvar aggstockarna i kroppen efter en hysterektomi.'?* Det har exemplet kommer inte fa
nagon detaljerad genomgang av dess innehall, utan visar pa att Nilsson i och med sitt referat
placerar hon sig sjalv mitt i ett mycket aktuellt forskningsléage. Ovariotomierna, avlagsnandet
av aggstockarna, som kirurgiskt ingrepp hade ett uppsving i slutet av 1800-talet, och utifran
dem borjade aven vissa gynekologer experimentera med kastrering som bot pa alla mojliga
kvinnodkommor.'?> Johannisson menar att man under denna tidsperiod ansag att dggstockarna
var ett centrum foér kvinnans sexualitet och att de var ndra sammankopplade med hennes
nervsystem, sa att ta bort dem om de var friska kunde vara kontroversiellt.??* Nilsson placerade

sig sjalv det gynekologiska ideal som upphdjde olika livmoderoperationer till det bésta

19 Kristina Lundgren, ”Ada Konstantia Nilsson” i Svenskt kvinnobiografiskt lexikon (2018),
https://skbl.se/sv/artikel/AdaNilsson (hdmtad: 2021-27-05).

120 Nilsson, Kampen om kvinnan, 316.

121 Ada Nilsson, “Die biologische Bedetung der Eirstdcke nach Entfernung der Gebermutter” i Allmanna svenska
lakartidningen 1905, 257-264. Jag har valt att anvéinda den moderna termen “hysterektomi” for littare forstaelse.
Kallan anvénder ordet “uterusexstirpation”, som betyder samma sak.

122 johannisson, Den morka kontinenten, 194-95.

123 1bid., 188-89.
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botemedlet pa kvinnosjukdomar, oavsett i vilken man hon utévade dem sjalv och har visar hon
sig inte bara som en god l&kare, utan dven som engagerad gynekolog.

| ytterligare ett av Nilssons referat, som publiceras ar 1906 i ASLs tredje argang,
sammanstaller hon nagra nya undersokningar om menstruation som skett utomlands och
konkluderar att situationen borde se likadant ut i Sverige. Den forskning som Nilsson lyfter i
referatet ar framst utfort av tyska kvinnliga gynekologer och pa sa satt lyfter Nilsson fram
kvinnan som en framstaende forskare och upprattar ett forskningslage som ar unikt framstallt
av kvinnor och som behandlar kvinnors kroppar. Aven Nilsson konstruerar det kvinnliga
lakaren, och specifikt den kvinnliga gynekologen, som expert pa kvinnomedicin och kvinnors
kroppar genom att lata dem utgéra den forskning som hon refererar. Till den svenska
forskningen lade Nilsson till kollegan Karolina Widerstroms populdrvetenskapliga bok
Kvinnohygien i forskningslaget och riktade en latt kritik mot henne. Enligt Nilsson pastod
Widerstrom att vila vid menstruationen &r det basta for kvinnan. Nilsson moter detta med:
“Erfarenheten visar dock, att vid en normal menstruation blodningen ofta ar lika stark, mangen
gang starkare, vid stillaliggande och den vid patologiskt for-starkta menses vanligen ordinerade
stillheten har ofta 6kad blddning till effekt”.??* Nilsson bemdter Widerstroms pastaenden med
erfarenhet genom vilket sétt hon gor en bild av sig sjalv som en vél bevandrad lakare och dven
som sig sjalv som expert inom sin specialisering.

Det finns inget ont mellan de tva kvinnorna, snarare beskrivs de av andra historiker att
ha varit goda vanner och Nilsson holl till och med Widerstréms minnestal vid hennes
begravning.’? Att sdga emot den forsta kvinnliga lékaren kan samtidigt diskuteras som en
strategi for att iscensatta sig sjalv som en likvardig opponent och som ldkare som bryr sig om
vilka rad som riktas till hennes patienter.

Det sista exemplet av Nilssons texter utgors av ett foredrag som hon hallit vid
Gynekologiska sektionens sammankomst ar 1907, texten publiceras i ASL aret efter. Tidigt i
texten gor Nilsson det klart for lasaren att foredraget inte kommer innehalla en lang
sammanstallning av forskning pa omradet, utan att hon avser endast meddela resultaten fran
behandlingen av kronisk “Endometritis” vid Serafimerlasarettets gynekologiska poliklinik.?
Det som i den hér ar mest intressant &r inte de 117 kvinnor som hon observerat for att kunna

dra sina slutsatser, inte heller r det hennes beskrivningar av symptombilder eller patientfall.

