Diskret medicin

Berittelser om astma i annonser och fragelistsvar
1950-1970

Kristofer Hansson

Likemedelsforetaget Benzon publicerade
1966 en annons for likemedlet Isoprenalin
i Astma- och allergiférbundets medlemstid-
ning Allergia (annons 1). En del av nyheten
med det hir likemedlet var att det hade ut-
vecklats till en sprayvitska och kunde darfor
inhaleras med hjélp av en inhalator. Under
slutet av 1950-talet introducerades inhalato-
rer som gjorde det mojligt for personer med
astma att enkelt inhalera likemedel. Like-
medlet kunde nu forvaras i handviskan eller
jackfickan och didrmed kunde det enkelt fin-
nas till hands pé jobbet eller nidr man gick ut
pa stan. Inhalatorn kunde foér den som hade
astma bli ett vardagsforemal som alltid fanns
tillgéngligt.

De nya inhalatorerna forenklade ocksa
medicineringsforloppet. Det var bara att
plocka upp foremalet ur jackfickan, forbe-
reda en dos ldkemedel och inhalera. Men det
fanns ocksa andra fordelar. I sin reklam lyfte
likemedelsfortaget Benzon fram en sadan i
reklamtexten: “Tack vare att Aerodaptor &r
konstruerad for anvéndning i naturligt uppritt
lage och inte heller behover omskakas, kan
den t.o.m. héllas diskret dold i handen under
inhalation” (Allergia 1966).

Kanske var detta den storsta nyheten att
déma av annonsens rubrik. Utvecklingen av
nya likemedel och inhalatorer hade inte bara
gjort det mojligt att vara trygg i vardagen och
veta att man hade sin medicinering latt till-
géinglig, den gick nu ocksa att d6lja for om-
givningen. Individen behdvde inte visa upp
sin sjukdom for allméinheten nér hon eller han
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tog sig ut pa stadens gator och torg eller i
arbetslivet.

I artikeln kommer jag att diskutera de teo-
retiska och metodologiska mojligheterna att
anvinda likemedelsforetagens produkter som
en empirisk ingéng for att studera kulturella
forhallanden kring kropp, sjukdom och hélsa
imitten av 1900-talet. Lakemedelsforetagens
reklam for astmalidkemedel och inhalatorer
fréan 1957 till 1972 undersoks, och hur astma
gestaltades i text och bild. I artikeln jAmfors
reklammaterialet med ménniskors egna berét-
telser om hur det var att leva med astma under
perioden och vilka behandlingar som fanns
tillgéngliga. Empirin bygger pa ett antal nu-
tida fragelistsvar dir kvinnor beréttar om sina
erfarenheter av att vixa upp med astma eller
vara anhorig till ndgon med svar astma (LUF
M 25271). Artikeln skall ses som ett bidrag
till en etnologisk diskussion om samtidshis-
toriska perspektiv och social materialitet (jfr
Arvidsson 1998, Bergquist & Svensson 1999,
Sjoholm 2003).

Det medicinska foremdlet

Inom etnologin har studier gjorts kring like-
medel som befinner sig pa forskningsstadiet
och vilka kontroverser och etiska dilem-
man som kan uppstd (Lundin och Akesson
1999, Akesson 2001). En annan intressant
studie belyser hur p-pillret kom att paverka
forandringen av sexualvanor pa 1960-talet
(Ljungstrom 2009). I tidigare texter har jag
visat att etnologiska perspektiv lampar sig vil
for forskning pa likemedel och medicinska
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Annons 1 (Allergia 1966).
Likemedelsforetaget Benzon
gor reklam for sin nya inha-
lator Aerodaptor. I annonsen
lyfts inhalatorns fordelar
fram, till exempel att den alltid
ger ritt dos och att man kan
kontrollera hur mycket vitska
som finns kvar. Ovanligt jim-
fort med dagens annonser &r
den rikliga informationen
om vilken typ av likemedel
som inhalatorn innehaller
och vilka biverkningar det
kan ge. Likemedelsforetagen
har idag strikta riktlinjer for
hur annonser far utformas till
privatpersoner.
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Ger synlig trygghet!

Synlig vatskeniva Behallaren &r genomskinlig och
tillater darfér nar som helst kontroll av hur mycket spray-
vatska som finns kvar.

Ingen omskakning Det verksamma @mnet &r i Iésqing
och Aerodaptor ger darfor alltid rétt dos utan omskakning.

Diskret anvandning Tack vare att Aero-
daptor &r konstruerad fér anvéndning i natur-
ligt uppratt lage och inte heller behover om-
skakas, kan den t.o.m. hallas diskret dold i
handen under inhalation.

1 dos réacker oftast Genom att dosen ér
hég och partiklarna har rétta storleken for at
kunna trénga djupt ned i luftvigarna ge
Aerodaptor en kraftig effekt.

Den specialkonstruerade mitventilen ger sam-
ma noggrant avmétta doser under alla de c:a §
330 sprayningarna. Mer &n 1 dos behéver sallan
tas och skall aldrig tas férrdn den forsta till
1atits ge full effekt vilket tar upp till 5 minuter.
Overdosering kan ge ékad puls, hjértklappning.
darrningar och yrsel.

Lag kostnad Sprayflaskan &r kostnadsfri
vid astma bronkiale, men munstycket (’aero-
daptor”) kostar 2:90. Det héller till manga
flaskor.

Kompletterande information
Moore Isoprenalin Sprayvétska "Aero-
daptor”, dekl.: Isoprenalin.chlorid 0,35 g,
spir. fortis 52 g, acid.ascorb., saccharin., &
aroma och drivgaser ad 100 ml. 80 % av
partiklarna héaller 0,5—5 mikron diameter.
1 INHALATION MOTSVARAR 0,18 MG
ISOPRENALINKLORID.

Kontraindik.: Akut hjartsjukdom, astma
cardiale; forsiktighet vid diabetes, hyper- §
toni, hypertyreoidism. Adrenalin bér ej
ges p& samma géng som isoprenalin.

Dos.: 1 inhalation. Endast om pat. efter 5
min. dnnu inte fatt tillfredsstallande bron-
kodilatation skall ytterligare dos tas. Barn
dver 6 ar kan ges 1 inhalation.

