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Begrepp

Relativ dodlighet: antal doda per 1000 invénare och &r.

Relativa fodelsetalet: antal fodda per 1000 invénare och ar.

Relativa vigseltalet: antal vigda per 1000 invéanare och ar.
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Aldersindelad relativ dodlighet: antalet doda inom en viss aldersgrupp dividerat med folkméngden
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Negativ tillvéxt: motsatsen till naturlig tillvéxt och innebér att fler dor dn fods.

Inledning

Den forindustriella staden i Europa var ofta smutsig, trangbodd och i manga avseenden en ohil-
sosam plats att leva pd. Dodligheten var inte sdllan hog och ménniskor avled i stora massor av
de smittsamma sjukdomarna. For ménga stiader var dodligheten av den betydande magnituden
att immigration kravdes for att staden skulle kunna védxa 6verhuvudtaget. Trots detta avfolkades
inte stdderna utan lyckades locka till sig manniskor frén framfor allt landsbygden. I stdderna
kunde mojligheter till arbete finnas och i perioder av missvaxt och svilt fanns det ofta trots allt
lite mat att fa i stdderna.!

Med den industriella revolutionens genombrott kring sekelskiftet 1800 fordndrades manga
stader. Allt storre mangder manniskor borjade tréngas i stdderna och resultatet blev allt mer
akuta sanitetsproblem. Detta paskyndade reformer och dtgirder och fran 1800-talets mitt borja-
de viktiga steg tas for att skapa en renare milj0 i europeiska stider. Tillsammans med Louis
Pasteurs upptéckt av bakterier borjade saledes en storre forstaelse skapas for vad som orsakade
de stora dodstalen i stiderna och vad som kunde goras for att fA manniskor att leva ldngre.?

Den industriella revolutionens intridde i vistvérlden och perioden darefter kan dérfor ses som
ndgot av en brytpunkt i stddernas utveckling. De gick fran att vara en ohygienisk miljo med
tranga boendeforhdllanden och goda forhéllanden for sjukdomar att spridas till en plats med ett
mer sunt demografiskt tillstdind. Den osunda situationen i de forindustriella stiderna har gett
upphov till den enkla men harda teorin urban graveyard”. Denna gor géllande att stadens folk-
méngd inte kunde véxa utan en kontinuerlig tillstromning av immigranter fran landsbygden da
antalet doda dversteg antalet fodda.® Ett vanligt exempel som framforts for att stédja denna teori
ar den engelska staden London som fran mitten av 1600-talet och fram till borjan av industri-

aliseringen i slutet av 1700-talet hade néstan konstant negativa siffror med fler doda &n fodda.

! Merry E. Wiesner-Hanks et al, 4 history of world societies, 11:e uppl., Boston 2018, s. 708-709; Massimo
Livi-Bacci, Population and Nutrition: An Essay on European Demographic History, Cambridge 1991 (2008), s.
67; Chris Galley, “Urban graveyards and English population history”, i Anders Bréandstrom och Lars-Goran
Tedebrand (red.), Swedish urban demography during industrialization, Umea 1995, s. 141, 155.

2 Wiesner-Hanks et al 2018, s. 708—709.

3 Galley 1995, s. 141; Livi-Bacci 1991 (2008), s. 67.



London var dock en véldigt stor stad for sin tid och kan inte antas representera alla férindustri-
ella stider i Europa.*

Under de senaste 50 aren har flera forskare forsokt nyansera bilden av den osunda staden
och flera teorier om de underliggande orsakerna till stiders demografiska utveckling har lagts
fram. Forhédllanden som befolkningsstorlek, dktenskapsstruktur, tillgdng pd mat, kunskap om
sjukdomsprevention och sjukdomars natur tycks alla ha kunnat paverka utvecklingen.’

Den forskning som genomforts med koppling till “urban graveyard” har, vilket kommer red-
ovisas narmare nedan, séllan utforts pa svenska stider och har ndstan aldrig varit djupdykningar
1 en stads demografi av mer fullstidndig karaktir utan undersokt enstaka variabler som péverkar
fodelse- eller dodstalen i stdderna och ofta dver storre omraden. Denna brist Oppnar upp for en
mer ingdende studie av ett fatal svenska stiders demografiska forhallanden for att tydligare be-
lysa olika variablers betydelse for urban utveckling och folkmangdssdkning under forindustriell
tid. Var svenska stdder demografiska slukhal?

Det dr i grunden detta som denna studie &mnar utfora genom att jamfora de svenska stdderna
Gévle och Karlstad med landsbygdsorterna Alfta (Givle) och Fryksande (Karlstad) under per-
ioden 1750-1800. Landsbygdsorterna kommer hir fungera som en referens eller kontrollgrupp

for att forsta hur stiderna utmérker sig demografiskt.

Tidigare forskning

Historikern Sven Lilja undersoker i en studie fran 2003 forhdllandet mellan fodda och doda,
hédanefter refererat till som fodelsedverskottet, i ett antal baltiska och engelska stidder under
1600- och 1700-tal i syfte att se om mindre stdder vixte mer naturligt i folkméngd och var
mindre beroende av immigration fran landsbygden. En naturlig tillvéxt innebér ett fodelsedver-
skottsvirde pa over 1,0. Han finner visserligen att stider med mindre &n 15 000 invanare tycks
ha haft en mer naturlig tillvaxt (fler fodda &n doda) én storre stdder men att trenden inte ar enty-
dig. Aven stérre stider har ofta r med naturlig tillviixt till och frin och det som framkommer
tydligast i Liljas resultat ar att generella drag dr svéra att finna for tidigmoderna stéder.® " Taket”

pa 15 000 invénare far visserligen visst stod av historikern Alan Sharlin som uppger att stider

4 Sven Lilja, “Urban death — perceptions and realities: urban mortality in the early modern Baltic region”, i
Kekke Stadin (red.) et al, Baltic towns and their inhabitants: aspects on early modern towns in the Baltic area,
Huddinge 2003, s. 97-99.

5 Livi-Bacci 1991 (2008), s. 67; Lilja 2003, s. 123—125, 133-136; Andrew B. Appleby, “Nutrition and Disease:
The Case of London, 1550-1750", The Journal of Interdisciplinary History, 6:1 (1975), s. 1-3, 18—19; Mirkka
Lappalainen, "Death and Disease During the Great Finnish Famine 1695-1697”, Scandinavian Journal of
History, 39:4 (2014), s. 425, 434—435, 439—-440; Galley 1995, s. 155—162.

6 Lilja 2003, s. 123-125, 133-136.



under 1600- och 1700-talet med farre &n 10 000 invanare ofta hade en naturlig tillvixt under
krisfria &r.” Sma stider (som Karlstad och Gévle) skulle kunna bidra till att stirka eller motsidga
dessa teorier.® Dock réicker stidernas storlek uppenbarligen inte for att forklara den demograf-
iska utvecklingen utan stidernas inneboende struktur behdver granskas for att finna kvantifier-
bara orsaker till folkméngdens fordndring.

Trots positiva trender 1 sma stider star dnda ofta fodelsedverskottsvardena i stdderna i klar
kontrast med landsbygden. Sma stdder (under 6 000 invanare) kommer upp i hdga vérden for
fodelsedverskottet for enskilda ar i Liljas studie men kretsar allt som oftast kring 1,0.° Historik-
ern Daniel Larsson har i sin avhandling frdn 2006 undersokt 14 svenska landsbygdsforsam-
lingar under perioden 1647—1775. I den graf han presenterar gér det att urskilja en klar dvervikt
av ar med ett positivt fodelsedverskott och vissa dr kommer virdena till och med upp 12,0, allt-
s& dubbelt sd minga fodda som doda.!® Skillnaden dr har markant och visar pa den generellt
svérare situationen for stider att uppné en naturlig tillvéxt.