124 Ada Nilsson, “Nagra nyare undersdokningar 6fver menstruationen” i Allmanna svenska lakartidningen arg. 3
(1906), 456.

125 Ann-Sofie Ohlander, ”Karolina Widerstrdm” i Svenskt kvinnobiografiskt lexikon,
https://skbl.se/sv/artikel/KarolinaWiderstrom (hdmtad: 2021-27-07).

126 Ada Nilsson, ”Om endometritens behandling” i Allménna svenska lakartidningen arg. 5 (1908), 393-4
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Uppsatsens sista paragraf belyser kort att den sjukdom vars behandling Nilssons arbete
beskriver ska “uteruskatarr” men “som tyvirr vanligast gar under det oriktiga och for patienten
onddigt skrimmande namnet ’sar pa lifmodern’”.'?” Bara genom denna korta mening visar
Nilsson att hon véarnar om patientens valmaende med en empati och att hon forstar att sar pa
lifmodern” &r en skrimmande diagnos att fa, nadgot som hennes manliga kollegor sékerligen
Oversett genom deras behandling av samma sjukdom. Genom att visa sina lakarkollegor att hon
har denna empati gentemot sina patienter visar hon en bild av den kvinnliga lakaren som nagon
som varnar om sina patienters vél och skapar dven en bekvamare plats for sina patienter att
komma till. Nilsson menar dven att “uteruskatarr” dr det mer korrekta bendmnandet pa
akomman som hon beskriver i sitt foredrag, pa vilket sétt hon aterigen visar sig ha det yttersta

kunskapen om de kvinnliga reproduktiva organen.

Forskaren och lékaren — avslutande diskussion

Auktoritet ingick in bilden av vad en god ldkare var och genom vetenskaplig kompetens
skapade kvinnliga lakare en sadan bild, menar Ulrika Nilsson.'?® Det har kapitlet bekréftar och
forstarker Nilssons argument ytterligare. Jag menar att det var genom denna auktoritet som
kvinnliga lakare uppnar ett professionellt lakarethos. Att visa sin kunnighet genom forskning
och att skriva om sina kollegor som goda forskare blir den kvinnliga medicinska forskaren en
persona som signalerar att kvinnliga lakare har de kunskaper som kravs for att de ska kunna
uppna det lakarehthos som behdvs for att ses som goda lakare. Individen skapar har en bild av
en kvinnlig lakare som spiller 6ver pa henne sjélv och som, genom att vara forskning, accepteras
av hogre makter som legitimt. Aven beskrivandet av patientmétet kan ge auktoritet, vilket i
Sandelins fall gjordes genom en véletablerad kollegas ord. Welander gav ethos till Sandelin nar
han beskrev henne som en ldkare som hade “beréttigdt fortroende” hos sina patienter.

Bilden som kvinnliga lakare framstéllde av sig sjalva var en av expertis och ambition.
Medan de ville visa att de var palasta genom forskning som var relevanta for deras
specialiseringar ville de &ven visa en hangivenhet till sitt yrke. Motzi EkI6f menar att sedan
flera hundra ar tillbaka har “vetenskaplighet varit ett viktigt kriterium fOr medicinsk
verksamhet”.’° S3 nar Karolina Widerstrom skriver om sin kollega Anna Steckséns stora

hangivenhet till sin forskning ger hon henne ett lakarethos som hon inte hunnit fa i under sin

127 Nilsson, ”Om endometritens behandling”, 401.

128 Ulrika Nilsson, ”K&n, klass och vetenskaplig auktoritet: Om kvinnliga ldkarpionjérer” i Vetenskapsbarna:
Naturvetenskapen i Det Svenska Samhélle, 1880-1950, Sven Widmalm (red.) (Hedemora, 1999), 171.