Anv.-satt: Detaljerad, ill. bruksanvisning
medféljer varje férp. Biverkn.: Se "1 dos
réacker oftast” ovan. Biv. upphér nir dosen
slutat verka. Férp. och pris: Sprayflaska 17 ml (c:a 330
doser) 12:25 (F 11). Munstycke a 2:90 maste inkluderas
vid 1:a forskrivningen.

Utférlig inf., prov etc pa begéran till leg. lakare.

BENZAON
Képenhamn - Oslo - Halsingborg

BENZONS
FARMACEUTISKA AXTIEBOLAG

Langvinkelsgatan 49, Halsingborg, tel. 042/11 45 55

Helsingfors -

objekt som inhalatorer (Hansson 2004, 2007
& 2008). Inom den medicinska antropologin
finns ett brett angreppssétt som stricker sig
fran anvindaren, de aktorer som forestar 14-
kemedlen och de foretag som tillverkar och
distribuerar likemedel (se Whyte m.fl. 2002
for en genomgang av de olika perspektiven).
Fokus har bland annat legat pa att studera 14-
kemedelsanvindning i utvecklingslidnder och
hur den skiljer sig fran visterlindsk medicin-
anvindning (jfr Helman 2007).

Det finns manga exempel pa studier av
foremals kulturella betydelser i manniskors
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vardag samt samtida och historiska kulturella
monster (jfr Bringéus 2003, Frykman 2006,
Lofgren 1990). Genom att anvdnda dessa per-
spektiv i studiet av likemedel kan etnologin
fa ett analytiskt titthal for att undersdka en
viss periods kulturella monster kring kropp,
sjukdom och hilsa (jfr Lofgren 1990). I den
foljande berittelsen fran fragelistsvararen
Lenakan likemedel och inhalatorer anviindas
som just titthal for hur det var att leva med
astma fran slutet av 1960-talet fram till idag
(svaret fran Lena dr nagot nerkortat):
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20 Kristofer Hansson

Jag fick astma redan nir jag var 2,5 ar gammal. Kombi-
nationen gamla foréldrar, enda barnet och astma gjorde
att jag blev ett mycket beskyddat barn. Det var mycket
saker som jag inte fick gora for att jag skulle undvika
bli sjuk.

I min ungdom var inte astmainformationen sa om-
fattande som nu. Man moétte méanga oférstaende ldrare
och andra i omgivningen. Likare kunde inte heller sa
mycket som nu. Men jag har haft tur och fatt bra medicin
ganska tidigt. Min ena moster som har astma kom med
tips pa medicin som hon fatt. Man blev dock vildigt
trott av medicinen.

I femtonarsaldern var det lite pinsamt att ta medicin
nir andra sag pa, men det gick 6ver sedan. Jag har aldrig
forsokt dolja min sjukdom.

Nir jag var 18 ar flyttade jag hemifran och da blev
jag mer vuxen. Fick ta ansvar helt for min medicin och
mina lidkarbesok osv. Jag har alltid varit véldigt noga
med min medicinering och aldrig hoppat 6ver eller testat
nagot annat. Inte ként lust att ifragasitta det heller. Jag
hade alltid (och har fortfarande) min astmaspray med
mig vart jag dn gick.

Jag var vildigt lugn och ’trakig” under min ungdoms-
tid. Sdg inget i att vara rebell, utan tog det i min vanliga
lilla lunk (LUF M 25271).

Lena fick diagnosen astma som barn. Idag
ar hon 37 ar och reflekterar over sitt liv och
hur astma och allergi kom att paverka hennes
vardag och livsval. Det dr en berittelse som
handlar om att alltid bara med sig sin medicin,
men ocksa att halla inhaleringen dold f6r om-
givningen under en period i tonaren. Det dren
berittelse som pekar pa de manga relationer
mellan Lena och de likemedel hon har haft,
relationer som visar pa vilka olika sitt det har
varit mojligt att forhalla sig till astma och dess
behandlingar.

I artikeln anviénder jag termen det medi-
cinska foremdlet for att bredda studiet av 14-
kemedel till att innefatta andra dimensioner
an enbart de som ir kopplade till den aktiva
substansen (jfr Whyte m.fl. 2002). Genom
termen kan vi undersdka hur ménniskor berét-
tar om sin anvidndning av likemedel, vilken
hilsa de hoppas uppnd, hur de med hjélp av
medicin forhaller sig till sin sjuka kropp och sa
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vidare. Detta foremal studeras ddrigenom som
endel av det socialalivet. Det dr ett perspektiv
som ocksé poéngterar féoremalet som aktor
som paverkar och blir paverkad av de manga
relationer som finns mellan ménniskan och
foremalet (jfr Prout 1996).! Perspektivet har
anvénts for att studera likemedelsforetagen
och deras roll i samhillet, hur teknologiska
och biomedicinska fordndringar sker 6ver tid
och hur nya likemedel vixer fram ur nitver-
ken mellan bland annat forskare och foremaél
(jfr Pickstone 2000). I denna artikel anvénds
det medicinska foremalet som ett titthal for
att studera berittelser om den langvariga sjuk-
domen astma.

Som tidigare ndmnts utgar studien fran tva
typer av material, dels fragelistsvar, dels fyra
annonser fran likemedelsforetag publicerade
i Astma- och allergiférbundets medlemstid-
ning Allergia aren 1957,1961, 1966 och 1972.
Annonser dr en tacksam killa till historiska
inblickar i kulturella forhallanden till kropp,
sjukdom och hilsa. Om detta skriver idéhi-
storikern Roger Qvarsell: ”Grundtanken hir
dr att se reklam, liksom alla lamningar av
minsklig verksamhet, som bérare av infor-
mation om samtidens sociala och kulturella
forhallanden. Uppmirksamheten ligger da
inte enbart pa de saluforda produkterna el-
ler de sitt pa vilka dessa presenteras, utan
lika mycket pa reklamens kontext” (Qvarsell
2005:14). Men det dr viktigt att komplettera
annonsmaterialet med ménniskors beréttelser
om den produkt som studeras eftersom det
ger en kompletterande bild av de kulturella
forhallanden som studeras (Hansson 2006). I
artikeln anvinds fragelistsvar fran fyra kvin-
nor som svarade pa ett upprop publicerat i
tidningen Allergia ar 2004.