Hair kan det vara pd sin plats att forklara de tva faktorer som ytterst paverkar den demograf-
iska utvecklingen och som bekréftar eller motsdger fenomenet urban graveyard”, dodlighet
och fodelsetal (tillvixtsidan). For om teorin skulle stimma maste antingen dodligheten varit s&
hog eller fodelsetalen varit sa 14ga att detta gav upphov till en negativ tillvixt (fler doda én
fodda) om man bortser fran immigrationen. Det troligaste &r antagligen att en kombination av
dessa tvé faktorer skulle kunna forklara att det dog fler &n det foddes i staden. Dodlighet defini-
eras i denna studie som antal déda per 1000 invénare och &r (promille) och &r alltsa ett relativt
tal. Fodelsetalen &r definierat pa samma sétt fast med antalet fodda. Att relativtal foretradesvis
anvinds beror pa att det absoluta antalet doda eller fodda kan vara missvisande nir tva orter
j@mfors med varandra da de antagligen har olika folkmingd. For att reda ut tillvéxtsidans och
dodlighetens paverkan pa den demografiska utvecklingen kommer de att utredas var for sig i
ndstkommande kapitel. Det dr dock viktigt att pdpeka att de tva faktorerna inte kan ses som
separata variabler i den demografiska utvecklingen utan snarare starkt paverkar varandra, ndgot

som kommer bli tydligt langre fram.

7 Allan Sharlin, “Natural Decrease in Early Modern Cities, A Reconsideration”, Past and Present, Nr 79 (1978),
s. 128.

8 Givles och Karlstads folkmingd 1750: 3447 respektive 1859 och 1800: 5410 respektive ca 2667.

% Lilja 2003, s. 109-110.

19 Daniel Larsson, Den dolda transitionen: Om ett demografiskt brytningsskede i det tidiga 1700-talets Sverige,
diss., Goteborg 2006, s. 29-30.



Tillvaxtsidan

Den tidigare nimnda historikern Allan Sharlin férsoker i en artikel frdn 1978 framhéva vikten
av fodelsetalen och ger en motteori till “urban graveyard” som han kallar “urban migration”.
Enligt denna teori berodde inte den negativa tillvixten i stdder pa en hogre dodlighet utan pa
den sociala uppdelningen i stdder. Han skiljer péd tva grupper, de fastboende och de tillfalligt
immigrerande”, och hdvdar att den senare gruppen, bestdende av till exempel tiggare och tjanst-
efolk ofta inte kunde av rittsliga skal gifta sig och att dessa saledes inte skaffade barn i nagon
storre utstrdckning. Detta skulle ge till f6ljd att denna delen av stadsbefolkningen gav hdjda
dddstal men inte bidrog med motsvarande hdjda fodelsetal. Sharlin menar alltsa att immigrat-
ionen till stdderna inte bara var det som gjorde att samhéllena véxte utan var ocksd ansvarig for
en negativ tillvixt.!!

Sharlin ger ett exempel pa effekten av dessa tillfalligt immigrerande genom att titta pa Frank-
furt under perioden 1650—1840 da staden har uppgifter om doda och fédda uppdelat i medborg-
are och icke medborgare. Han medger att begreppen inte automatiskt gér att dverfora till beg-
reppen fastboende och tillfalligt immigrerande men anser att jamforelsen dnda ar gdngbar. Det
resultat som redovisas visar pa en tydlig naturlig tillvixt hos medborgarna och en klart negativ
tillvaxt for icke medborgare vilket gor att den totala effekten blir negativ.!? Sharlins teori far
visst mothugg av historikern Chris Galley som hdvdar att tillfalligt immigrerande troligen inte
utgjorde ndgot problem i krisfria tider eller efter till exempel ett pestutbrott d& arbetsbehoven
var stora i stader. Mgjligen hojde de enligt honom dddligheten temporért vid kriser som miss-
vixt.!® Anda gér det inte att forneka att Sharlins teori skulle kunna forklara den svaga trenden
(se ovan) att smi stdder hade en mer naturlig tillvixt &n storre stider.

Sharlin och Galley ér desto mer dverens nér det kommer till vikten av gifta kvinnor i fertil
alder (ca 1545 &r) for staders fodelsetal, framfor allt kvinnor i dldrarna 25—40 &r dér betydligt
fler var gifta dn i 8ldersspannet 15-25 &r.'* Sharlin undersoker skillnader mellan stad och lands-
bygd i divarande Osterrike ar 1754 och kan visa pa en hdgre andel ogifta i dldrarna 2049 i
staderna jdmfort med landsbygdsorterna. Skillnaderna syns dock framst pa de storre staderna
Prag och Wien och for mindre stider dr nivderna mer jimna.!> Galley undersoker istdllet den
engelska staden Lichfield &r 1695 och hér syns ett underskott av méin redan fran 15 ars dlder.

Vid 35 érs élder ér de flesta antingen gifta eller tidigare gifta (med klart fler &nkor @n dnklingar)

' Sharlin 1978, s. 126-128.
12 Sharlin 1978, s. 129-131.
13 Galley 1995, s. 155-157.
14 Galley 1995, s. 150-162; Sharlin 1978, s. 132-135.
15 Sharlin 1978, s. 132—135.



men vid 25 ars dlder ar fortfarande en betydande andel ogifta bland bdde mén och kvinnor.!®
Den forskning som utforts har en kvantitativ knapphet och kan inte med sékerhet visa pd om
lagre fodelsetal i staden beror pa tillfdlligt immigrerande eller obalans i dldersstruktur/kdnsfor-
delning. Dock visar de dnda pd att en jamforelse mellan stad och landsbygd géllande andelen
gifta, fodelsetal och fertiliteten kan ge nyttig information om orsaker till den demografiska till-
véxtsidans tillstand vilket direkt paverkar stadens mojlighet till naturlig tillvixt. Har ska inte
heller vigseltalen (som dodligheten och fodelsetalen definierat som antal vigda per 1 000 invén-
are och ar) gldommas bort som en viktig komponent for att hoja/sdnka fodelsetalen da de flesta

barnen foddes inom dktenskapet.!”

Daodligheten

Vad péverkar da den negativa sidan, dodligheten? Demografen Massimo Livi-Bacci skriver i
boken Population and Nutrition att tillgangen till néringsrik och méngdmassigt tillrdcklig mat
ar den viktigaste faktorn till hojd eller sankt dodlighet. Enligt honom var det den storsta faktorn
till att ménniskor flydde till stdderna i tider av missvaxt och svilt, i staden fanns mojlighet att
fd 1 alla fall lite mat. Anledningen till att stiderna hade battre tillgdng pa mat var enligt honom
storre mojligheter till handel genom kapital samt att det var enklare for statsmakten att bista
med hjélp i stiderna 4dn pd landsbygden. Livi-Bacci ger istdllet skulden for en hogre dodlighet
1 stdder 4n pd landsbygden till tittboende och hogre risk for spridning av sjukdomar i enlighet
med den mer vanliga synen pé staden som beskrevs i inledningen pé sida 3-4.!%

Historikern Andrew B. Appleby ger i en artikel frdn 1975 en annan vinkel pa stadsproblemat-
iken och ifragasétter ndringens paverkan pé sjukdomars spridning och magnitud. Hér undersoks
sjukdomar som indirekt skulle kunna paverkas genom forsvagad resistens hos manniskor. Han
ifragasitter dock inte naringens paverkan vid sjukdomar som skorbjugg, som har en direkt kop-
pling till néringsbrist. Genom att undersoka korrelationen mellan brodpriser (som var basfoda
for manga fattiga) och olika sjukdomar under 1500- och 1600-tal i London forsoker han se om
néringsbrist, vid hoga brodpriser, ocksd ger bransle dt sjukdomar och epidemiutbrott. Han fin-
ner ingen direkt koppling mellan nédringsbrist och sjukdomsgrupperna pest, smittkoppor och
tuberkulos. T fallen “tyfus och flackfeber” och “frossa och feber” finns ett svagt samband.!”

Kopplingen till tyfus fir stod av historikern Mirkka Lappalainen som @ven anger dysenteri som

16 Galley 1995, s. 155-162.

17 Galley 1995, s. 150.

18 Livi-Bacci 1991 (2008), s. 67.
19 Appleby 1975, s. 1-19.



en sjukdom med tydlig koppling till néringsbrist.?’ Tidigare nimnda Larsson ger en nyanserad
bild av smittkoppsutbrott i en artikel frdn 2020 dér resultatet visar att trots att sjdlva utbrotten
kanske inte var naringsrelaterade kunde de forvirras av néringsbrist.?!

I sin studie ser Appleby inte heller att tringre forhéllanden och storre exponering skulle leda
till allt hogre dodlighet och hénvisar hér till den exponentiella effekt pa dodligheten som borde
ha funnits nér folkméngden i London vixte men som inte gér att finna i de faktiska siffrorna.
Appleby menar istillet att dessa sjukdomar bor behandlas som sjdlvstindiga enheter som inte
paverkades i ndgon storre utstrickning av ménniskans néringstillstdnd.??