129 Ek16f, Lakare Och Lakekonster, 205.
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karridr. Det &r Stecksén beskrivna hangivenhet som ar viktigast i Widerstroms minnestal
eftersom den forskning hon har &gnat sig at kanske inte helt stimmer dverens med de ideal som
en kvinnlig lakare, enligt Widerstrom, ska leva upp till. Ada Nilsson & andra sidan konstruerar
sig sjalv som en forskare som har en stor kunskapsbank genom sina referat. Att hon a andra
sidan framst skriver ut ett forskningsldge om utgérs av kvinnliga forskare etablerar en bild av
kvinnliga lakare som forskare vars undersokningar ar varda att ha i atanke.

| The eternally wounded woman (1994) menar historikern Patricia A. Vertinsky att
kvinnliga reformister behdvde gora ansprak pa vetenskaplig auktoritet for att kunna forandra
den starkt medicinskt etablerade bilden av den borgerliga kvinnan som svag och 6mtalig.
Sattet som Widerstrom beskriver Stecksén pa gar inop med den har bilden, specifikt nar hon
skriver om Stecksén som frisk och hdlsosam nar hon faktiskt hade mojlighet att utféra sin
forskning.

Ett professionellt retoriskt ethos var viktigt for amerikanska kvinnliga lakare, skriver
Carolyn Skinner.®* Sa var det dven for de svenska kvinnliga ldkarna. Genom att skriva
vetenskapligt och mota de ideal som fanns for de som publicerade i vetenskapliga tidningar
konstruerade de kvinnliga lédkarna sig sjalva som professionella aktérer som kontinuerligt
visade sig som kunniga inom sitt yrke. Genom sin akademiska legitimation hade de behorighet
att utdva medicinsk vetenskap och genom att producera vetenskapliga texter och engagera sig
sjalva i vetenskapliga forskningslagen fortsatte de att bevisa sin kunnighet.

Edvard Welanders bild av Ellen Sandelin ar en avvikande sadan. Welander upprattar en
bild av Sandelin som hur en kvinnlig lakare borde vara, enligt honom. Sandelins engagemang
i SLS upphojde henne till en typ av kvinnlig lakare som de andra inte kunde uppna, eller inte
ville uppna pa grund av politiska anledningar. Sandelin brakade i uppratthallandet i bilden av
den kvinnliga lakaren genom att ta en avvikande position gentemot hennes kvinnliga kollegor.
Medan Widerstrom och de andra avvek fran det manliga lakaridealet genom att iscensétta sig
sjdlva som goda kvinnliga lakare. Det finns alltsa en tvetydighet i Sandelins lakarskap som
sétter sig emot bilden av den kvinnliga ldkaren som den h&r undersékningen har argumenterat

for.

130 patricia Anne Vertinsky, The Eternally Wounded Woman: Women, Doctors, and Exercise in the Late
Nineteenth Century (Manchester 1990), 115.
131 Skinner, Women Physicians and Professional Ethos, 122.
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Kapitel 4 — Den lidande medsysterns lakare

| de stora medicinska tidskrifterna som fanns kring det forra sekelskiftet publicerades kvinnliga
lakares “’sjukhistorier” och litteraturoversikter dar de beskrev sin verksamhet som l&kare eller
engagerade sig i olika socialmedicinska och vetenskapliga diskussioner. Genom att skriva
populdrvetenskapliga hygienhéften blev de en del av folkhalsoprojektet och hjalpte gemene
kvinna att bli goda modrar nér de sjélva inte intrddde i en traditionell kvinnoroll. Den gjordes
for att skapa en feminin lakarpersona som vidare skulle etablera kvinnliga lakare i sitt yrke.
Nir ”de kvinnliga ldkarnas ansokning” skickades in till regeringen hade fjorton kvinnor
avlagt en medicine licentiat i Sverige och kanske var det &nnu fler som nér seklet slog 6ver hade
pabdrjat en medicinsk utbildning men aldrig fullfoljt dem. Av dem &r det fem som férekommer
som forfattare i de stora medicinska tidskrifterna under undersokningsperioden. Det innebar
inte att de som inte publicerats i Hygiea eller ASL varit osynliga. Lakarna Thora Wigardh,
Sigrid Engstrom, Hanna Christer-Nilsson och Gerda Lidforss af Geijerstam syns i biografiska
presentationer i flera andra tidskrifter, bade medicinska, popularmedicnska och kvinnopolitiska
sddana.’®? Av de som publiceras i de tidskrifter som utgjort en stérre del av undersokningens
empiri ar de flesta av de kvinnliga lakarna aktivt praktiserande ldkare i Stockholm, om inte sa
har de flyttat sin lakarpraktik dit till slut. Sa att vara Stockholmsbaserad var inte obetydligt.
Huvudstaden var en plats dar borgerliga kvinnor kunde métas i offentligheten, &ven om den var
begransad for dem. Har fanns dven andra kvinnor som var engagerade i rostréttsrorelsen och
olika kvinnopolitiska féreningar och motesplatserna tycks framst ha funnits i foreningslivet.!*
Flera av de kvinnliga lakare som denna undersokning foljer forsvinner fran de medicinska
tidskrifterna, delvis eller helt, efter cirka 1910. | Hygiea ar det mellan aren 1909 och 1916 ett
langt brott dar inga kvinnliga lakare publicerats. ASL har inga langre brott fran kvinnliga lakare
som forfattare, det langsta ar de tre aren fran 1915 till 1916. De kvinnliga lakarna som den har
undersokningen har fokuserat pa forsvinner dock fran bada, eller publicerar mycket sparsamt,
under den resterande tiden av undersokningsperioden. Tva av dem utgar av naturliga sjal, men
det ar tydligt att Alma Sundquists, Karolina Widerstréms och Ada Nilssons intressen flyttas till
andra omraden, rostrattsfragor, yrkespolitiska fragor och sa vidare. De slutar inte skriva, men