Nya mediciner pda marknaden

Iinledningen av artikeln gavs exempel pa ett
sadant fragelistsvar dir Lena beskrev sin re-
lation till likemedel hon anvént genom aren.
Hon berittar hur likemedlen som fanns i hen-
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nes ungdom gjorde henne trétt och hur hon i
15-arsaldern tyckte att det var pinsamt att ta
sin medicin infor kompisarna. Hon beréttar
ocksa hur hon kom 6ver detta obehag. Som
18-aring flyttade hon hemifran och fick ett
eget hem att skota. Med flytten f6ljde ansvaret
for sjukdom och medicinering. Trots att hon
nu hade en frihet utan foréldrarnas insyn fanns
de dagliga rutinerna med medicineringen
kvar. ”Jag har alltid varit véldigt noga med
min medicinering och aldrig hoppat dver eller
testat nagot annat” (LUF M 25271), skriver
Lena och ger oss en inblick i hur dagliga medi-
cineringsrutiner paverkar vardagen.

Genom det medicinska foremalet i Lenas
berittelse framtrider en kronologisk berit-
telse 6ver hennes liv med likemedel, hennes
livshistoria flatas samman med det medicin-
ska foremalet. Med hjdlp av inhalatorn minns
Lena svarigheterna att ta medicin inf6r andra
ménniskor, flytten hemifréan och de tidiga ung-
domsaren dir ansvaret for sjukdomen fick ga
fore ett, som hon upplever, friare ungdomsliv.
Det dr en sammanfldtning som skapar en viss
typ av berittelse priglad av 1angvarig sjukdom
men ocksaé av olika likemedel. Det 4r genom
att studera dessa berittelser som vi kan sdga
nagot om kulturen kring astma i mitten av
1900-talet. Vilka berittelser anses som mest
lyckosamma for en ménniska eller ett ting att
sammankopplas med (jfr Koypotoft 2003)?
Vilka anses inte lika lyckosamma? Nir det
géller likemedel kan vi ocksa friga oss om
inte de lyckosamma berittelserna &r starkt
sammankopplade med foretagens verksamhet
och deras mdjligheter att paverka produktio-
nen av idéer och forestillningar genom till
exempel annonser. S& poingterar Karl Marx
attden som dger den materiella makten ocksa
har stérre mojligheter att skapa varden kopp-
lade till den producerade varan (Marx 2003).
Samtidigt skriver han: ”Produktionen av idéer
och forestéllningar, kort sagt av medvetande
dr fran forsta borjan omedelbart sammanfla-
tad med den materiella verksamheten och
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med den materiella kommunikationen mel-
lan ménniskor” (2003:111). Utifran detta
perspektiv vill jag mena att det dr centralt
att analysera ménniskors berittelser om den
produkt som studeras, och inte enbart den s
kallade materiella makten.

De forsta luftrorsvidgande medicinerna
for inhalation kom under slutet av 1950-talet
ochiborjan av 1970-talet introducerades till
exempel Ventolin och Bricanyl i tablett- och
sprayform (Foucard 2005). De tva medici-
nerna salufors fortfarande av likemedelsfo-
retagen GlaxoSmithKline respektive Astra-
Zeneca. Aven om de nya medicinerna var till
bittre hjilp dn de gamla var astma en svar
sjukdom for manga, som krivde bade medi-
cinska rutiner och att man avstod fran att géra
sddana saker som manga andra kunde gora.
Lena berittar hur hon kom att bli ett mycket
beskyddat barn som hindrades att aka pa
skolresor, ldgerveckor och friluftsdagar for
att hon inte skulle bli sjuk. Astman framstélls
i Lenas berittelse som en svar sjukdom som,
om den inte kontrollerades, kunde paverka
hilsan negativt. Fordldrarna hade en starkt
vakande roll 6ver hennes hilsa. Men &dven i
andra sociala relationer blev sjukdomen pro-
blematisk. Lérare och andra i omgivningen
hade liten kunskap om sjukdomen. Samtidigt
malar Lena upp en bild av likemedlet som
knappast forbéttrade hennes mojligheter till
ett vanligt liv. Den personliga berittelsen om
de medicinska foremalen handlar om deras
otillracklighet for att dels lindra sjukdomen,
dels frigora henne fran de begransningar som
fanns i vardagen pa grund av sjukdomen. Det
ar alltsd en mindre lyckosam berittelse. Jag
vill hir jimfora den mot ldkemedelforetagens
annonser dir andra berittelser frammanas.

Ar 1972 publicerade likemedelsforetaget
Fisons en annons fér den nya inhalatorn Spin-
haler (annons 2). Den marknadsférdes som
”den nya astmainhalatorn” (Allergia 1972)
och i atta steg instrueras ldsaren hur Spinha-
lern skall laddas med medicin och dérefter
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LADDNING AV SPINHALER

Héll munstycket neddt och skruva av
cyll nderr

2. Hall munslycket nedat och satt i kap-
seln med den gula anden i kapselhallaren
pé propellern.

3. Skruva ter pa cylindern.

4a. Hall munstycket nedat och tryck den gra
hyisan ned mot munstycket sa langt det gar.
4b. Dra tillbaka den gré hylsan uppat till
dess ursprungliga lage. Kapseln ar nu ge-
nomborrad och Spinhaler ar fardig for an-
vandning.

HUR MAN ANVANDER SPINHALER

5. Hall Spinhaler borta fr&n munnen och
andas ut fullstandigt.

6. Placera det vita munstycket mellan tan-
derna och slut lapparna tatt om munstycket.
Spinhaler skall peka snett uppat. Andas in
krahrgl genom munnen och Spinhaler.

B S
Do Inte tll den bakre oppningen och an-
das aldrig ut genom Spinhale
7. Ta bort Spinhaler fran munnen och hall
andan nagra sekunder.

8. Andas ut Iangsamt. Gor om enligt 6, 7

RENGORING AV SPINHALER

Ta isar delamna av Spinhaler och tvitta i
rent, varmt vatten (ej diskmedel).

Efter tvéttningen, skaka ut overflodigt vat-
ten och 1t de olika delarna sjalvtorka pa
ett varmk. torrt stille.