Applebys resultat dr baserade pé ett hogst begrinsat material men dppnar dnda upp for att
studier av dodsorsaker i jamforelse mellan stad och landsbygd skulle kunna ge information om
huruvida epidemiska sjukdomar var en faktor av vikt i stadens demografiska utveckling. Res-
ultat av tidigare ndmnda Larsson och historikern Lennart Andersson Palm gillande Géteborg
har @ven visat att sjukdomsbilden for stad och landsbygd kan ha varierat vid kristider. G6teborg
tycks ha drabbats mer av smittkoppor dn dysenteri och feber i motsats till landsbygden.?* Men
det finns ocksé andra anledningar &n epidemiska sjukdomar som eventuellt skulle kunna hoja
staders dodlighet. Den tidigare nimnda historikern Chris Galley undersoker engelska stéder och
landsbygdsorter under perioden 1600—1750 och kan uppvisa en klart hogre dodlighet i staden
bland béade spddbarn (0—1 &r) och barn mellan 1 och 9 ér. Det tycks &ven finnas en progression
dér storre stdder har en hogre dodlighet bland barn &n sma stider.?* Det finns alltsd anledning
att inte bara undersoka vilka sjukdomar som var ndrvarande utan &ven inom vilka aldersgrupper

majoriteten av dodsfallen infoll.

Krisperioder

Négot som hittills mest har berorts 1 forbigdende ér kriser. Kriser i form av stora epidemiska
utbrott och missvéxter var ett aterkommande inslag i médnniskors liv i Europa under hela den
tidigmoderna perioden.?® Var kriser kanske undantaget som skapade plétsliga dodlighetstoppar

medan den normala situationen var ett dverskott i fodelsetal och en naturlig tillvixt? Den

20 Lappalainen 2014, s. 426; dysenteris koppling till néringsbrist kan ibland ifrigasittas, se till exempel Daniel
Larsson, ”Diseases in Early Modern Sweden: A Parish-level Study 1631-1775”, Scandinavian Journal of
History, 45:4 (2020), s. 417.

2 Larsson 2020, s. 418-419.

22 Appleby 1975, s. 19.

23 Daniel Larsson och Lennart Andersson Palm, ”Géteborgs befolkningsutveckling fore 1800-talet”, i Jan
Christensen (red.) et al, Goteborg genom tiderna: Nedslag i stadens sociala och politiska historia, Goteborg
2021, s. 569-573.

24 Galley 1995, s. 145-150.

25 Livi-Bacci 1991 (2008), s. 50-55.



tidigare ndmnda historikern Mirkka Lappalainen refererar i en artikel frdn 2014 till resultat som
visar att i bdde den finska och den skotska sviltkrisen under 1690-talet tycks stidder ha haft en
lagre dodlighet dn landsbygden. Hon ger flera mdjliga forklaringar som en eventuellt hogre
immunitet bland stadsbefolkningen, béttre tillgdng pa mat och kanske hdgre kunskap om att
separera sjuka fran friska. Under vintern kan distansering enligt Lappalainen varit svarare pa
landsbygden 4n i staden dd ménga fick tringa ihop sig pd bondgérdarna.?® Detta resonemang
gér att koppla till Applebys resultat gdllande London som inte visar pa ndgon direkt relation
mellan tittboende i staden och forhdjd dodlighet.?” Det gér alltsa inte att anta att den hogre
befolkningsdensiteten i stdder automatiskt gjorde att mianniskor i hogre grad smittade varandra.

Aven om stider siledes kan ha drabbats mindre vid kriser betyder inte detta att dodligheten
inte steg markant vid epidemier och missvéxt. Sven Lilja visar i sin studie pa en balanserad
eller positiv utveckling i stader utanfor kristider med vildigt hga dodstal. Hér jamfors dock
inte stdderna med landsbygden.?® Detta véldigt grunda resonemang ger trots allt en indikation
om att stdder kan ha drabbats mindre vid kristider &n landsbygden men att landsbygdsorter hade
en hogre naturlig tillvixt mellan krisperioderna. Det ska inte heller gldommas bort att kristider
kan ha fatt stora effekter pa den demografiska utvecklingen under tiden efter en svar missvéxt
eller epidemi. Som pévisas av Chris Galley och Allan Sharlin men ocksa stods av Daniel Lars-
son hade gruppen gifta kvinnor i1 dldern 2540 en viktig roll for fodelsetalen och bade dodsfall
1 denna kategori och lagre vigseltal under kristider kan efterét ha fétt stora inverkningar pa den
demografiska utvecklingen i form av ldgre fodelsetal.?’

For att fa en samlad bild av stdders demografiska utveckling krévs uppenbart mer djup-
géende studier som fangar in flera av de aspekter som hér tagits upp. Det gér inte att gora en
helhetsbedomning genom att se till enskilda faktorer i staider och landsbygd utan det behdvs en
mer fullstidndig kartlaggning av dodligheten och fodelsetalen med hénsyn till dktenskapstruktur,

aldersfordelning, sjukdomar och paverkan fran kriser.

Syfte och fragestillning
Séledes kommer vi till syftet med denna studie som dr att under perioden 1750-1800 kvan-
titativt utreda och jimfora tva stidder, Gévle och Karlstad, med tva landsbygdsorter, Alfta och

Fryksdnde. Detta for att utifrén ett flertal demografiska variabler kring dodlighet och tillvéxt

26 Lappalainen 2014, s. 425, 434-435, 439-440.

27 Appleby 1975, s. 18-19.

28 Lilja 2003, s. 133-136.

2 Galley 1995, s. 157-162; Sharlin 1978, s. 132—137; se dven resonemang kring krisers paverkan pé vigsel- och
fodelsetal samt antal fertila kvinnor i Larsson 2006, s. 155-156.



forsoka finna monster och skillnader som kan kopplas till den demografiska utvecklingen och
teorin “urban graveyard”. Var svenska forindustriella stider demografiska slukhal?

For att besvara detta syfte tillkommer ett antal underfragor/avgransade demografiska under-
sokningar, redovisade nedan, som mer specifikt kan visa pa trender mellan stdderna och lands-
bygdsorterna och som knyter an till de huvudorsaker som den tidigare forskningen har uppgett
som viktiga for den demografiska utvecklingen géllande tillvéxtsidan, dodligheten och den full-

standiga befolkningsutvecklingen.

Fragestillning
Genom att sammanstélla och analysera fem grupper av demografiska variabler under tids-
perioden 1750-1800 dmnar studien utreda foljande fragor:
1. Hur utvecklas folkméngden och vilken vikt spelar fodelsedverskottet for teorin “urban
graveyard”?
2. Vilka monster finns i de relativa fodelse- och vigseltalen, andelen gifta, barnafoderskor
och kvinnor i fertil lder samt fertiliteten?
3. Vilka monster finns i den relativa dodligheten samt den aldersindelade dodligheten
inklusive spadbarnsdodligheten?
4. Vilka dr de mest dominanta sjukdomarna?

5. Vilken paverkan har forsorjningskriser pa den demografiska utvecklingen?

Denna fragestdllning bygger upp studiens resultat och analys men for att forstd de mojligheter
och begrinsningar som paverkar resultatet behdver kéllorna men ocksé studiens avgriansningar
granskas for att forsta hur 1dngtgdende slutsatser som egentligen kan dras av materialet. Detta

kommer diskuteras ndrmare i ndsta kapitel.

Kallor och metod

Detta dr en kvantitativ studie av stdderna Givle och Karlstad och deras motsvarande lands-
bygdsorter Alfta och Fryksdnde. De tva stdderna har forutom goda uppgifter for den aktuella
perioden vissa premisser som gor dem lampliga for jimforelse. Bada har anknytning till vatten,
i Givles fall Ostersjon och for Karlstad Vinern, men bada stiderna ligger dven i anknytning till

omraden med spannmélsbrist under 1700-talet.>* Gévle ligger beldget en bit norr om Stockholm

30 Se karta for 6ver- och underskottsomraden for spannmél i Sverige omkring 1770 i Janken Myrdal och Carl-
Johan Gadd (red.), Det svenska jordbrukets historia (Bd 3): Den agrara revolutionen: 1700—1870, Stockholm
2000, s. 30.
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och kopplingen till havet gor att staden kan ha haft storre mojligheter att i tider av missvéxt fa
tillgdng pa livsmedel utifrdn men samtidigt en storre risk att fa in sjukdomar frén utlandet och
andra hamnar. Karlstad ligger i den norra dnden av Vanern, ungefér i hojd med Stockholm. Det
lite mer avsides ldget inat land hos Karlstad kan pa motsvarande sitt ha skyddat mot vissa
epidemiutbrott men varit en nackdel vid missvaxtperioder. Stddernas liknande forhéllanden
med anknytningen till underskottsomraden for spannmal men dnda olikartade geografiska lage
med en vid kusten och en i inlandet gor att analysen av den demografiska utvecklingen i
stdderna mojligen kan visa pé hur stor fordel det var med havskontakt och nirmare handels-
kontakter, framfor allt vid kristider.