de arenor som de skriver pa forflyttas och mottagaren av deras texter forandras fran manliga

132 5e exempelvis “Fyra gynekologer” i Jordemodern arg. 14 (1901), ”Fyra kvinnliga likare” i Halsovannen vol.
16 (1901).

133 Fr mer om Stockholm som offentlig métesplats for kvinnor se kapitlet ”Staden” i Englund et. al., Att forma
en ny tid.
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kollegor och patienter till andra publiker. Det betyder inte att inga kvinnliga lakare publicerade
i de stora medicinska tidskrifterna. Tvért om 6kar engagemanget fran de kvinnliga lakarna,
vilket kan ses som en naturlig konsekvens av att allt fler kvinnor blir medicine licentiater. En
ny generation kvinnliga lakare tar 6ver.

Denna generations kvinnliga lakarnas amnesintressen skiftar dock och de kvinnor som
publiceras i tidskrifterna efter ar 1910 skriver i allt minde utstrackning om gynekologiska
amnen och om konssjukdomar och sexualupplysning. | stéllet skriver de om blandade &mnen,
som till exempel 6gonmedicin, hetluftsterapi eller 6ron-nésa-hals.*** Gynekologin etablerades
som specialitet kring sekelskiftet men kom med 6kade svarigheter for kvinnor att specialisera

sig inom det.!*®

Den kvinnliga lakarens persona

Vad den har undersokningen har velat visa ar hur de forsta kvinnliga ldkare konstruerade sig
sjalva som goda lakare och iscensatte sig sjalva som kvinnliga lakare. Tillsammans resluterar
det i lakarethos, vilket som kravdes for att ses som en legitim del av den svenska lakarkaren.
Konstruerandet av den goda lakaren och iscensattningen av den kvinnliga lakaren kunde ske pa
samma plats och samtidigt som de &r tva separata strategier ar de sammanvévda i arbetet att
skapa ethos. Att konstruera sig som god ldkare gjorde kvinnorna genom att uppfylla de
medicinskt vetenskapliga ideal som radde under tiden. Att publicera i medicinska tidskrifter
innebar att man infor en stor publik av aktivt praktiserande l&karkollegor kunde visa att de sjalva
var palitliga lakare som hade patienternas tilltro. I texterna kunde de iscensitta sig sjalva som
kvinnliga lakare genom att pavisa sin kunskap och det speciella fortroende som deras kvinnliga
patienter hade for dem som lakare. Iscensattningen av den kvinnliga lakaren forflyttades sedan
till den popularmedicinska arenan. Eftersom ethos medskapas med bade kollegor och patienter
gallde det att vidare fanga den senare gruppen. Genom att publicera haften om kvinnohygien
hjalpte man kvinnor att uppfylla den kvinnoroll som konstruerats i samtiden dar kvinnan anséags
vara hemmets och barnens beskyddare. Relaterat till degenerationsfragan och eugeniken blev
att skriva popularvetenskapliga haften dven ett sétt att konstruera en god lakare eftersom de

motte lakarkarens och nationens intresse.