Spinhaler fungerar inte _tillfredsstallande
om den ej ar helt torr och ren. Handskas
alltid med Spinhaler och Kapslarna med
torra hander.

OBS! Rengéring bor ske en gang per
vecka.

Annons 2 (Allergia 1972). 1
atta teckningar kan anvin-
daren tydligt se hur den nya
inhalatorn Spinhaler skall
laddas med medicin och hur
sedan sjélva inhalationen gér
till. Vildigt tydligt podngte-
rar lakemedelsforetaget hur
individen forst skall blasa ut
luft ur lungorna, for att dér-
efter sitta inhalatorn till 14p-
parna och suga in likemed-
let. Viktigt dr ocksa att hélla
andan efter inhalationen.
Som sociologen Alan Prout

och 8 flera ganger till dess att kapseln &r
tomd.

inhaleras. Varje steg beskrivs ingdende. Pa
detta sitt framstar reklamen som teknisk och
utan nagra direkta ideal om vilken hélsa in-
dividen skulle kunna uppna. Inhalatorns upp-
byggnad beskrivs ocksa noggrant i bild och
text: ’Vitt munstycke med en axel av rostfritt
stal. Propeller med kapselhallare. Vit cylinder
med en gra hylsa som kan skjutas upp och
ned” (Allergia 1972). Kan édven denna tek-
niska beskrivning betraktas som en lyckosam
berittelse?

Tidigare behandlingar mot astma hade
bland annat varit efedrinpreparat —en alkaloid
med stimulerande verkan — eller hostmedi-
cin, ibland berikad med jod for att 6ka den
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har visat dr detta forfarande
inte alltid s& okomplicerat
som det forst verkar, och han
lyfter fram ett antal exempel
pa hur individer till exempel
har satt inhalatorn direkt till
brostet i tron att de skall fa
i sig medicinen den vigen
(Prout 1996).

slemlosande effekten (Foucard 2005). Ast-
macigarretter, med ingredienser hamtade fran
medicinalvéxten stramonium, fanns att kpa
pa apotek in pa 1950-talet. Om man stiller
dessa likemedel mot de nya likemedel som
kom mot slutet av 1950-talet och som kunde
brukasiinhalatorer och biaras med i vardagen,
kan man forsta att den vardagliga underhalls-
behandlingen blev enklare. Ur denna synvin-
kel blev den tekniska férdndringen viktig for
tillverkaren av Spinhalern att lyfta fram. Med
ord som “’den nya astmainhalatorn” (Allergia
1972) framstills detta foremal som nagot som
kunde hjélpa den som hade astma till ett enk-
lare liv med sjukdomen.
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Genom bilderna kan vi forsta att detta &r
en inhalator som gor vardagen bekvidm och
okomplicerad samt astman hanterbar. Rekla-
men idealiserar tinget och skapar en bild av
astma som en kontrollerbar sjukdom. I en tid
nér astma hindrade barn och vuxna att leva ett
vanligt liv kunde denna idealisering framsta
som atravard. I annonsen skapas en lyckosam
berittelse om teknisk enkelhet vars budskap
dr att det inte skall vara svart att ha astma.
For att forsta detta budskap bor vi stilla det
i relation till hur det kunde vara att leva med
astma vid denna tidpunkt.

Att leva med astma
De forestdllningar som aterfinns i reklam-
materialet kring synen pé sjukdomen kan
ges ytterligare perspektiv genom dem som
levde med astma eller var anhorig till nagon
med astma. Liknande fragor som vi stiller
till reklammaterialet kan stillas till informan-
ternas skrivna beréttelser. Vilka berittelser
finns kring det medicinska foremalet? Vilken
bild av astman ges nir man beréttar om sina
lakemedel? Hur representeras kroppen och
hilsan i dessa beriittelser? Det &dr fragor som
metodologiskt anvinder sig av foremalets for-
maga att stimulera individer att minnas (jfr
Gunnemark 2009, Ljungstrom 1997).2

En av de informanter som skickade in sin
berittelse pa mitt upprop var 48-ariga Berit.
I sin berittelse kom hon att reflektera 6ver
sitt liv i forhéallande till den utveckling som
hade skett med likemedlen och inhalatorerna.
Sa hir skriver hon (berittelsen dr ndgot ner-
kortad):

Det fanns nog inte lika stort utbud pa mediciner som
idag. Jag hade en liten tub salva for mitt eksem och
nasdroppar fick jag for astman. Minns att jag fick Eu-
kalyptus smord pa brostet nir det var tungt att andas.
Eukalyptus anvindes ocksa till néstdppa, brostsmir-
tor, tandvark m.m. Min mor beriittade att hon hade en
sldkting som fick roka en sorts mentolcigaretter mot
sin astma. Det later helt otroligt men det 14r vara sant.
Inte kan jag minnas att det togs ndgon storre notis om
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hur man madde. Vi hade en bylikare som akte runt
i hemmen. Vad visste han om astma? Nir jag var till
sjukhuset for andningssvarigheter och fick nidsdroppar
var det i borjan pa 1960-talet. Pa 1980-talet fick jag
spray for andningen men det bara rev och sved i hals
och lungor, sa det kunde jag inte anvinda. Pa 1990-talet
fick jag astmamedicin i form av turbuhaler® och det
var en vilsignelse for mig. Sa nog har det gatt framat.
Valmojligheterna har blivit fler (LUF M 25271).

I Berits berittelse finns en kronologi 6ver de
lakemedel som hon genom &ren kommitikon-
takt med. Det dr en berittelse som lyfter fram
den bristande kunskap om astma som radde
i mitten av 1900-talet och som ocksa Berit
papekar ndr hon ifragasitter den byldkare som
hon hade tillgang till som barn. Varje tid har
sina terapier och som langvarigt sjuk blir 1ike-
medel ett sitt att forhélla sig till en berittelse
om hur sjukdomen har paverkat ens liv.