Stidderna skiljer sig ockséd avsevirt i storlek. Gavle har ungefar dubbelt sd stor befolkning
som Karlstad bade ar 1750 och 1800 vilket ger goda mojligheter att utreda folkméngdens
betydelse jimtemot teorin “urban graveyard”. De &dr samtidigt bdda under det “tak” pd ca 10—
15 000 invénare som tidigare forskning angett som nigot fordelaktigt for naturlig tillvéxt.!

Landsbygdsorterna har valts av flera anledningar. Férutom att ha fullgoda demografiska
uppgifter for den undersokta perioden har de en regional nirhet till stiderna och bor darfor ha
en liknande pdverkan av yttre forhdllanden som missvéxt och sjukdomar. De ligger dock inte
s& ndra varken de undersokta stdderna eller andra stéder att dess resultat i ndgon hogre utstrack-

ning bor paverkas av urbana miljoer.>?

Avgrinsningar

Denna studie begrénsar sig till perioden 1750-1800 av flera anledningar. Med Tabellverkets
inrdttande 1749 blev présterna tvungna att fora anteckning 6ver dodsorsak som senare skulle
sammanstéllas i mortalitetsformuléren. En uppgift som tidigare utforts mer sporadiskt av vissa
mer engagerade préster. Pa landsbygdsorterna fick de dven vissa ar ta fram diverse folkméngds-
data som samlades i de sa kallade folkmédngdsformuléren. Géllande just folkméngden utfordes
denna uppgift i stdderna av magistraten. Fran 1749 finns alltsa goda mdjligheter att inte bara fa
fram vilka sjukdomar och andra dodsorsaker som orsakade dodsfallen utan dven reguljéra folk-

méngdsdata som kan anvéndas for att ta fram relativa tal.>?

31 Se s. 4-5; Givles och Karlstads folkmingd 1750: 3447 respektive 1859 och 1800: 5410 respektive ca 2667.

32 Paverkan frén urbana miljoer kan till exempel vara stora migrationsfldden till stéiderna fran landsbygdsorterna
vid missvéxtperioder.

33 Umea universitet/CEDAR (enheten for demografi och aldrandeforskning), Tabellverket: Svensk
befolkningsstatistik 1749—1859. Beskrivning av Tabellverket samt databasen TABVERK vid CEDAR/DDB, 2018,
s. 9-11.
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Den senare gransen i tid, 1800, &r vald for att undvika paverkan frén den period som kallas
den demografiska transitionen” som bdrjar kring sekelskiftet 1800. Utan att forklara detta fen-
omen i detalj innebdr den demografiska transitionens forsta skede att den allménna dodligheten
borjar sjunka vilket skulle padverka denna studie da resultatet inte ldngre skulle kunna anses
representera den forindustriella perioden.>*

Tidsperioden 50 ar har ocksé en koppling till valet att undersoka just tvé stider. Hade endast
en stad undersokts hade tidsperioden kunnat forlingas men jamforelsen mellan stdder hade da
uteblivit. Hade fler stdder lagts in hade tidsrymden fétt minskas avsevirt och gjort det svarare
att se de ldnga linjerna i demografin.

Négot kan dven sdgas om begransningar i studiet av kriser. Det finns olika typer av kriser
som demografiska kriser dir det procentuellt sett dor ménga fler 4n normalt eller epidemiska
kriser ddr ndagon eller nagra sjukdomar hérjar. Det finns dven nagot som kallas forsorjnings-
kriser vars stora padrivande faktor &r brist pd foda.’> Avseende kriser dr det denna typ som

framst kommer behandlas genom en fallstudie av missvéxtperioden 1771-73.3

Praster, kyrkobocker och Tabellverket
En stor del av denna studies kdllmaterial dr baserat pa présternas kyrkobokforing. Genom 1686
ars kyrkolag blev pristerna skyldiga att bokfora dopta, vigda och begravna i den egna foérsam-
lingen. Vissa préster forde dven anteckningar 6ver &lder vid till exempel vigsel och dodsfall
och ndgra fa noterade dven dédsorsak.>” Som tidigare ndmnts inrittades 1749 Tabellverket som
hade till uppgift att samla in uppgifter om hela den svenska befolkningen. Préisterna hade god
koll pa férsamlingsborna och satt redan pé ett material som var hogst anvéndbart for detta syfte
men fick nu ocksé kravet att anteckna &lder och dédsorsak.>®

Dessa uppgifter kring fodda, vigda och doda samlades i slutet av varje ar i de sé kallade
mortalitetsformuliren. Aven folkméingden bérjade samlas in, forst varje ar mellan 1749-1752,
sedan vart tredje ar fram till 1775 och efter det vart femte ar. Att intervallet d&ndrades berodde

pa klagomédl fran présterna i landsbygdsorterna och magistraten, som skotte folkméngds-

3 Se resonemang kring den demografiska transitionen i Tommy Bengtsson och Rolf Ohlsson, ”Sveriges
befolkning: myter och verklighet”, i Birgitta Furuhagen (red.), Aventyret Sverige, Stockholm 1993, s. 118-124
samt i Gunnar Fridlizius, ”The mortality decline in the first phase of the demographic transition: Swedish
experiences”, i Tommy Bengtsson et al, Pre-industrial population change: the mortality decline and short-term
population movements, Lund 1984, s. 71, 109.

35 Se diskussion kring olika typer av kriser i John D. Post, Food Shortage, Climatic Variability, and Epidemic
Disease in Preindustrial Europe: The Mortality Peak in the Early 1740s, Cornell 1985, s. 43—44.

* Se s. 16.

37 Larsson 2006, s. 12—15, 18-22, 94-95.

38 Ume4 universitet “Tabellverket” 2018, s. 9-11.
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formuléren i staderna.?® Detta gor att berdkningarna for &r efter 1775 blir mer osékra dn de tidiga
aren. Ett intervall pd fem ar ar dock inte sa 14ngt nér det géller historisk demografi. Under-
sOkningar pa till exempel 1500- och 1600-talet far ofta anvinda ett eller ett fatal ar med kidnda
uppgifter for berdkning av dvriga érs folkméingd.

Pristernas viktiga roll for insamlandet av den information som ligger till grund for denna
studie gor att de bor ifragaséttas som killa. Uppgifter om antal fodda, vigda och déda verkar
inte lida av nagra storre glapp i bokforingen. Pristernas kunskap om de avlidnas alder tycks
forvanansvért god men 1 vissa fall, ofta gillande éldre personer, kan det detekteras att &lder
angivits godtyckligt nar heltal som 70 eller 80 anvints.*® Detta paverkar dock inte denna studie
1 ndgon storre omfattning da de aldersintervall som anvénds for att samla de doda é&r relativt
stora. Virre dr det med dodsorsakerna. Vissa sjukdomar som nagorlunda l4tt kunde kdnnas igen
hade présterna relativt god kunskap om som dysenteri, tuberkulos och smittkoppor men de tva
vanligaste orsaksangivelserna, ”okénd sjukdom” och ”alderdom”, vittnar om att ménga sjuk-

domar 4nda var utanfor pristernas kunskapsomrade.*!

Angiende dodfodda

Da dodfodda endast sporadiskt dr registrerade 1 fodelse- och begravningsbockerna har denna
grupp uteslutits i studien for att resultaten ska vara jamforbara. Det betyder att antalet fodda
och antalet doda egentligen ska vara hogre i alla fyra forsamlingarna men paverkar inte i nagon

hogre grad de variabler som ar viktiga for studiens resultat.

