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Preventionens vapenvagrare

Samvete, vetenskap eller personlig erfarenhet
— om (il)legitima skal till undantag fran
obligatorisk smittkoppsvaccination

Motzi Eklof

Fil dr, docent i tema héalsa och samhaélle, vard- och medicinhistoriker, anknuten forskare
Enheten for medicinens historia och kulturarv, Karolinska Institutet, Stockholm.
E-post: motzi.eklof@ki.se.

Smittkoppsvaccinationen var obligatorisk i Sverige mellan aren 1816 och
1976. | artikeln behandlas det relativt utbredda folkliga motstandet mot
tvanget under 1900-talets forsta halft. | riksdagen kravdes vid upprepade till-
fallen upphavt tvang eller atminstone undantagsméjlighet i form av samvets-
klausul. Férslagen vann aldrig majoritet, om &n ibland med knapp marginal.
Enligt lagjusteringar kravdes for undantag fran vaccination istallet godkanda
medicinska skal eller personlig erfarenhet av negativa halsoeffekter efter
vaccination, medan vetenskapliga studier eller statistik rorande biverkningar
inte ansags vara legitima skal att undslippa vaccination. Mycket fa ansok-
ningar om undantag fran obligatoriet godkdndes av de medicinska myndig-
heterna och regeringen. Aven om lagstiftningen var restriktiv, behdvde medi-
cinens och statens ansprak omforhandlas och anpassas efter vad som var
mdjligt att genomfdéra politiskt.

In Sweden, smallpox vaccination was compulsory between the years 1816-
1976. Resistance against compulsory vaccination was widespread in the
early decades of the twentieth-century, and there were repeated demands
in the Swedish parliament to upheave or relieve compulsion. These propo-
sals, as for a conscience clause, never gained majority, although at times
with very poor margins. Medical reasons or personal experience of negative
effects from vaccination was required; scientific reports or statistics con-
cerning negative side-effects were considered illegitimate reasons for ex-
emption. Very few applications were approved by the medical authorities
and government. Although the legislation was very restrictive, the claims of
medicine and the state had to fit what was considered politically possible in
order to gain public support.
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"Samvetsbetankligheter i vaccinationsfragan! Det erinrar i nagon man om de tider, da det var
en samvelsfraga, hurnvida jorden rorde sig eller icke.”

Crvilprinister von Sydow i Riksdagens Andra kammare 21 maj 1915

Vad kan krdvas av medborgarna for
vad som uppges vara hela samhillets
bista? Ska enskilda individer ha ritt
att undandra sig en atgidrd som anses
skydda folket som helhet? Sadana fra-
gor har diskuterats sedan 1800-talet
ndr det giller virnplikt och plikten att
vaccinera sig i epidemibekdmpnings-
syfte. Den forsta vaccinationen gillde
smittkoppor. Vaccinationens positiva
virde har bade hyllats och ifragasatts,
och det har genom dren ritt olika
meningar om huruvida det ska vara
obligatoriskt att vaccinera sig eller
inte. Och med obligatorisk vaccina-
tion, som i Sverige mellan dren 1816
och 1976, skulle det finnas m&jlighet
till undantag fran obligatoriet, och i sa
fall av vilka skal?

Hur den diskussionen foérdes i Sve-
rige under 1900-talets forsta halft i
den lagstiftande férsamlingen, mot
vilken bakgrund och med vilka re-
sultat, 4r dmnet for denna empiriskt
baserade artikel. Syftet dr att belysa
hur folkhilsopolitiken formats i for-
handlingar och kompromisser mellan
olika aktbrer som dberopat olika slags
kunskap och erfarenheter till stéd f6r
sin stindpunkt, och hur marginalerna
stundtals varit mycket sma for den ena
linjen att vinna 6ver den andra. Vid
denna tid talades om ritt, moral och
lakaretik, medan en folkhilsoarbetets
etik skapades 1 lag och praktik.
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Koppor, vaccin &
vaccination