I foljande beriittelse dr det inte ett brukar-
perspektiv vi moter utan Malin som drar sig
till minnes en traumatisk héndelse dir pap-
pan drabbades av ett kraftigt astmaanfall. Hon
skriver (berittelsen dr nagot nerkortad):

Den virsta episoden i min vérld, var en gang nir vi
fortfarande bodde i Astorp [fingerat] och jag var ungefir
fem ar. Pappa blev bara sdmre och sdmre och han fick
nistan inte luft. Han tog massor av sprayer och gjorde
slut pa flera stycken. Mamma var helt hysterisk och ville,
att vi skulle ringa efter ambulans, men han vigrade. Han
trodde att det skulle ga 6ver. Jag var helt panikslagen
och dvertygad om att nu dor han. Ingen hade tid att bry
sig om mig. Jag kan fortfarande hitta den kinsla, som
jag hade nir jag bara kunde se pa hur pappa kimpade
for att kunna andas. Mamma sprang mest omkring och
visste inte vad hon skulle gora. Sedan &r det nagot som
jag inte minns, men nagon maste ha ringt efter ambu-
lansen, for pl6tsligt kommer det inrusande tva personer
i vita rockar. Jag hade inte hort nagra sirener eller hort
nagon bil, utan de barakom! Personerna ser ingen annan
i rummet utan gér rakt fram till pappa, som halvsitter
i sin sidng. En av dem flanger av honom kldderna (det
var nog bara skjortan), men jag minns att han verkligen
flaingde av den. Den andra personen Gppnar sin stora
svarta viska och tar fram en spruta, som jag tyckte var
enorm. Jag minns att jag sag hur han fyllde den med
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nagot fran en behallare och sprutade ut litet i luften,
men da var jag sa fruktansvérd ridd och 6gonen pa bade
pappa och mamma var stora som tefat. Sedan holl de pa
och forsokte hjéilpa pappa déri sdngen och efter en stund,
sa horde jag hur pappa blev bittre i andningen. Efter
en stund fick pappa resa pa sig och sa ledde de honom
ut till ambulansen och han dkte med (LUF M 25271).

Inhalatorn framstér i beréttelsen som obruk-
bar och Malin skriver hur pappan ”tog mas-
sor” utan att det hjélpte. Inhalatorn stélls mot
pappans handlande nir han tror att 1ikemedlet
skall hjdlpa och anfallet avstanna. Sjukvérds-
personalen i sin tur har en spruta, formodligen
en adrenalinspruta, som gav omedelbar lind-
ring. En berittelse som denna ger en annan
inblick i vardagen med astma under mitten av
1900-talet in vad lidkemedelsforetagen i sina
annonser gav vid denna tid. Den bekvdma in-
halationsmetoden i reklamen dr hér langt borta
och stillet handlar berittelsen om obrukbara
mediciner och akuta, livshotande tillstand.

Oforstaelsen bland omgivningen for sjuk-
domen vid denna tidpunkt &r ett annat tema
som aterkommer bland mina fragelistsvarare.
I inledningen till artikeln citeras Lena som
skriver: ”"Man moétte pd manga oférstdende
larare och andra i omgivningen” (LUF M
25271). Sé hir svarar en idag 48-arig kvinna
pa min fraga “Hur tror du att din astma och
allergi paverkat dina ungdomsar?”:

Jag var inte lika dalig i min astma och allergi da som
jag dr idag. Men kénslan av att inte bli tagen pa allvar
och lida i det tysta har satt sina spar. Som éldre har jag
talat med min mor om detta men hon verkade inte forsta
hur sérad jag var manga ganger. Just att bli kallad for
pjoskig nir jag var dalig har tagit mig hért. Oftast vinde
hon sig bort nir jag madde daligt istéllet for att hjilpa
mig. Nir jag blev sjuk sa fick det ga sa langt att jag all-
tid var i mycket daligt skick nir vi sokte hjilp. Da fick
jag alltid veta: "Du ska da jamt var sjuk.” Kanske jag
hade matt bittre idag om jag hade fatt hjélp snabbare?
(LUF M 25271).

Kvinnans berittelse handlar framst om hennes
relation till sin mor och hur hon idag upple-
ver sig oritt behandlad som barn. Att som
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barn inte bli lyssnad till och tagen pa allvar
har paverkat henne starkt, kan vi forstad. Men
om berittelsen lises tillsammans med Lenas
beriittelse sa dr det ocksé en berittelse om
omgivningens syn pa astma som en sjukdom
som individen skulle formas att hantera pa
egen hand. Omgivningen verkar hir inte be-
trakta astma som en allvarlig sjukdom utan
mer likt en forkylning eller influensa som
skulle ldka ut av sig sjdlv. Dessa tva kvinnor
upplevde att de blev ldimnade att klara av sin
sjukdom pé egen hand och att omgivningen
inte tog hansyn till att man ibland kunde ma
mycket daligt.

I dessa berittelser om att leva med astma
eller som anhorig framtridder en kropp som
individen har svart att ta kontroll ver. Det
handlar bade om ldkemedel som inte ir till-
rdckliga for att lindra eller héva ett anfall och
om en omgivning som inte har kunskapen och
forstaelsen att forhalla sig till sjukdomen. I
de fyra olika berittelserna aterfinns erfaren-
heter av att astma frammanar en kroppslig
oordning som man pa olika sitt forsoker fa
kontroll 6ver. Det kan handla om att man tog
mer medicin eller forholl sig till omgivningen
pa ett sétt sa att sjukdomen inte skulle synas.

Med dessa inblickar i vardagen med astma
kan vi forsta att behovet av nya och mer ef-
fektiva ldkemedel var stort, ett behov som
likemedelsforetagen forsokte mota med nya
produkter i sina annonser.