134 5e exempelvis Agda Hofvendahl Bidrag till tekningen vid pneumo-thorax behandling” i Allménna svenska
lakartidningen vol. 10 (1913) 805-809, Gerda Uddgren, "Néagra terapeutiska resultat med mj6lkinjektioner” i
Hygiea. Bd.80 (1918), 424ff, Elin Beckman ”Vad menas med hetluftsbehandling” i Svenska lakartidningen vol.
22.1 (1925), 493-94.

135 Allt fler slutade vara villiga att ta sig an kvinnor som underldkare i gynekologi, vilket Ulrika Nilsson menar
stangde dorren for gynekologin for kvinnor, och sa fortsatte det vara under storre delar av 1900-talet. Se
Nilsson, Det heta kdnet, 346.
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Att uppna ethos var inte som att klattra en stege, utan ett kontinuerligt arbete med
medicinska ideal och forsok att fa patienters fortroende for att uppna det. Nar ethos har uppnatts
ar det inte heller en sjalvklarhet att det &r nagot som de behaller, utan det kravdes en kontinuerlig
framstallning av den goda kvinnliga lakaren for att lakarens ethos skulle behallas och
performativa handlingar kunde byta spelplaner.

”De kvinnliga ldkarnas ansokning” var en gemensam kraftanstringning frdn den
kvinnliga lakarkaren for att uppna lakarethos pa en formell niva. Motzi EKI6f har visat hur
viktigt behorighet var for svenska ldkare och den behdrigheten var inte endast begransad till
den akademiska legitimeringen, utan skedde kontinuerligt genom performativa handlingar som
etablerade lakare som trovardiga infér sin omgivning men hon talar om ldkarens ethos i
allmanna termer och missar genusanalysen. N&r kvinnor blev medicine licentiater hade de inte
ens full laglig behorighet att utéva yrket. Sa den storsta legitimeringsprocessen som skedde for
att kvinnor skulle kunna bli fullt behoriga lakare handlade om att genomdriva en lagférandring,
en kamp som de hade gemensamt med flera andra kvinnor med ambition att inneha hogre
allman tjanst.

For att visa pa det menar jag att lakarrollen maste kdnas. Att analysera kvinnor och man
inom samma teoretiska ramar racker inte for att forsta kvinnors yrkesidentitet vid den har tiden
och for att kunna forsta den kvinnliga lakarens inom hennes historiska kontext maste man dven
analysera hennes persona pa hennes egna villkor. Att tala om de kvinnliga lakarna separat fran
de manliga ar ratt men EkIOf, till exempel skriver om de kvinnliga ldkarna som en
efterkonstruktion dér hon inte genusproblematiserar det ethos-begrepp som hon anvéander. Det
blir problematiskt eftersom de kvinnliga lakarnas kamp for behdrighet skedde pa helt andra
villkor &n mannens. EKI6f foreslog att ett annat Iakarethos kan hittas inom andra material eller
med en annan grupp i atanke. Det har den har undersokningen visat.

Den akademiska behorigheten var viktig for att ethos alls skulle kunna uppnas. For de
kvinnliga lakarna kravdes det mer an endast en examen for att ett sddant ethos. Att fa behcrighet
blev da ett aktivt arbete inom vilket den kvinnliga lakarens persona skulle skapas. Ulrika
Nilsson har skrivit om de kvinnliga lakares professionella strategier genom olika yrkespolitiska
aktioner sd som “de kvinnliga ldkarnas ansokning” och KLPK. Det behovs dock ett djupare
perspektiv pa de kvinnliga lakarnas yrkesidentitet &n det som tog sig uttryck i de yrkespolitiska
strategierna. FOr att de har strategierna ens skulle kunna lyckas behdver de som méter de
kvinnliga lakarna forst forstd dem som auktoritativa och behoriga lakare. Denna forstaelse ar
den som skapas genom den kvinnliga ldkarens persona som den har undersokningen har visat.

Behorighet skapas inte endast genom institutioner utan aven pa ett individuellt plan och aktorer
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emellan. Behorigheten ar en performativ handling som behdvs uppratthallas for att kvinnor ska
ses som goda lakare. Den har undersokningen har bidragit med ett fordjupande av Ulrika
Nilssons undersokning genom att titta pa de kroppsliga handlingarna. Skrivandet &r en sadan
handling som genom de kvinnliga lakarnas amnesintressen och patientbeskrivningar aven blev
en konad handling.