Smittkoppor medférde tidigare mil-
jontals sjukdoms- och dodsfall. Ar
1796 lanserade den engelske likaren
Edward Jenner vaccination som ett
sitt att skapa motstandskraft mot
smittkoppor genom att Gverféra en
mindre mingd smittimne fran en lik-
nande sjukdom, kokoppor. Ympimne
togs sedan frin kopporna pd de barn
som vaccinerats och Overfordes till
nista barn. Jenner var Gvertygad om
att vaccinationen — efter vacca, ko —
gav livslang immunitet, vilket snart
visade sig inte vara fallet. Metoden an-
sdgs dnda gbra bittre nytta dn tidigare
liknande praktiker och spreds snabbt.
Under 1800- och 1900-talen infordes
1 manga linder lagar om mer eller
mindre obligatorisk vaccination mot
smittkoppor. 1980 férklarade Virlds-
hilsoorganisationen sjukdomen for
utrotad efter en intensiv vaccinerings-
insats i Tredje virlden.

Under drhundradenas ging har en
rad foérindringar dgt rum ndr det gil-
ler smittans natur och virulens, vem
som dlagts utféra vaccination, hur
och med vilken slags vaccin. Vac-
cinationen utférdes i Sverige under
1800-talet framfor allt av klockare,
barnmorskor och andra sirskilda vac-
cinatdrer. Metoden med Gverforing av
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s.k. humaniserad lymfa bérjade under
1800-talets senare hilft att ersidttas
med animal vaccin, vanligtvis odlad
pé kalvars buk. Férstioch med en lag-
indring 1916 blev vaccination i forsta
hand en uppgift fér likare, och forst
dé skulle i forsta hand animal vaccin
anvindas. Dédligheten i smittkoppor
sjonk radikalt under 1800-talets bor-
jan redan innan allmin vaccinering
verkstillts 1 ndgon stérre omfattning,
vilket senare ansigs bero pa att be-
folkningen hade blivit sa vil immuni-
serad under de féregaende omfattande
epidemierna (Pettersson 1913). Under
1800-talet intriffade relativt mindre
utbrott av sjukdomen i landet, som
1 Stockholm 1874 (Nelson & Rogers
1992). Vid sekelskiftet 1900 var sjuk-
domen inte lingre endemisk i landet;
det kommande seklets dnnu mindre
epidemier borjade med fall som kom
in i landet utifrian, som i Malmo 1931-
32 (Eklot 2016). Direfter spreds inte
smittkoppor i landet forrin ar 1963,
dé en ilandstigen sjéman var primir-
fall till sjukdomsfall i hans ndrmaste
krets och ndgra personer i virden.

Vid varje skirningspunkt i tid och
rum har vaccinen och vaccinationen
atfoljts av olika biverkningar i varie-
rande grad: spridning av koppor till
djur och minniska, lokala reaktioner
pa ympstillet, Overforing av sjuk-
domssmitta via ympmaterialet, utlo-
sande av latenta sjukdomar, allmin
sjuklighet och dddsfall. Foérhallande-
na har bidragit till motstind mot pro-
ceduren och med tiden dven motiverat
férindringar i vaccinproduktion, vac-
cinationsrutiner och lagstiftning.

Vid varje tidpunkt da smittkopps-
vaccination varit i allmidnt bruk, har
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det krivts en beddmning av om nyt-
tan med vaccinationen Overvigt ris-
kerna, misstinkta eller belagda. I det
avseendet har likare och mikrobio-
loger och annan expertis ibland va-
rit oense, och allminheten har inte
alltid varit 6verens med de medicin-
ska auktoriteterna. De lagstiftande
forsamlingarna har behévt géra egna
bedémningar utifrin det epidemio-
logiska ldget, bakteriologiska teorier,
vaccinframstillningsméjligheter  och
inte minst den folkliga opinionen.
Lagar och rekommendationer maste
stimma ndgorlunda 6verens med det
allmanna rittsmedvetandet for att
kunna verkstillas med bibehillet f6r-
troende. Och om en atgird dr obliga-
torisk enligt lag, stills stora krav pa
bide nytta och sidkerhet.