Annonser med nytt budskap

Adrenalin anvidndes under forsta halvan av
1900-talet och ansags da vara det bista bote-
medlet mot kraftig astma (Foucard 2005). I
Nordisk Medicin fran ar 1932 kan man ldsa:
” Adrenalin dr det suveridna medlet vid svéra
anfall med dosen 0,2-0,4 ml av den firska
16sningen” (citerat fran Foucard 2005). Li-
kemedelssubstanserna som blev mojliga att
inhalera under 1950-talet var en vidareutveck-
ling pa adrenalin. Ett sadant ldkemedel var
Isopropydrin.
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Likemedelsforetaget Abbott marknads-
forde likemedlet Isopropydrin och inhala-
torn Aerohalor med orden: “En bekvdm in-
halationsmetod mot astma” (annons 3). Med
en bild pa inhalatorn liggande i en handflata,
nyligen upptagen ur fickan, illustrerades hur
ldtt den var att bdra med. Men det var inte
bara inhalatorn som beskrevs som mobil, 4ven
lidkemedlet gavs dessa egenskaper: ’Det finns
inte lingre ndgon anledning f6r den kroniske
astmatikern att sluta sitt arbete eller avsta
fran sillskapsliv. Tack vare Isopropydrin, ett
snabbt verkande pulver med utvidgande ef-
fekt pa bronkerna, har patienten lattillganglig
symptomatisk lindring” (Allergia 1957). Ge-
nom att utveckla det flytande adrenalinet till
ett pulver som kunde forvaras i en inhalator
och inhaleras vid behov gavs nya mojligheter
for en mer mobil behandling. Det skulle bli
lattare att 1imna hemmet och ta sig ut i ar-
bets- och sillskapslivet. Astman skulle inte
uppfattas som ett hinder. I den tecknade bil-
den forstirks budskapet genom att betraktaren
kan se hur enkelt det dr att hantera inhalatorn.
Reklamtexten fortsitter:

Nir astmatikern kédnner att ett anfall 4r pa vig tar han
bara tre eller fyra inhalationer av preparatet och anvén-
der sig dirvid av AEROHALOR, inhalatorn, som gar
sa l4tt att stoppa i fickan. Resultat? Bronkialkramperna
upphor som regel omedelbart. Inga injektioner, ingen
invecklad apparatur, ingen anledning att avbryta arbetet
(Allergia 1957).

Den som fick ett astmaanfall skulle inte be-
hova oroa sig for de tekniska svarigheterna
att ta medicin, en retorik vi kdnner igen fran
reklamen f6r likemedlet Isoprenalin och in-
halatorn Spinhaler. Enkelt skulle inhalatorn
Aerohalor tas fram ur fickan och med tre el-
ler fyra inhalationer skulle anfallet vara 6ver.
Genom att stélla den nya inhalatorn mot de
gamlateknikerna, som injektioner och inveck-
lade apparaturer, kunde likemedelsforetaget
frammana en berittelse om den mobila och
bekvidma metoden.

Rig-10-1-Art-Hansson.indd 25

ISOPROPYDRIN

ren ordine-

finns inte  och bagatellartade. Innan lil
dgon anled- o
dm kro-

ns
Wt Bix i G5 Ee ert exemplar?
ISOPROPYDRIN:sulfat § pulyer, 10 %
och 25 %, for oral inhalation, i patroner
Ciads Il “Aerohalar-inhalatorn, § F8r
om 3 patroner cller i askar om 4 rér A 3
patroner.

n sillskaps-
liv. Tack vare Isopropydrin, ett snabbt
i !

lig sy mpmm k
kern Kinner att ett anfall
tre eller fyra i
och anvinder

1 Tsopropydrin per Aerobalor vid astma.
Ann. Allergy: (1951), 9:89, januari—

lite ate stoppa i fickan. Res
Kialkramperna upphir som reg
njektioner,

2 anledning att avbryta

apparatur, in
.

3 Inhalation a
protocatechu; ylalkobol,
sulfat). J. lllcm\ 1)49 20:111,

Isopropydrin_ir verksame vid sivil
o fall ay astma !,

ABBOTT LABORATORIES SKANDINAVISKA AB
LINDHAGENSGATAN 132 - STOCKHOLM 30

Annons 3 (Allergia 1957). I en skissartad bild sam-
mankopplas inhalatorn med handen och med fickan
for attillustrera bekvamlighet. Inhalatorn skall vara latt
att bara med i fickan och den skall snabbt ga att fa upp
och anvindas. Med hjilp av handen illustreras ocksa
detta medicinska foremals litenhet, ndgot som ytterlig-
are framhivde bekvimligheten. Det var bara att stoppa
ner inhalatorn och ge sig ut i arbete och séllskapsliv. Pa
vilket sitt kunde detta lilla foremal skapa drommar och
forhoppningar om den nya och stora viérld som vintade
den som var sjuk?

I ordet bekvdam — fran annonsens slogan:
”En bekvidm inhalationsmetod mot astma”
— finns ett symboliskt uttryck for ett annat
liv inom réickhall for den som hade astma.
Sjukdomen och dess behandling framstélldes
som lidtthanterlig och praktisk. I reklamen f6r-
soker lakemedelsforetaget pa detta sétt fram-
mana en berittelse som argumenterade for
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att Aerohaler och Isopropydrin kunde skapa
ett nytt och bittre liv. Inhalationsmetodens
bekviamlighet skulle ge individen mdjlighet
att ha en vardag som liknade ett forviintat och
normalt liv med arbete pa dagarna och socialt
umginge pa kvillar och helger. Detta var en
retorik kring vad god hilsa skulle vara for indi-
viden, ndgot som i annonsen relaterades med
ord och bild till det medicinska féremalet.

Likemedelsforetagen forsokte pa detta
sétt skapa en symbolik kring det medicinska
foremalet om det normala livet och den goda
hilsan, snarare &n att enbart presentera la-
kemedlets kvaliteter i form av referenser till
vetenskapliga studier, upprikning av de aktiva
substanserna i likemedlet, den tekniska be-
skrivningen och sa vidare. Denna sorts retorik
i annonser skall ses i ljuset av den expansion
av konsumtionskultur Sverige genomgick i
mitten av 1900-talet, dédr det blev allt viktigare
for foretagen att i reklamen betona individens
roll i det sociala samspelet pa bekostnad av
produkternas innehall (Torell 2005). Varorna i
annonserna skulle framstillas som en produkt
som kunde ge individen framgang och nyda-
ning. Sociologen Mike Featherstone menar
att denna utveckling gjorde att reklam allt
mer kom att kretsa kring vad konsumenten
kunde fa och mindre kring vad produkten gav
(Featherstone 1994). Likemedelsforetagens
annonser kom 1 allt hdgre grad att appellera
till de kulturella forestillningar som fanns i
samhillet kring vad till exempel god hilsa
borde vara for den enskilde.