Statistisk metod

I denna studie har data hdmtats direkt fran kyrkobdckerna i sé stor utstrdckning som majligt.
Dir har uppgifter om antal fodda, vigda och doda (dven alder och sjukdom) hédmtats. Morta-
litetsformuléren har anvénts s lite som mojligt dels for att vissa sjukdomar som stér separat
angivna 1 kyrkobokforingen 4r ihopsamlade i formuléren, till exempel smittkoppor och méss-
ling, men det dr ocksé for att komma sé nira sjélva angivelsen som mojligt. Formulédren sam-
manstdlldes en gang per ar och det finns en uppenbar risk att présten raknade fel. I ett fétal fall
har information om dddsorsak hédmtats fran Tabellverkets mortalitetsformulér nér denna infor-

mation saknats i allt for hog grad i dod- och begravningsbdckerna. Detta géller aren 1750-1757

3% Ume4 universitet “Tabellverket” 2018, s. 9-11.

40 Se resonemang kring anteckningar av avlidnas &lder i Larsson 2006, s. 19-20.

4! Dgdsorsakerna “alderdom” och okind/oangiven sjukdom” stdr sammanlagt for ca 25 % av alla
orsaksangivelser i de fyra forsamlingarna (4 431 angivelser av 17 504 totalt).
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1 Karlstad och Fryksénde &r 1754. Frin tabellverkets folkmadngdsformuldr har data for totala
folkmingden, den aldersindelade folkmédngden, antal gifta, antal barnafdderskor samt antal
kvinnor i dldern 15-44 ar hémtats.

Négot bor dven sdgas om framtagandet av forsamlingarnas folkméngder. Som beskrevs ovan
sammanstélldes folkmingdsformuldren oftare i borjan av Tabellverkets inrdttande. Min metod
for att berdkna folkméngden har dock varit samma for alla tidsintervall. Med utgang i den kénda
folkméngden har efterfoljande ars fodda och doda adderats/subtraherats fram till nista kdnda
folkmingd. Skillnaden mellan det berdknade och det fasta vérdet, det vill sdga nettoimmi-
grationen/emigrationen, har dérefter fordelats jamnt 6ver tidsintervallets ar.*? Detta ger en mer
jdmn kurva utan stora hopp och trots att de beréknade folkmangderna inte blir exakta ligger de
tillrdckligt nédra for att ge anvéndbara resultat i studien.

For folkmédngderna i Karlstad och Fryksénde ar 1800 har en uppskattning behdvts goras av
nettoimmigrationen/emigrationen dd uppgifter fran Tabellverket saknas. I Karlstads fall finns
uppgift for stadsforsamlingen men inte for landsforsamlingen. Dér har folkmédngden for hela
Karlstad baserats pad antagandet att landsforsamlingen hade samma utveckling i folkmingd som
stadsforsamlingen, vilket inte dr orimligt da en sddan utveckling gar att finna i flera tidigare
tidsintervall. For Fryksdnde har nettoimmigrationen/emigrationen berdknats utifrén ett genom-

snitt av de fyra foreliggande tidsintervallerna mellan folkméngdsangivelserna.

Bakgrund

Nér nu de metodiska och kéllkritiska dverviagandena har lyfts fram och forklarats ér det pé sin
plats att ldgga fram ytterligare nagra bitar av pusslet "historisk demografi” for att resultatet av
studien ska bli lattare att forstd. I denna bakgrundsdel ska forst de stora sjukdomarna och dods-

orsakerna som hérjade under perioden utredas och sedan ska &ven den svara missvixtperioden

1771-73 diskuteras.

De stora sjukdomarna
Flera sjukdomar hemsokte Sverige under tidigmodern tid, vissa mer regelbundet och andra
framst vid missvaxtperioder. Smittkoppor och tuberkulos var vanliga sjukdomar i hela Sverige,

men tuberkulosen verkar ha varit mer frekvent 1 stdderna, i alla fall Stockholm som hade en

42 Till exempel i Alfta mellan de av Tabellverket givna folkméngderna 2423 &r 1785 och 2577 &r 1790 har fodda
och doda adderats utifrdn folkméngden 1785 for aren 1786—1790. 2423+68+83+81+80+61-38-36-76-51-
35=2560. Mellanskillnaden till folkméngden ar 1790, 2577, &r d& 17 vilket dividerat med fem ger den avrundade
nettoimmigrationen tre personer per ar. Detta ger till exempel ar 1786 folkméngden 2423+3+68-38=2456.
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vildigt hog dodligt bland mén i tuberkulos och dir den hoga graden av kontakt kan ha varit
avgorande for sjukdomens spridning och dominans. Tuberkulos kallades ofta for lungsot i
kyrkobdckerna (dock férekom andra beteckningar ocksd) och ér en lungsjukdom som drabbar
ung som gammal och orsakas av bakterier som sprids genom upphostningar och luften.*

Smittkoppor var en vildigt vanlig virusorsakad infektionssjukdom fore 1800-talet i Sverige
med en dodlighet bland insjuknade pé ca 25-30 % och en total dodlighet pé runt 3—4,5 promille
per ar. Sjukdomen fick sitt namn (kallas vildigt ofta for koppor/er i kyrkobokforingen) av de
koppor som uppstod pa den sjukes hud och som kunde orsaka svéra drr. Smittsamheten var stor
och utbrotten regelbundna och nistan alla barn drabbades nagon gang under de forsta levnads-
dren men de som overlevde fick en god immunitet.**

Dysenteri (ofta kallad rédsot i kyrkobdckerna) ér en tarmsjukdom orsakad av bakterier av
slaktet Shigella. Sjukdomen har en néra koppling till missvixter och néringsbrist da tillricklig
foda ofta kan forhindra dodsfall. Dysenteri kunde bland annat spridas via vatten och mat och
dodligheten bland insjuknade var hog, ofta 15-30 %.%

Feber kunde forekomma i méinga olika beteckningar som rotfeber, hetsig feber och feber.
Dodsorsaken feber dr svér att fasta i nagon erkénd sjukdom men kan vid hoga toppar i dodlighet
i samband med missvéxter och forsorjningskriser bero pa tyfus. Tyfus &r ett samlingsbegrepp
for flera sjukdomar (aterfallsfeber, tyfoidfeber och epidemisk flackfeber) som alla beror pé
bakterier. Sjukdomarna kan fa epidemisk karaktér i samband med déliga sanitdra férhillanden
och niringsbrist.*® Aven beteckningen brinnesjuka kunde under dessa forhallanden innebira
ndgon form av tyfussjukdom.*’

Slag var ytterligare en vanlig dodsorsak dér den underliggande sjukdomen &r svérare att
fasta. Slag kan ha inneburit slaganfall men tycks ocksé ha kunnat innebéra en rad andra dédsor-

saker som utmynnat i en plotslig dod. Beteckningen blev vanlig for spadbarn under 1800-talet.*®

43 Susanna Hedenborg, ”Béndernas tid 1720-1866”, i Susanna Hedenborg och Lars Kvarnstrom, Det svenska
sambhdllet: Bondernas och arbetarnas tid: 1720-2018, 6:¢ uppl., Lund 2019, s. 65-70; Folkhidlsomyndigheten,
Sjukdomsinformation om tuberkulos (TB) https://www.folkhalsomyndigheten.se/smittskydd-
beredskap/smittsamma-sjukdomar/tuberkulos-tbc/, himtat 19 dec. -21; angdende sjukdomsbendmningar i
kyrkobdcker se DDSS (Demografisk databas sddra Sverige), http://www.ddss.nu/means/causeOfDeath?stat=1,
hamtat 19 dec. -21.

44 Hedenborg 2019, s. 66-67; Larsson 2006, s. 99-101; Galley 1995, s. 146-150.

4 Larsson 2006, s. 105-106; Larsson 2020, s. 414.

46 Larsson 2006, s. 109-111.

47 Lappalainen 2014, s. 436-437.

48 Hedenborg 2019, s. 68—69; DDSS (se not 43).
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Missvixtperioden 1771-73

Sverige drabbades av flera missvixter under perioden 1750-1800. De flesta hade dock en
regional karaktir och gav inga stora utslag i dodlighet sett dver hela riket. Ett tydligt undantag
ar missvixten 1771-73 som visserligen inte drabbade hela Sverige, men vildigt stora delar.
Den dr en av de viérsta missvéxterna vi kdnner till inom det svenska kdrnomradets historia och
blev ytterligare forvérrad av att stora delar av Nordeuropa drabbades samtidigt vilket forsvarade
sddesimport.*® Missvixtperioden uppstod fran kallt och vatt vider med stora miangder regn vid
fel tidpunkter och inleddes redan 1769 i vissa omraden. De stora epidemiska sjukdomarna som
hdrjade var tyfus, dysenteri och smittkoppor.>® Med kéllkritik och bakgrund med oss kan nu

resultatet borja undersokas.