Framgangsrikt obligatorium

Den svenska lagstiftningen om
obligatorisk skyddskoppympning i
barnadren reviderades flera ginger.
Ar 1853 skirptes reglementet med
krav pd vaccination for tilltride till
allmidnna skolor samt revaccination
av vissa grupper, som varnpliktiga.
Inga undantag medgavs — lagen
gillde ovillkorligen. De som inte
ville lita vaccinera sina barn eller sig
sjilva botfilldes; om béter inte beta-
lades alternativt barnen fortfarande
inte vaccinerades, kunde fingelse ut-
démas.

Enligt historikern Peter Skold
blev den obligatoriska vaccinationen
i Sverige under 1800-talet allmint
accepterad; vaccinationstickningen
var mycket god och motstindet mot
tvangslagen ringa (Skold 1996). Det
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svenska folkets foljsamhet till vac-
cineringsplikten tillskrivs bl.a. auk-
toritetstro, pragmatism och en vilja
att ga staten till métes. Peter Bald-
win, som jamfort vaccinationen i
Tyskland, England, Frankrike och
Sverige 1830-1930, menar att obliga-
toriet modifierades i lagen dr 1916 i
och med inférandet av en empiriskt
baserad samvetsklausul (Baldwin

1999/2005).

En annan historia

Den svenska smittkoppshistorien
priglas emellertid frin tiden kring
sekelskiftet 1900 och flera decennier
framat varken av generell acceptans
eller av foljsamhet till lagstiftningen.
Det inférdes inte heller en regelritt
samvetsklausul i lagen, och det nals-
Oga som frin 1916 utgjorde mojlighet
till undantag frin obligatoriet var det
inte manga som tog sig igenom.

Frin 1850-talet och hundra ar
framat till och med 1950-talet krdvdes
vid upprepade tillfillen i den svenska
riksdagen att tvanget skulle avskaf-
fas eller lindras. Flera ganger féreslog
medicinalstyrelsen och regeringen
istdllet att lagen — just pa grund av da-
lig f6ljsamhet — skulle skirpas ytter-
ligare. Sddana forslag gick emellertid
inte heller igenom. Riksdagen befa-
rade att stringare bestimmelser skulle
rubba befolkningens fértroende och
ge motsatt effekt 4n den 6nskade. Fri-
gan skar tvirs igenom alla samhills-
klasser och partipolitiska positioner,
men representanter for medicinen
férordade nidstan mangrant fortsatt
obligatorium.
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For och emot tvang

Diskussionerna i och utanfor riksda-
gen kan sammanfattas i tva huvud-
sakliga stindpunkter fér eller emot
obligatorisk vaccination (hirifrin och
framéver om inget annat anges: Riks-
dagstrycket 1893-1958). Argument f6r
bibehallet tving var att en person som
vigrade anvinda tillgidngliga skydds-
medel och adrog sig smittsam sjuk-
dom, utgjorde en stor fara dven for
sina friska medminniskor och hela
samhillet. Ett genomvaccinerat folk
var av stort nationellt f6rsvarspolitiskt
intresse. Vaccination ansags ocksa
mindre ingripande och sikrare dn iso-
lering och desinfektion. Det uppgavs
att de som vaccinerats som barn drab-
bades lindrigare vid revaccination
eller eventuell senare smitta, och att
det i och med Overgingen till animal
vaccin var uteslutet med 6verféring av
sjukdomar.