Né&r Carolyn Skinner har diskuterad de amerikanska kvinnliga lakarnas retoriska
strategier har hor gjort sa genom ett kéllmaterial som varit mycket bredare &n vad som varit
tillgangligt for den har undersokningen, inte minst for att de kvinnliga ldkarna i USA under
samma tid uppnadde flera tusen i antal medan den svenska kontexten &r betydligt mindre.
Strategierna liknar de som jag har visat i denna undersokning, som hur de gjorde sig sjélva till
experter inom kvinnomedicin genom sitt populdrmedicinska skrivande. Det finns &ven
skillnader, till exempel hur de anvande sitt civilstand eller sitt kon nar de skrev popularmedicin.
Anda tillhor bade Skinners undersokning och det har arbetet samma tradition av att skriva om
kvinnor i offentligheten som experter pa sin sak och att anvanda den expertisen som en strategi
for att vinna legitimitet som lakare. Till det blir den h&r undersdkningen ett litet bidrag till det
internationella perspektivet som visar pd en vasterlandsk stromning av kvinnliga ldkares
konstruktion av en yrkesidentitet som pa flera platser ser liknande ut.

Nar de kvinnliga lakarna argumenterar for att fler kvinnor skulle soka vard om tillgangen
till en kvinnlig lakare 6kades, iscensétter de sin expertis som kvinnor som har behdrighet att
tala om andra kvinnors kroppar. De kvinnliga ldkarna befann sig dar i en unik maktbalans
mellan patient och lakare, dér den specialisering som de flesta av undersékningens exempel har
ar en specifikt kvinnlig sadan. Gynekologin var i en unik situation eftersom dess patienter
utgjordes enbart utav kvinnor. Den kvinnliga kvinnoldkaren har makt som ldkare, men ar anda
pa en mer jamn niva med sin patient pa grund av den kvinnliga erfarenheten. Den persona som
da konstrueras &r en som ska visa legitimitet for bade patienter och institutioner for att till slut
kunna uppna ett lakarethos dar de kvinnliga lakarna ses som fullt behoriga lakare. De
performativa handlingarna &r ett kontinuerligt skrivande dar mottagaren ar med och formar
bilden av kvinnliga lakare. For att fa perspektiv pa den skulle en undersokning i storre
utstrackning behdva titta pa hur andra beskriver kvinnliga lakare eller hur de beskrivs pa arenor
dar de inte sjalva &r aktiva.

Strategierna i att iscensatta sig som kvinnliga ldkare lag aven i skrivandet som akt och
hur dess innehall relaterade till radande normer. Den lakarroll som skapas nér kvinnliga ldkare
skriver om hur andra kvinnliga lakare bast blir mddrar och foder friska barn var en specifikt

feminin sadan. Saklart kan aven man skriva om samma amnen men det fortroende som finns
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mellan en kvinnlig lakare och hennes patient ar unikt och det ar framst de kvinnliga patienternas
engagemang med hennes material som gor den kvinnliga lakarens legitimitet.

Normer finns inte endast riktade mot kénen, utan det fanns dven normer att ta hansyn till
inom den medicinska vetenskapen. Eugenik var en av dem och genom att skriva in
populdrvetenskap med inslag av rasbiologi visade de kvinnliga lakarna dven att de utévade réatt
medicin. | undersokningens inledande kapitel diskuterades det att ingen person konstruerar sin
persona utanfor de normer som existerar i aktorens egen kontext, vilket stammer bra in pa de
kvinnliga lakarna vid forra sekelskiftet. Folkhalsan, radande moderskaps ideal och eugenik
kunde alla anvandas som strategier for att uppna ethos. Pa ett distinkt feminint satt kunde de
anvanda radande normer till att vinna mark inom lakarkaren som kvinnliga lékare.
Femininiteten ligger i hur de sammanforde kvinnonormer och lakarideal, dar kvinnor ansags
vara lampade som modrar hjalpte de andra att bli goda sadana, att varna om sin familj och
darigenom aven sin nation. Det har ar vad den kvinnliga lakares persona bestar av.