Kroppen i det offentliga

Medihaler var en inhalator som likemedels-
foretaget Héssle annonserade om ar 1961
(annons 4). Annonsen inleds med en beskriv-
ning av den nya inhalatorns utveckling och
det poédngteras: “Ett av de viktigaste fram-
steg, som gjorts under de sista 10 dren inom
forpackningstekniken édr inférandet av ’aero-
soler’, d.v.s. sprayforpackningar” (Allergia
1961). Aven hir lyftes bekvimligheten med
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den nya tekniken fram. I det hir fallet var det
handhavandet av sjdlvainhalationen som hade
forbittrats. Bekvamligheten gestaltades i tva
av de tre sma bilder som finns i annonsen. P&
den forsta bilden anvénder ett barn, med hjélp
av en vuxen, inhalatorn. Pa den andra visas
hur enkel hopsittningen av inhalatorn &r. P&
den tredje bilden kan man se hur litt inhala-
torn far plats i en handviska. Tack vare dess
litenhet och att den enkelt gick att anvidnda var
det mojligt att marknadsfora denna produkt
pa ett liknande sitt som likemedelsforetaget
Benzon skulle komma att marknadsfora sitt
likemedel Isoprenalin fem &r senare: inha-
lationsforloppet kunde doljas. I annonsen
kan vi ldsa: "Medihaler &r alltid fardig till
anvindning, en inhalation kan 6gonblickligen
foretagas och detta utan att ndgon behover
mirka det ” (Allergia 1961).

I portrittet pa kvinnan moter vi ett ansikte
med fast blick och spénstig hals, ett ansikte
som utstralar vitalitet. Har 4r inte sjukdomen
astma nérvarande sd som vi har métt den i
fragelistsvararnas berittelser. Kvinnans lép-
par formas kring inhalatorns munstycke och
genom ett l4tt tryck pa toppen av det medicin-
ska foremalet tar hon kontroll 6ver sin astma.
Den for tiden moderna frisyren, de vél an-
sade dgonbrynen och eyelinern runt gonen
framhéver tillsammans den mondina kvin-
nan. Portrittet bir likheter med det material
som antropologen Emily Martin analyserar
1 sin bok Flexible bodies (1994), dir hon
pekar pa hur kroppen under 1960-talet i allt
hogre utstrickning kom att framstéllas som
en skyddande enhet, en borg, mot en farlig
och oorganiserad omviérld. I det framvixande
vilfardssamhillet i mitten av 1900-talet kom
det omgivande sambhillet att betraktas som
allt mer riskfyllt och oberikneligt och det var
upp till individen sjélv att skydda sig mot dess
faror. En stark och berdknelig kropp var bista
skyddet forindividen i dennes nya ataganden.

I'annonserna finns en reklamretorik som ta-
lar om hur individen med hjilp av det medicin-
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ska foremaélet borde forhalla sig till sin sjuk-
dom och sin kropp. Genom att anvinda sig av
inhalatorn fanns det mojlighet att inte enbart
bemdstra sin astma utan ocksa frammana en
kropp som bittre passade ini det framvidxande
vilfardssamhillet. Utat skulle den som hade
astma kunna visa upp en felfri kropp, genom
att ta kontroll 6ver och ansvar for astman och
inte 1ata den hindra ett idealt liv. Fotografiet pa
kvinnan uttrycker detta ideal av den unga och
vilméende minniskan, nigon som bemaistrat
sin astma och sin oberikneliga kropp och nu
kan méta de nya kraven (jfr Frykman 1994).
De ménniskor som vid denna tid hade astma
skulle inte behova sta utanfor samhéllet. Man
skulle snarare ut i arbets- och sillskapslivet
som en frisk och stark méinniska. I retoriken
framstar det diskreta anvindandet av inhala-
tornioffentliga sammanhang som ett stegiin-
dividens ansvar att inte visa upp sin sjukdom.

Samtidigt dr det ett doljande som dr moj-
ligt just pa grund av att det medicinska fo-
remaélet i det hir fallet var relativt litet och
att likemedlen blev létthanterliga och kunde
forvaras i inhalatorerna. Genom den tekno-
logiska och biomedicinska fordndring som
sker runt 1950-talet skapas nya relationer
mellan medicinska foremal och méanniskor.
Med nya likemedelssubstanser eller andra
forpackningar av mediciner kan ocksa andra
mojligheter att agera i vardagen ges for den
som har en sjukdom eller lever med ohélsa. Att
kunna ha inhalatorn “diskret dold i handen”
upplevdes sikert som en befrielse av manga
méinniskor med astma i mitten av 1900-talet.
De nya inhalatorerna var konstruerade pa sa
sétt att individen kunde mota de ideal sam-
hillet stillde. Handling och teknik stod i pro-
portion till radande kulturella forestillningar
om vilken kropp som offentligt skulle visas
upp. Likemedelsforetagen stirkte ddrmed
ocksa en redan befintlig kultur. Vi kan dock
fraga oss om det for den enskilda individen
fanns mojlighet att agera annorlunda. ”Jag
har aldrig forsokt dolja min sjukdom”, skrev
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Annons 4 (Allergia 1961). Till skillnad frén de tre and-
ra annonserna som presenterats i denna artikel ater-
finns i likemedelsforetaget Hissles annons en bild pa
en minniska. Portrittet upptar nistan en tredjedel av
hela annonsens utrymme och pa detta sitt blir det den
inhalerande kvinnan som far betraktarens omedelbara
fokus fore till exempel de mindre illustrerade bilderna
eller texten. Den medicinska produkten blir pa detta
sittinte det enda som presenteras i annonsen, utan minst
lika centralt 4r de symboliska mervirden som relateras
till produkten i form av den ungdomlighet och friskhet
kvinnan utstralar.

Lena i sin berittelse och visar pa individens
mojligheter att agera pa ett annat sétt dn den
radande moralen.

Foremdl och kultur

Det medicinska foremalet kan anvindas som
ett titthal for studiet av den tekniska utveck-
lingens kulturella betydelser for till exempel
lakemedel och inhalatorer. Mitt exempel har
frimst rort mojligheten for individen att dolja
sin medicinering f6r omgivningen genom att
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inhalatorn gjordes mindre och mer hanterbar.
Plotsligt gick det att skapa sig en vana for den
som hade astma att ha med sig inhalatorn pa
jobbet eller i sdllskapslivet utan att nagon i
omgivningen mirkte det. Samtidigt kan vi
frdga oss om det inte samtidigt uppstod ett
tvang att dolja sin sjukdom, sin avvikelse.
Utvecklade likemedelsforetagen produkter
som passade in i samhillets raddande kultur
av vad som ansdgs som normalt handlande
och vad som var avvikande handlande for
den som hade astma? Genom de analyserade
annonserna kan vi forsta att det skulle goras
enklare att ha astma, inte bara medicinskt
utan ocksa i forhallande till omgivningen.
Utformningen av inhalatorn verkar ddrmed
sammanfalla med hur de drabbade kom att
leva med sin sjukdom. Samtidigt &r detta ett
sammanfallande som snarare kan pavisa den
sjukes svagare position i samhéllet.