De som ville avskaffa tvinget an-
térde att smittkopporna inte lingre
utgjorde ett sidant hot mot folkhilsan
att det var motiverat med tvangsatgir-
der. Vaccinationen ansdgs dessutom
ha tveksam avsedd effekt och den
innebar halsorisker, aven med animal
vaccin. Under smittkoppfria tider be-
doémdes riskerna med vaccination som
storre dn risken att drabbas av koppor.
Friska barn ansags inte kunna utgéra
en fara for andra. Det sades strida
grundliggande demokratiska
principer, individens rittigheter, etik
och moral att hélla fast vid en lag som
krivde inympning av en ohygienisk
blandning av smittimnen péa friska
minniskor. Aven djurskyddsaspekter
framférdes, med anledning av hur

mot
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vaccinkalvarna behandlades, liksom Utanfér riksdagen grundades under
kritik mot vaccinprévningar pa sjuk-  1900-talets forsta decennier férening-
huspatienter och barn. ar och tidskrifter som argumenterade
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mot vaccinationen och framfor allt
tvangslagstiftningen, och som lan-
serade alternativa folkhilsopolitiska
atgirder. Nagra aktiva debattérer mot
vaccinationstvang var forliggaren och
forfattaren Johan Lindstrém Saxon
samt priasten och homeopaten Viktor
Vallberg. I medicinska kretsar var det
framfor allt likare som utévade natur-
likekonst som var kritiska till tvinget,
som Henrik Berg och A F Melander,
men dven Overlikaren och professorn
Isracl Holmgren tog offentligt stdll-
ning mot obligatoriet (EkI6f 2015).
Allt fler 14t bli att vaccinera sina barn;
i vissa landsidndar rapporterade pro-
vinsiallikare om allmin vaccinations-
strejk. Somliga forildrar stilldes infor
ritta flera ganger for underlatenhet att
vaccinera sina barn. Alla myndighets-
personer var dock inte bendgna att
férsoka verkstilla lagen, ibland med
uttrycklig hinvisning till folkopinio-
nen och egna och andras daliga erfa-
renheter av vaccination.

Fragan om
undantagsklausul

Nir det vid flera tillfillen under
1900-talets bérjan i riksdagen krivdes
att tvanget skulle avskaffas eller mild-
ras, dberopades forhillandena i Eng-
land som fOregangsland alternativt
som avskrickande exempel, beroende
pa standpunkt. Dir hade forst frivillig
smittkoppsvaccinering inforts, men
dndrats till obligatorium 1853. Protes-
terna mot tvanget 6kade allt mer mot
seklets slut (Durbach 2005). Ar 1898
inférdes en samvetsklausul i lagen.
Den innebar att fordldrar, som infor
myndigheterna forsikrade att de inte
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ansig vaccinationen effektiv eller si-
ker, kunde fd myndigheternas tillstind
att slippa vaccinera sina barn. Ar 1907
underlittades forfarandet f6r “consci-
entious objections” ytterligare, si att
endast en skriftlig anmailan behovdes.
Mycket snart hade 100 000-tals un-
dantagits
Ingen allmint 6kad sjuklighet och
dédlighet i smittkoppor rapporterades
efter lagindringarna, men som sa ofta
radde strid kring statistiken.

Ar 1913 foreslog medicinalstyrel-
sen en ndgot reviderad lag, men med
fortsatt obligatorium. Till den svens-
ka riksdagen inkom en petition fran
40 000 medborgare, som krivde att
fa slippa vaccinationstvanget. Nistan
hela regementen uppgavs ha vigrat

fran vaccinationstvinget.

underkasta sig vaccination. Proposi-
tionen (nr 78/1915) som baserades pd
medicinalstyrelsens foérslag foll i An-
dra kammaren med tre rOsters mar-
ginal. Myndigheterna drog motvilligt
slutsatsen att det var oundvikligt med
ndgon form av undantagsklausul for
att kunna behalla ett principiellt obli-
gatorium. Aven nir det gillde fragan
om hur ett eventuellt undantag skulle
utformas, framfoérdes tva huvudsak-
liga linjer.