Resultat och analys

Studiens resultat kommer redovisas i fem kapitel for att utreda och besvara studiens syfte och
fragestéllning. Forst undersoks huruvida teorin “urban graveyard” pd ett Gversiktligt plan kan
anses stimma eller inte stimma i de aktuella stiderna genom att undersoka folkméngds-
utvecklingen och fodelsedverskottet. Sedan kommer tillvaxtsidans vigsel- och fodelsetal samt
befolkningsstrukturen att utredas. Efter det kommer tvé kapitel som belyser dodligheten, dess
aldersstruktur samt de stora sjukdomarna. Sist undersoks krisen 177173 och hur den péverkar

den demografiska utvecklingen.

1. Folkméingdsutvecklingen och fodelsedverskottet (fodda/doda)

Som antyds av rubriken kommer forst folkméngdens utveckling i de undersokta forsamlingarna
att framforas. Som redovisas nedan i diagram 1 och tabell 1 har alla forsamlingar en positiv
befolkningsutveckling under den analyserade perioden. Det hopp nerédt som sker i Fryksdnde
mellan 1774 och 1775 beror pa en delning av forsamlingen 1 Tabellverkets formulir till de tva
delarna Fryksinde och Ostmark. Som synes sker tillfilligt ett stort hopp nerét dven i Givle som
troligen delvis beror pd en underregistrering av folkméngd 1775. Trots dessa forbehall gar det
att urskonja att utvecklingen i stdderna dr ndgot mer svajig @n i landsbygdsorterna som har en

ganska jamn och stabil tillvixt dver perioden.

 Fridlizius 1984, s. 86-87; Martin Dribe et al, ”Nordic Europe”, i Guido Alfani och Cormac O Grada (red.),
Famine in European history, 1:a uppl., Cambridge 2017, s. 200-209.

50 John D. Post, “The Mortality Crises of the Early 1770s and European Demographic Trends”, The Journal of
Interdisciplinary History, 21:1 (1990), s. 38-43.
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Tabell 1: Folkméngd och medeltillvaxt for Géavle, Alfta, Karlstad och Fryksénde forsamlingar &r 1750-1800.

Givle Alfta Karlstad Fryksénde Fryksénde
1750 3447 1942 1859 3174 2929 (1775)
1800 5410 2865 2667 4308 (1774) 3555
Medeltillvéxt 0,91 0,78 0,72 1,28 0,78
(%)

Kalla: For folkmangd 1800 i Karlstad och Fryksinde: dod- och begravningsbdcker samt fodelse- och dopbocker
for Karlstad och Fryksédnde forsamlingar aren 1796—1800, Karlstads stadsforsamlings/Fryksdnde kyrkoarkiv,
hamtat fran Riksarkivet.se. For resterande ar: Folkmingd 1750-1800 for Gévle, Alfta, Karlstad och Fryksande
forsamlingar himtad fran Demografiska databasen, http://rystad.ddb.umu.se:8080/Tabellverket/Tabverk, baserad
pa Tabellverkets folkmangdsformular.

De fyra forsamlingarna har alltsa alla en positiv befolkningsutveckling. Detta sdger dock valdigt

lite om huruvida deras tillvaxt ar naturlig eller beror pad immigration.

Diagram 1: Folkméingdsutvecklingen i Gévle, Alfta, Karlstad och Fryksénde forsamlingar &r 1750—1800.
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Givle Alfta Karlstad Fryksénde

Killa: D6d- och begravningsbdcker samt fodelse- och dopbdcker for Givle, Alfta, Karlstad, Ostmark och Fryk-
sinde forsamlingar &ren 1751-1800, Gévle heliga trefaldighets/Alfta/Karlstads stadsférsamlings/Ostmarks/Fryks-
dnde kyrkoarkiv, hdmtat frdn Riksarkivet.se. Folkmédngd 1750-1800 for Gévle, Alfta, Karlstad och Fryksénde
forsamlingar himtad fran Demografiska databasen, http://rystad.ddb.umu.se:8080/Tabellverket/Tabverk, baserad
pa Tabellverkets folkmangdsformular.

Anmérkning: Totalt antal doda/fodda Gavle: 6398/6749, Alfta: 2400/3353, Karlstad: 4192/3514, Fryksénde 4275/
5817.

Som framforts tidigare kan inte forindustriella stider véxa utan en tillstrémning av immigranter
enligt teorin “urban graveyard” dé det dor fler dn det fods. I diagram 2 nedan redovisas fodelse-
overskottet (fodda/doda) som ger en indikation om huruvida det sker en naturlig tillvéxt eller
inte. Grafen &r onekligen spretig men ndgra viktiga slutsatser gér dnd4 att utvinna. Det dr ganska
tydligt att staiderna har farre ar 6ver 1 dn landsbygdsorterna. Gévle och Karlstad kretsar kring
denna jamviktslinje men har &nd4 méinga ar med ett positivt fodelsedverskott. En annan intress-

ant iakttagelse dr att stddernas linjer svinger mindre kraftigt an Alftas och Fryksdndes vilket
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kan indikera stabilare demografiska forhallanden med héinsyn till sjukdomar och missvéxter.
Detta utreds ndrmare i kapitel 3, 4 och 5. Kurvorna liknar pad manga sitt de resultat som tagits
fram av Larsson och Lilja. I likhet med den senare delen av Larssons kurva for 14 svenska
landsbygdsforsamlingar ror sig fodelsedverskottet 1 Alfta och Fryksidnde kraftigt upp och ner
men sillan under ett.>! Liljas resultat for nio sma stider i norra Europa liknar istéllet kurvorna

for Givle och Karlstad och ror sig kring jamvikt i fodelsedverskottet.>

Diagram 2: Fodelsedverskott (fodda/doda) for Gévle, Alfta, Karlstad och Fryksidnde forsamlingar &r 1750—1800.
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Givle Alfta Karlstad Fryksénde

Killa: Déd- och begravningsbocker samt fodelse- och dopbocker for Givle, Alfta, Karlstad, Ostmark och
Fryksinde forsamlingar &ren 1750-1800, Gévle heliga trefaldighets/Alfta/Karlstads stadsforsamlings/Ostmarks/
Fryksénde kyrkoarkiv, hdmtat fran Riksarkivet.se.

Anmérkning: Totalt antal doda/fodda Gavle: 6471/6842, Alfta: 2440/3420, Karlstad: 4271/3571, Fryksidnde 4322/
5940.

De manga aren med vérden under ett, framfor allt i Karlstad, leder till en viss tveksamhet om
endast epidemier och kriser gjorde att stiderna avvek fran positiva tal eller om vissa stdder dven
hade negativa fodelsedverskott under &r med “normal” dodlighet.>® T tabell 2 nedan redovisas
antalet ar med fodelsedverskott/underskott for de fyra forsamlingarna och dir fortydligas resul-
tatet som framkom i diagram 2. Bida stdderna har fler ar med negativ tillvéxt &n sina motsvar-
ande landsbygdsorter. Det framkommer ocksé att Gévle har fler &r med positiv tillvixt &n ar
med negativ tillvaxt till skillnad mot Karlstad dér situationen &r den motsatta. I den tidigare

ndmnda studien av Sven Lilja finner han att stider med férre &n 6 000 invénare 1 medeltal har

3 Larsson 2006, s. 29-30.
52 Lilja 2003, s. 109-110.
53 Se resonemang kring “normaltillstand” i stider i Lilja 2003, s. 133-136.
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ndgot fler &r med positiv tillvixt dn negativ tillvixt vilket stimmer vl med resultatet for Géavle
men sdmre nér det géller Karlstad.>*

Nir det totala antalet fodda under perioden 1750—-1800 subtraheras med det totala antalet
doda visar det sig ocksa att Gévle har en liten positiv tillvdxt pa ca 10,2 % (351 personer) och
Karlstad har en minskning pé 36,5 % (678 personer) jamfort med folkméngden 1750. Denna
tillviaxt behandlar endast doda och fodda och tar inte hansyn till immigration. Lite forenklat gar
det att sdga att “urban graveyard” teorin stimmer pa Karlstad men inte pad Gévle vilket dven
syns pd medelvirdena for fodelsedverskottet (tabell 2) dir Gévle hamnar strax dver ett och
Karlstad strax under. Resultatet &r intressant da det motséger att storre stider ocksé skulle ha
haft en hogre dodlighet och stérker Liljas slutsats att ett sidant samband ar svart att finna géll-
ande stéder under 15 000 invanare.>> Mot Alfta och Fryksinde ligger de dock béda i 14. Alfta
har en positiv tillvixt pa 49,1% (953 personer) och Fryksinde 48,6 % (1542 personer).