Nirindividen tror sig fa en starkare position
genom de virden likemedelsforetagen lovar
for dem som anvinder inhalatorerna, visar det
sig att inhalatorn komprometterar individen
med en tydligare sjukdomsroll (jfr Hansson
2009). Istéllet for att bli en médnniska som tar
plats med sin astma i det offentliga, blir indi-
viden en ménniska som diskret skall skota sin
sjukdom och sin behandling pa egen hand i det
fordolda. Den nya teknologin medforde pa sa
sitt bade en mojlighet till sjilvmedicinering
och en sjdlvkontroll av kroppen.

Det var inte nodvindigtvis sa att 1dkeme-
delsforetagen hade som uppsat att konservera
en viss syn pa det normala och det avvikande,
men fragan kan dnda stillas: Vilket var syftet
med att konstruera de diskreta medicinerna?
Fragan kan inte besvaras genom det material
jag presenterat hir, men vi kan ga tillbaka
till det tidigare resonemanget, hiamtat fran
Karl Marx, om att den som #dger den materi-
ella makten ocksé har stérre mojligheter att
paverka och skapa de virden som relateras
till den producerade varan (Marx 2003). Har
menar jag att vi maste studera den kontext
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som varan ir en del av for att forsta hur 14-
kemedelsforetagen agerar kring teknisk for-
dndring. Kan det vara sa att bade inhalatorns
utformning och annonsernas berittelser dr en
kanalisering av de virden som finns vid en viss
historisk tidpunkt? Att den materiella makten
sa att siga liggeri att kunna paketera och sélja
dessa viarden? Som jag har pekat pa i artikeln
finns det en samstimmighet mellan budska-
pen i lakemedelsforetagens annonser och de
kulturella forestidllningar kropp, sjukdom och
hélsa. Kan det ha varit sa att annonserna kom
att stirka ragangen mellan det som sags som
normalt och det som sags som avvikande i
samhillet? Genom att lyfta fram mojligheten
att vara diskret, att som individ kunna dolja
den sjuka kroppen for omgivningen, pekade
annonserna, och i forlingningen det medicin-
ska foremalet, ut vilken relation astmatikern
skulle ha till sin kropp, sin sjukdom och sin
hilsa.

Kristofer Hansson, FD
Institutionen for kulturvetenskaper, Lund

Noter

* Denna artikel &r i olika versioner ldst och kom-
menterad av Markus Idvall, Lars-Eric Jonsson och
Andrea Landstrom. Ett stort tack for er hjélp. Till
stor hjélp har ocksa kommentarerna fran den externa
ldsaren varit, stort tack.

1 Sociologen Alan Prout utgér fran ett ANT-per-
spektiv i sin artikel om nétverken mellan brukaren
och inhalatorn och studerar dérmed tinget som en
aktant som paverkar handlingar (Prout 1996, jfr
Latour 1998). Jag har i min artikel valt att betrakta
de relationer som finns mellan ménniskan och det
medicinska féreméalet som centrala for att forstd hur
tingen formedlar kunskaper och virderingar samt
uppritthaller och skapar relationer (jfr Frykman
2006). Sjélva artikeln dr dock ingen ANT-analys
utan en undersokning av de berittelser som finns i
annonser och hos fragelistsvararna.

2 Fenomenologin lér oss att tingen har en tillhands-
het som vi ocksa kan anvinda for att ge ménniskor
mojlighet att minnas sin historia kring det medi-
cinska foremalet (jfr Frykman 2006, Pedersen
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2004). Att det dr sa mycket enklare att erinra sig
det forgangna med hjdlp av féremal har vi alla
erfarenhet av. Pl6tsligt skoljer minnen dver oss nir
viblir medvetna om ett ting fran var barndom. Har
behover tillhandsheten inte innebéra att informan-
ten har tinget i sin hand, utan det kan ricka med
att hon eller han far mojlighet att tinka pa vilka
foremal som en gang var centrala i vardagen. Men
med detta perspektiv uppstar ocksa ett kallkritiskt
problem som handlar om minnets mojligeter och
begrinsningar (jfr Ricceur 2005). Hur ska den dolda
historien bli ihagkommen?

3 Turbuhaler definieras i FASS.SE enligt foljande:
”En typ av inhalator dér likemedlet dr pulveriserat
i en behéllare. Vid inandning genom turbuhalern
slas likemedelspartiklarna sonder och luftflodet
forstdrks sa att de har ritt storlek och hastighet for
att kunna transporteras ner i luftvdgarna” (FASS.
SE, 2010-03-24).
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SUMMARY

Discreet Medicin

Asthma Narratives in Advertisements and Questionnaires 1950—1970

This study highlights the medical object as an approach
to study illness narratives. The medical object is
discussed as a mean to broaden the study of medicine
and include other dimensions than those related to the
pharmacological treatment. The aim of the article is
to use narratives about asthma to analyse the culture
perspectives on body, illness and health in the mid-
1900s. The study focuses on the first airway-widening
drugs for inhalation introduced in the late 1950s. The
sources in this article are advertisements for the drugs
and contemporary narratives from people who suffered
from asthma at this time or have had experiences as a
relative. In the advertisements for the drugs and inhalers
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we find stories about technological simplifications that
points out that it ought not to be trying to suffer from
asthma. At a time when asthma prevented children and
adults from having a normal life, this idealization could
be seen as desirable. The pharmaceutical enterprises
tried in this way to create cultural symbols of normal
life and good health. Using the new inhalators was
an opportunity to manage the asthma and manifest a
body that could be seen as a normal one. Central to this
rhetoric was the opportunity to discretion when using
the inhalator. In this way the individual should manage
their asthma and their treatment privately.
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