Den ena linjen férordade ett enk-
lare anmilningsforfarande som lik-
nade den engelska modellen fran
1907. Virdnadshavare skulle avligga
en sanningsférsikran och intyga “pa
heder och samvete” att vederborande
ansag
medfora skada for barnets hilsa. En
sidan anmailan skulle betraktas som
en frivillig, fullbordad handling som
skulle gilla utan prévning av likare

skyddskoppympning kunna

eller myndigheter. Som en skidrpning
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av kravet jimfért med den engelska
varianten, skulle det kunna krivas
personlig instillelse hos en myndighet
och inte bara ett brev pa posten. En
ledamot i Andra kammaren fick med
sig 32 kolleger pa ett yrkande att ingen
skulle ympas utan eget eller malsmans
samtycke. Det forslaget gick inte vi-
dare.

Vad som kan kallas den medicinska
linjen gillade inte att allmidnhetens
subjektiva uppfattning skulle rada.
Istillet ansags att farhdagor for vac-
negativa  hilsoeffekter
skulle grunda sig pa personligen upp-
levda eller sjilvstindigt iakttagna om-
stindigheter, for att undvika att folk
ansokte efter att ha ldst anti-vaccina-
propagandaskrifter.

cinationens

tionsrorelsens
Ansoékan skulle bedémas av myndig-
heterna. Négra teoretiska “samvetsbe-
tinkligheter” skulle inte godkinnas
som skl till undantag frin obligato-
riet.

"vetenskapens kompromiss
med det politiskt mojliga”

En ny lag (1916:180) om skyddskopp-
ympning ersatte 1853 drs bestimmel-
ser. Lagen gav méjlighet till tillfalligt
undantag frin ympningen fér den
som pd grund av sjukdom, sjukdoms-
anlag eller 7allmin svaghet” kunde
befaras fi men av ympningen. Aven
en annan undantagsmdjlighet fanns,
enligt 5 § 3 mom., och det var den
omdebatterade
som emellertid inte blev nigon sam-
vetsklausul, och som ingen var riktigt
n6jd med; det talades fran olika hall
om “trasselklausul”, ”humbugsklau-
sul” eller “gyckelparagraf™

undantagsklausulen,
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“Sdger sig ndgon, som dr ansvarig for
barns befordran till ympning enligt 2§,
hysa _farhaga for att ympningen skall for
barnet medfora ohdlsa, som e¢f dr blott
tillfallig, och mdste det med hiansyn till
av sikanden forebragta omstandigheter
antagas, att sadan farbaga har sin grund
i personlig erfarenbet om nagot fall av
dylik obdilsa, som intriffat i samband
med ympning av barn, ma, i den ordning
nedan sags, barnet undantagas fran ymp-
ning enligt namnda {.

Den, som av nu néimnd anledning
vill hava barn undantaget fran ymp-
ning, gore skriftligen ansokning dirom
hos medicinalstyrelsen senast under det
kalenderar, da barnet fyller 5 dar. Innan
ansikningen gores, dligger det sokanden
att personligen instilla sig i Stockbolm
infor overstathallarambetet, i annan stad
infor magistraten och pa landet hos kro-
nofogden eller linsmannen i orten samt
[forebringa utredning angdende skdlen for
sina betankligheter mot ympningen. Pro-
tokoll skall foras dver vad vid sokandens
instillelse forefommit, och har sikanden
att vid sin ansokning foga utdrag av det-
ta protokoll.

Finner medicinalstyrelsen vid prov-
ning av ansokning, som ratteligen skett,
sdadana skdl icke vara f[irebragta, att
undantagande fran ympning ma medde-
las, har styrelsen att understilla drendet
Kungl. May:ts provning.”

Representanter f6r den medicinska
linjen talade om “offer pa ympfien-
dernas altare” och om vetenskapens
kompromiss med det politiskt mojli-
ga”. De som ville avskaffa eller mildra
obligatoriet ansig det olimpligt att
avgorandet lades hos medicinalstyrel-
sen, som dittills avslagit varje begiran
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om undantag. Aven riksdagens lagut-
skott hade ansett det stotande att det
krivdes personliga skil f6r undantag,
medan kidnnedom om fall genom ex.
medicinska facktidskrifter eller of-
fentliga handlingar inte godkindes.
Kritiker papekade att medicinalsty-
relsen hade list sig till sitt vetande ur
samma material som lekminnen kun-
nat l4sa.