Tabell 2: Fodelsedverskott (fodda/doda) per ar redovisat som antal &r dver/under/lika med 1 samt fodelsedver-

skottets medelvirde for perioden for Gavle, Alfta, Karlstad och Fryksidnde forsamlingar &r 1750—1800.

Over Under Lika Medelvirde
Gévle 32 19 0 1,13
Alfta 40 9 2 1,65
Karlstad 21 28 2 0,93
Fryksénde 39 12 0 1,65

Killa: Déd- och begravningsbocker samt fodelse- och dopbocker for Givle, Alfta, Karlstad, Ostmark och
Fryksinde forsamlingar &ren 1750-1800, Gévle heliga trefaldighets/Alfta/Karlstads stadsforsamlings/Ostmarks/
Fryksénde kyrkoarkiv, hdmtat fran Riksarkivet.se.

Anmérkning: Totalt antal doda/fodda Gavle: 6471/6842, Alfta: 2440/3420, Karlstad: 4271/3571, Fryksédnde 4322/
5940.

For att forklara de hittills redovisade resultaten behover bade tillvaxtsidan och dédligheten und-

ersdkas ndrmare. Vi bdrjar med att titta pa fodelse- och vigseltal samt befolkningsstruktur.

2. Tillvixtsidan, fodslarna och iktenskapen

Nedan aterfinns diagram 3 med férsamlingarnas vigsel- och fodelsetal for den berdrda perioden.
Det finns en ganska tydlig korrelation mellan en uppgéng i vigseltal och en uppgéng i fodelsetal.
Efter 1773 okar till exempel bada virdena for samtliga forsamlingar, stad som landsbygd. Dets-
amma kan utlésas for den efterfoljande perioden fram till 1800. Vad det innebér &r att en 6kning
av antalet ingdngna dktenskap far effekten att dven antalet fodslar 6kar och ddrmed mdjligheten

till en naturlig tillvéaxt. Det verkar sdlunda naturligt att hogre vigseltal skulle ge hogre fodelsetal.

34 Lilja 2003, s. 109-110.
33 Lilja 2003, s. 123-124.
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I kapitel 1 framkom det att bdda stiderna hade farre ar med fodelsedverskott d4n landsbygdsort-
erna. Det vore dirfor ganska rimligt att de ocksa har ldgre genomsnittliga fodelsetal. I tabell 3
nedan (s. 21) redovisas de genomsnittliga vigsel- och fodelsetalen for hela perioden. Hir fram-
kommer istillet motsatsen till det forvantade. Vigseltalen ar klart hogre i stdderna &n pé lands-

bygden och dven fodelsetalen dr hogre, men hér ar skillnaden inte lika stor.

Diagram 3: Relativa vigsel- och fodelsetal i promille for Gévle, Alfta, Karlstad och Fryksénde forsamlingar &r
1750-1800.
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Gévle fodelsetal —— Alfta fodelsetal Karlstad fodelsetal

Fryksénde fodelsetal

Kalla: Vigsel- och lysningsbdcker, fodelse- och dopbdcker samt dod- och begravningsbocker for Gavle, Alfta,
Karlstad, Ostmark och Fryksinde forsamlingar aren 1750-1800, Givle heliga trefaldighets/Alfta/Karlstads
stadsforsamlings/Ostmarks/Fryksiinde kyrkoarkiv, himtat fran Riksarkivet.se. Folkméngd 1750-1800 for Givle,
Alfta, Karlstad och  Fryksidnde forsamlingar ~ hdmtad fran  Demografiska databasen,
http://rystad.ddb.umu.se:8080/Tabellverket/Tabverk, baserad pa Tabellverkets folkmingdsformulér.
Anmairkning: Totalt antal vigda/fodda Gévle: 2146/6842, Alfta: 911/3420, Karlstad: 1019/3571, Fryksande 1532/
5940.

Tva mojliga tolkningar &r tdnkbara av detta resultat. Antingen fick gifta farre barn per hushéll
i stdderna eller sa gifte en storre andel om sig i stiderna pa grund av en hogre dodlighet bland
unga vuxna och vuxna. Dddlighetens paverkan behandlas nérmare i kapitel 3 och 5. Jimfort
med det genomsnittliga vigseltalet for Sverige (inom nutida grianser) under perioden, 8,5 prom-
ille, ligger Karlstad och Gévle klart 6ver medan Fryksénde ligger ganska jaimt och Alfta ligger
strax under. Samma jamforelse géllande fodelsetalet, dér medeltalet for Sverige dr 33,6 prom-
ille, ger att Karlstad och Fryksdnde héller ungefdr medeltalet medan Gévle och Alfta ligger

strax under.>®

56 Lennart Andersson Palm, Livet, kérleken och déden: Fyra uppsatser om svensk befolkningsutveckling 1300—
1850, Goteborg 2001, s. 73.
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Tabell 3: Relativa vigsel- och fodelsetal i promille for Gévle, Alfta, Karlstad och Fryksidnde forsamlingar ar 1750—
1800, genomsnitt.

Vigseltal Fodelsetal
Givle Alfta Karlstad Frykséinde | Gévle Alfta Karlstad Fryksénde
9,8 7,8 9,7 8,6 31,1 29,0 33,5 33,0

Kalla: Vigsel- och lysningsbocker, fodelse- och dopbdcker samt dod- och begravningsbocker for Gavle, Alfta,
Karlstad, Ostmark och Fryksinde forsamlingar aren 1750-1800, Givle heliga trefaldighets/Alfta/Karlstads
stadsforsamlings/Ostmarks/Fryksinde kyrkoarkiv, himtat fran Riksarkivet.se. Folkméngd 1750-1800 for Givle,
Alfta, Karlstad och  Fryksdnde forsamlingar ~ hdmtad frain  Demografiska databasen,
http://rystad.ddb.umu.se:8080/Tabellverket/Tabverk, baserad pa Tabellverkets folkmingdsformulér.
Anmairkning: Totalt antal vigda/fodda Gévle: 2146/6842, Alfta: 911/3420, Karlstad: 1019/3571, Fryksande 1532/
5940.

En del av forklaringen till vigsel- och fodelsetalen kommer nér andra delar av befolkningsstruk-
turen undersdks. I tabell 4 nedan framkommer att Gévle har den hogsta andelen gifta och nést
flest kvinnor i fertil alder efter Karlstad. Men bilden fordndras nér fertiliteten undersoks, alltsa
antalet fodda barn dividerat med antalet kvinnor i fertil dlder. Bdda stiderna ligger under sina
respektive landsbygdsorter, framfor allt Karlstad. Det tycks som att forutsédttningarna for hogre
fodelsetal egentligen finns men inte realiseras. Den hoga andelen fertila kvinnor utan motsvar-
ande hoga fertilitet och andel gifta visar pd en hogre giftermalsalder hos kvinnor i stider, vilket
skulle sdnka antalet barn som varje gift kvinna hann med under sin fertila alder, men kan dven
bero pa en annan dktenskapsstruktur i staiderna. Mgjligheten att det var ett aktivt val att skaffa
farre barn bland hushall i stdderna ska inte bortvisas men kan inte heller stodjas av resultaten i
denna studie. Andelen barnafoderskor i tabell 4 ger ett visst stod for teorin om hogre gifterméals-

alder 1 staderna, 1 alla fall 1 Karlstad.

Tabell 4: Befolkningsdata kring andel gifta och fertilitet for Gévle, Alfta, Karlstad och Fryksidnde férsamlingar &r
1750—-1800 samt andel barnafoderskor 1774/75-1800, genomsnitt.