Nagra exempel pa nar kvinnorollen skaver med lakarrollen, har pavisats i
undersokningen. Tydligast syns det i medicinalstyrelsens svar till ”de kvinnliga ldkarnas
ansdkning” dir de initialt har svart att se kvinnliga lakare arbeta med sjuka man inom
sinnesvarden eftersom de dar skulle utsattas for olika, specifikt konade, obehag. Det syns ocksa
i Edvard Welanders minnesanteckning till Ellen Sandelin dér han separerar hennes
kvinnopolitiska engagemang fran hennes roll som lékare. Det &r for att mildra skavet som den
kvinnliga lakarens persona behdver skapas. Genom att argumentera for kvinnliga lakares
behdrighet till lakaryrket genom att spela pa deras feminina egenskaper kan man mildra de
krockar som sker mellan l&karrollen och kvinnorollen. Krockarna skulle behéva en storre
diskussion med ett utokat material, nagot som skulle resultera i en intressant undersokning.
Kanske kan krockarna hittas i ett annat material, det vore intressant att se hur de uppkommer i
natverk lakare emellan.

Genusperspektiven inom medicinhistorien tenderar att handla om manliga ldkare som
placerar den kvinnliga patienten i en offerroll, dar kvinnan séllan beskrivs som nagot annat &n
ett offer for sin tid. Medan det ar mycket viktigt att uppméarksamma sadana skeden i var historia,
ar det dock lika viktigt skriva om kvinnor som auktoritativa aktérer i sin samtid.
Kvinnohistorien har &ven den haft en tendens att skriva om kvinnor som offer av sin tid. Med
denna undersokning vill jag bidra till att ett nytt perspektiv av historien om kvinnan. Det har
innan varit den manliga lakarens historia som skrivits och dar &ven medicinen som utévats har
gjorts sa pa ett maskulint satt medan jag skriver om en feminin lakarroll dar den medicin som

utdvas dven den ar feminin. Paul Starr ar ett exempel pa nagon som skrivit den manliga lakarens
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historia, och det ma vara en nastan fyrtio ar gammal bok, men andra forskare inom amerikansk
medicinhistoria har visat det betydande antal kvinnor som faktiskt praktiserande dar vid forra
sekelskiftet, trotts det forekommer de inte i hans undersokning.

| det svenska forskningslaget har den kvinnliga lakaren gjorts som en efterkonstruktion i
relation till den manliga lakaren. Denna undersdkning har i stéllet haft ambitionen att lata dem
tala for sig sjalva. Medan det ar viktigt att skriva om lagforandringar och professionella
strategier som ledde till en forbattrad stallning for manga kvinnor i Sverige ar det inte nog.
Attityder och normer &ndras inte automatiskt for att en lag har gjort det och vilka lagar som
stiftas ar en produkt av det radande samhallet. Det kravs ett aktivt sokande efter de gomda
strategierna i de rum dar mottagarens installningar faktiskt kan &ndras. | undersdkningens
skapande av en kvinnlig lakarpersona var det just det som var ambitionen. Genom det &r den
hér undersokningen dven ett bidrag till den politikhistorien och vidare tillagg till Boel Englund
et. als forskning om kvinnliga samhéllspedagogers offentligheter och historien om kvinnors

professionaliseringsprocesser.

Avslutande tankar

Den kvinnliga ldkarens kamp for auktoritet inom yrket var i den undersokta perioden ett
samspel mellan politiska aktioner och performativa handlingar dar de skapade sig sjalva som
goda lakare. Det ar inte endast en anstrangning pa individniva utan det kraver att flera gor
samma sak for att en performativ handling ska vara effektiv. De kvinnor som den har
undersokningen behandlar utgjorde ungefér en tredjedel av alla de kvinnliga ldkare som blev
medicine licentiater i slutet av 1800-talet och ar 1900. Populdarmedicinen &r speciellt intressant
i det har fallet eftersom den 6verskriver flera medicinskt vetenskapliga ideal som radde vid det
forra sekelskiftet och att sa pass manga kvinnliga léakare blev aktiva inom skolhélsan i olika
man ar nagot som visar pa de radande folkhalsoidealen. Inget sker utanfor sin historiska kontext
och de kvinnliga lakare som lyckats bli okonventionella aktorer har anvéant normerna pa ett nytt
och subversivt satt. Genom att sammanfora lakaren och kvinnan skapade de kvinnliga lakarna
en bild av sig sjalva som goda, kunniga och empatiska lakare. De gjorde inte det har ensamma,
utan tillsammans med varandra, sina patienter och genom kvinnomedicin och
upplysningsarbete. Genom att vanda sitt fokus till sjuka kvinnor och att hjalpa sina medkvinnor

att se sina kroppar som friska blev hon den lidande medsysterns lékare.
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