Tvangslagens kritiker ansig inte att
fraigan om obligatorisk vaccination
var en enbart medicinsk-vetenskaplig
fraga. Den beskrevs bland annat i tid-
skriften Vaccinationsgranskaren (nr 8
1916) som en strid mellan anhingare
av olika samhaillsideal: 4 ena sidan det
enskilda minniskovirdet och folkets
sjdlvbestimmanderitt, och 4 andra
sidan dmbetsmannavildets och by-
rakratins parti; en ledamot i Andra
kammaren talade om pickelhuvere-
gementet”.

Sma mojligheter
till undantag

Nir lagen varitikrafti8 dr, 1917-1924,
rapporterade chefen f6r socialdeparte-
mentet Gustav Moller i en proposition
(nr 104/1926) att av 152 ansokningar
om befrielse fran vaccinationsplikten
hade inte en enda bifallits av medi-
cinalstyrelsen; sex hade godkints av
regeringen. Klausulen kritiserades for
bristande Overensstimmelse mellan
dess avsikt och dess verkningar, och
diskussionerna och férhandlingarna i
riksdagen fortsatte.

Lagtexten modifierades ndgot ar
1926. Det skulle nu ricka med att den
som sokte undantag skulle haft “ski-
lig anledning” att anta ett samband
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mellan ett sjdlv iakttaget fall av sta-
digvarande ohilsa efter ympning och
densamma. Fyra dr senare vidgades
moéjligheterna till undantag, féran-
lett av den dven av medicinalstyrel-
sen erkidnda bieffekten postvaccinal
encephalit. Medicinalstyrelsen hade
toreslagit att regeringen skulle kunna
instilla de offentliga ympningarna f6r
viss tid 1 hela eller delar av landet om
fall av hjarninflammation upptridde.
Man motsatte sig diremot fortfarande
en “samvetsklausul” — styrelsens cita-
tionstecken — av engelsk modell; de
enda giltiga skilen till undantag var
sidana som hirleddes ur den ymp-
ningspliktiges eget hilsotillstand.

I samband med smittkoppsfallen i
Malmé 1932 6kade ympningsfrekven-
sen i landet tillfdlligt, men dven mot-
standet mot obligatoriet 6kade efter
att massvaccinationen i staden hade
resulterat i uppmirksammat biverk-
ningspanorama (EkI6f 2016). Den
utredning som senare samma ar for-
ordade fortsatt obligatorium, kritise-
rades déarfor av bl.a. Karolinska Insti-
tutets lirarkollegium med hédnvisning
till encephalitfallen, och forslaget
verkstilldes inte. I en ny utredning
rapporterades ar 1937 att aren 1924-
36 hade i Sverige 54 fall av hjirnin-
flammation till foljd av vaccinering
intriffat, och 10 av dessa personer
avlidit. Under samma tid hade 10 per-
soner insjuknat i smittkoppor, av vilka
en avlidit i encephalit (SOU 1937:28).
Utredningsmajoriteten foreslog — att
barnvaccinationen skulle bli frivil-
lig men underlittas och uppmuntras;
minoriteten férordade fortsatt tvang.
Likarna mobiliserade sig till namn-
insamling med tusentals namn till
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stod for fortsatt obligatorium; endast
ett fatal var emot. Riksdagens Forsta
kammare bifoll férslaget om upphivt
tving, medan Andra kammaren ros-
tade f6r den medicinska linjen. Obli-
gatoriet kvarstod.

Det var forst niar vaccinationen
blev rutin inom modra- och barna-
vard fran ar 1940 tillsammans med
andra, frivilliga, vaccinationer, som
graden av vaccinationstickning nér-
made sig 6nskade nivaer, efter att pa
1930-talet ha legat pa ca 60 %, i vissa
delar av landet nirmare 0. Det fanns
fortfarande tvingsmotstind. Ar 1958
angavs i riksdagen att endast 10 % av
befolkningen hade ett tillfredsstdl-
lande ympskydd. Inrikesministern
ansiag att en ny lag skulle ersitta 1916
ars lag. Det principiella obligatoriet
skulle vara kvar, men moijligheterna
till undantag vid allvarliga betinklig-
hetet” mot vaccinationen skulle 6kas,
dven om inga medicinska skil férelag.
Ansokan skulle stallas till hdlsovirds-
nimnden med intyg om att sékan-
den bl.a. vid personlig instillelse hos
likare blivit upplyst om ympningens
betydelse. Inte bara hilsorelaterade
skdl, utan dven religiésa och etiska
betinkligheter mot ympningen sades
kunna utgéra grund for befrielse, men
inte heller nu var det tal om samvets-
betidnkligheter. Riksdagen beslutade
dven denna ging att obligatoriet skul-
le vara kvar, men 6kade mojligheterna
till undantag fran vaccinationen med
bérjan fran dr 1959 (Lag 1958:428).
Fokus flyttades hirmed siledes fran
vaccinationens eventuella hilsovad-
liga konsekvenser till mer ospecifika
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“allvarliga betidnkligheter” som skil
till undantag fran vaccinationsplikten.

Ogiltigt samvete

Samvete kan enligt Nationalencyklo-
pedin definieras som férmagan att
uppfatta (moraliskt) gott och ont, ritt
och oritt, och beskrivs som en viktig
del av personligheten. Samvetsfri-
het — som ska gilla sa langt och linge
det inte strider mot andras grundldg-
gande rittigheter — dr inskrivet som
just en grundliggande rittighet i bl.a.
FN-deklarationen och 1 Europakon-
ventionens artikel 9 samt i flera andra
vistlinders grundlagar, parallellt till
tankefrihet och religionsfrihet, men
inte i svensk grundlag. Idag finns
samvetsklausuler i den amerikanska
hilso-
som befriar virdpersonal frin att ge-
nomfora vissa atgirder med hinvis-
ning till religion eller samvete. Sa ar
inte sjalvklart fallet i Sverige idag, dir
fragan dr mer kontroversiell, som ex-

och sjukvardslagstiftningen

empelvis gillande barnmorskor som
vigrar utféra abort (Fahlbeck 2015).
Begreppet “conscientious objector”,
som etablerades i engelsk lagstiftning
1 samband med vaccinationslagstift-
ningen ar 1898, har sedan dess tillim-
pats pa framfor allt virnpliktsvigrare,
som kunnat hinvisa till asiktsfrihet,
religiésa skil eller det egna samvetet.
I Sverige 6versitts ”CO” rentav med
just “vapenvigrare”. Samvetsbetink-
ligheter fick hir emellertid aldrig en
begreppslig och rittslig status i1 vac-
I riksdags-
debatten sade motstindare till en

cinationslagstiftningen.
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samvetsklausul ar 1916 att samvetsfor-
sikran, en sanningsférsikran pa he-
der och samvete, inte ingick i svenskt
rittsmedvetande.
debattorer stotande — landets medbor-
gare hade minsann samma kinsla f6r

Detta fann andra

ritt och moral som i andra linder.

Etikern Mats Aldén (2002) nimner
inte vaccinationsfragan i sin genom-
gang av samvetskonflikter i det svens-
ka samhaillet. Daremot beskriver han
hur riksdagen kring sekelskiftet 1900
diskuterade samvetsbetinkligheter till
vapentjinst och alternativ dirtill f6r
“samvetsomma”. 1920 kravdes att de
allvarliga samvetsbetidnkligheterna
till vapentjinst skulle vara grundade
pa religids Overtygelse — siledes en
avgorande skillnad jimfért med vac-
cinationsdebatten, dir religisa skil
var illegitima skil till undantag ur
medicinskt perspektiv. Aven gillande
virnplikt blev undantagsméjligheter-
na snivt tillimpade. Ar 1925 indra-
des villkoren till “religits Gvertygelse
eller av annan jaimforlig orsak”; fran
ar 1943 till “djup samvetsnéd”. Det
personliga samvetet var emellertid i
denna icke-medicinska friga ett ac-
ceptabelt skal till undantag,.

Mboijligen grundlades en restriktiv
officiell svensk hillning till samvets-
betinkligheter i medicinska samman-
hang decennierna kring sckelskiftet
1900. Ar 1887 hade alla likareder med
intyganden pa heder och samvete av-
skaffats av riksdagen. Formell examen
skulle vara det enda kompetenskravet.
Ederna eftertraddes snart av bestim-
melserna i den forsta allmidnna la-
karinstruktionen 1890 samt 1915 ars
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behorighetslag pa likarkonstens om-
rade. Som ett led i samhillets byrakra-
tisering skulle lagar, regler och veten-
skap ersitta personliga forsikringar
pa heder och samvete (Malmer 1996,
Eklsf 2000; Oberg 2001).

Det har gjorts en distinktion mel-
lan samvetsvigran respektive civil
olydnad (John Rawls citerad av Al-
dén 2002). Medan samvetsvigran
riktas till majoritetens rittvisekinsla,
har det senare definierats som en of-
fentlig och politisk ickevildshandling
som syftar till en f6rindring av en lag.
I vaccinationsfriagan dgnade sig delar
av befolkningen — och ibland dven lo-
kala myndigheter — 4t bide och. Aven
motstindarna till tvinget i riksdagen
argumenterade pa bdda fronter; per-
sonlig erfarenhet och samvete gjorde
gemensam sak med politisk aktion.

Samvete, vetenskap
och kunskap

Vetenskapsteoretikerna Fredrik Bra-
gesjo och Margareta Hallberg har
liknat “conscientious objections” vid
“informerat samtycke” (Bragesjio &
Hallberg 2009:48). Betinkligheter
och invindningar dr emellertid na-
got helt annat d4n samtycke. Ett in-
formerat samtycke initieras dessutom
ofta av nagon annan, som en likare
eller annan myndighetsperson, som
behéver bade informera och aktivt
inhimta samtycke. Vaccinationens va-
penvigrare har tvirtom sjidlva behovt
ta initiativ till att anstka om undantag
med hinvisning till personlig erfaren-
het och/eller personliga stillningsta-
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ganden. Forfarandet liknar ddrmed
snarare en opt-out-modell: om inte
aktivt initiativ till motstand/ansdkan
om undantag tas, antas samtycke gil-
la. I vaccinationsfragan krivdes vidare
omvind bevisféring: staten behévde
inte belidgga vaccinationens oskadlig-
het som stdd for allmént obligatorium
— istidllet skulle under flera decennier
den enskilde séka belidgga dess hilso-
vadlighet fér ans6kan om undantag
fran tvianget. I det syftet godtogs inte
medicinvetenskaplig litteratur,
tistik och sannolikhetsberdkningar —
vetenskapligt baserad kunskap betrak-
tades inte som en legitim kunskapsbas
tor vanliga medborgare. Férhallandet
sitter fingret pd fragan om vad som i

sta-

vilka sammanhang kan betraktas som
legitim kunskap 1 vaccinationsfrigan.

Kritikerna till tvingslagstiftningen
ansag att tillgidngliga fakta visade att
vaccinationen varken var tillrdckligt
effektiv eller siker for att ett obli-
gatorium skulle kunna krivas; f6-
resprakarna ansdg att den var det i
tillricklig utstrdckning. Det dr i det
tolknings- och bedémningsutrym-
met en stor stotesten ligger. Vad var,
och ar, #illrackligt effektivt och sikert
tor att kunna forsvara tvangsitgirder
i forhdllande till forekomsten av ne-
gativa hilsoverkningar, och utifran
vems perspektiv? Och dr den saken
overhuvudtaget mojlig att klarligga?
Den balansrikningen gillande vaccin
och vaccination dr fortfarande aktuell.
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