Andelen Kvinnor i | Fertiliteten i | Andel Andel Andel
gifta (%) fertil &lder | promille barnafoderskor | barnafdderskor | barnafoderskor
(15-44) 15-24 &r (%) 25-34 ar (%) 3544 ar (%)
(%)
Givle 36,6 28,3 107,3 14,5 59,0 26,4
Alfta 36,1 25,0 117,7 12,5 57,5 30,1
Karlstad 33,0 29,2 110,9 19,4 56,0 24,6
Fryksénde 34,7 22,3 161,4 32,5 48,4 19,0

Killa: Fodelse- och dopbdcker for Givle, Alfta, Karlstad, Ostmark och Fryksinde forsamlingar aren 1750—1800,
Givle heliga trefaldighets/Alfta/Karlstads stadsforsamlings/Ostmarks/Fryksinde kyrkoarkiv, hidmtat frin
Riksarkivet.se. Folkmdngd, antal gifta, kvinnor 1544 ar (folkmingdsformuldr) samt antal barnafoderskor
(mortalitetsformuldr) aren 1750-1800 for Gavle, Alfta, Karlstad och Fryksdnde forsamlingar hidmtat fran
Demografiska databasen, http://rystad.ddb.umu.se:8080/Tabellverket/Tabverk, baserad pa Tabellverkets folk-
méngds- och mortalitetsformular.

Anmérkning: Totalt antal gifta, kvinnor i fertil dlder, barnaféderskor samt fodda Gavle: 25478/19652/4011/6842,
Alfta: 13649/9437/2005/3420, Karlstad: 10268/9091/2042/3571, Fryksande 16921/10926/2289/5940.

21



Resultatet for andelen barnafoderskor géller endast den senare halvan av perioden och ér alltsa
inte fullstdndigt representativt for den demografiska utvecklingen men ger dnda en god indika-
tion pa skillnader och likheter mellan forsamlingarna. Karlstad har en klart 14gre andel unga
barnafoderskor dn Fryksiande, vilket formodligen ger en del av forklaringen till den légre fertili-
teten. P4 motsvarande sétt ar de olika aldersgrupperna i Givle och Alfta ganska jimna och har
ar dven fertiliteten ganska lik. Barn fodda utanfor dktenskapet var ovanligt under 1700-talet och
den genomsnittliga aldern for kvinnor vid forsta giftet var 1750 ca 25 ar vilket innebér att den
hoga andelen barnafdderskor mellan 15-24 ar i1 Fryksénde formodligen var ovanlig i Sverige
under den senare delen av 1700-talet och att siffrorna for 6vriga férsamlingar kan férmodas ha
varit mer normala.’’

For att tydliggora vikten av fertiliteten for mojligheten till naturlig tillvéxt kan ett fiktivt
exempel ges. Om Karlstad hade haft samma fertilitet som Fryksénde skulle det ha inneburit en
okning av antalet fodslar med ca 45,5 %/1626 fodslar vilket istillet for en minskning hade gett
en naturlig tillvéxt pd 926 personer. Den hoga spadbarnsdodligheten (se sida 25) hade gjort att
en stor del av dessa hade dott innan ett ars alder men det &r troligt att en liten naturlig tillvixt
dnda hade uppnétts.>®

I Chris Galleys studie av engelska stader finner han liknande siffror pd andelen gifta, strax
over 30 % men finner dock ingen storre skillnad 1 fertilitet mellan stad och landsbygd. Galley
diskuterar dven giftermalsalderns paverkan for tillvixten och refererar till tidigare studier som
foreslar att giftermélsdldern kan ha varit hogre 1 stiderna samt att immigrerande ofta gifte sig
senare dn personer fodda i stdderna.>® Som vi sett finns stod for en hogre giftermélsalder i Karl-
stad och det ar mycket mdjligt att detta beror pa sena giftermal bland immigrerande. Nér befolk-
ningsdifferensen mellan 1750 och 1800 subtraheras med den naturliga tillvéxten/minskningen
framgar det att nettoimmigrationen dr ndstan samma i Gévle (1612 personer) och Karlstad
(1486 personer).®® Detta trots att Gdvle var en ca dubbelt sd stor stad. Mojligheten att gifta sig
kan alltsd ha varit svarare for immigranter i Karlstad vilket skulle kunna forklara den lagre and-
elen gifta. Detta ger visst stod &t Sharlins teori att immigranter hade svarare att gifta sig i stid-
erna och bidrog till 6kade dédsfall men inte motsvarande antal fodslar, men som redovisats &r

det inte den enda tolkningen som kan goras av resultatet.®! Andelen gifta var trots allt hog och

57 Palm 2001, s. 105.

8 Angéende fodelsetal och spidbarnsdodlighet, se Larsson 2006, s. 30.

% Galley 1995, s. 150-154.

60 Befolkningsdifferensen for Givle: 1963, Karlstad: 808; for naturliga tillvéixten/minskningen se s. 19.
8! Teorin urban migration” av Sharlin finns forklarad p4 s. 6 samt i Sharlin 1978, s. 126-131.
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fertiliteten var pé liknande nivéer i stdderna och det kan ha varit ett aktivt val att gifta sig vid
en hogre dlder i stiderna.

Vi tar &nda med oss frdgan kring den 14ga fertiliteten till nésta kapitel. For trots att fodelse-
talen tycks ha haft potentialen att vara hogre dn de ar i stdderna kan de inte ensamma std for
den troga befolkningsutvecklingen i stdderna. I nésta kapitel kommer dddligheten att under-

sOkas med hinseende till den relativa dodligheten samt den aldersindelade dodligheten.

3. Dodligheten, tillvixtsidans motpol
Nedan visas i diagram 4 den relativa dodligheten for de fyra forsamlingarna under hela den
undersokta perioden. Stdderna har en hogre dodlighet under nastan hela perioden med undantag

for nagra fa spikar fran landsbygdsorterna som slar igenom.

Diagram 4: Relativ dodlighet i promille for Gévle, Alfta, Karlstad och Fryksénde forsamlingar &r 1750-1800.
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Givle Alfta Karlstad Fryksénde

Killa: D8d- och begravningsbdcker samt fodelse- och dopbdcker for Givle, Alfta, Karlstad, Ostmark och Fryks-
inde forsamlingar aren 1750-1800, Givle heliga trefaldighets/Alfta/Karlstads stadsforsamlings/Ostmarks/Fryks-
ande kyrkoarkiv, hdmtat frdn Riksarkivet.se. Folkmédngd 1750-1800 for Gévle, Alfta, Karlstad och Fryksénde
forsamlingar himtad fran Demografiska databasen, http://rystad.ddb.umu.se:8080/Tabellverket/Tabverk, baserad
pa Tabellverkets folkmangdsformular.

Anmérkning: Totalt antal doda Gévle: 6471, Alfta: 2440, Karlstad: 4271, Fryksande 4322.

Den hypotes som framlades tidigare om att stdder kan ha haft hogre dodlighet mellan krisperio-
der men légre vid till exempel epidemier och missvéxt far hér ett visst stod dven om Karlstads
hoga dodlighet 1773 talar emot.®? 1772-73 sker den kris som behandlas ovan pa sida 16 och

drabbar tydligt alla undersokta forsamlingar. Denna spets i dodligheten kommer behandlas nér-

%2 Se s. 8-9.
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mare i kapitel 5. Karlstad fér ytterligare en ganska hog topp 1789-90 med néstan 8 % dodlighet
som framst beror pa febersjukdomar och ar troligen ett utbrott av tyfus.®* Utbrottet kan mojligen
kopplas till ett liknande utbrott i Géteborg vid samma tid och kan tyda pé att Karlstads ldge indt
land inte gav ndgot direkt skydd mot epidemiska sjukdomsutbrott.®*

For att tydliggdra den trend som syns i diagram 4 redovisas den genomsnittliga dodligheten
i tabell 5 nedan. Resultatet som redovisas dr inte dverraskande och stimmer vél med den bild
som framkom av fodelsedverskottsberdkningarna i tabell 2 ovan (s. 19). Gévle och Karlstad lig-
ger tydligt 6ver landsbygdsorterna och har en 39,8 respektive 69,5 % hogre dodlighet dn Alfta
och Fryksidnde. Sverige (inom nutida grianser) hade under perioden en genomsnittlig dodlighet
pa 27,4 promille vilket innebér att de bdda landsbygdsorterna ligger en bit under, Gévle nagot

over och Karlstad klart 6ver genomsnittet.®> Med tanke pd att majoriteten av alla manniskor

levde pé landsbygden under 1700-talet dr Gévles tal forvanansvirt positiva.®¢

Tabell 5: Relativ dodlighet i promille for Gavle, Alfta, Karlstad och Fryksdnde forsamlingar &r 1750-1800,

genomsnitt.
Givle Alfta Karlstad Fryksénde
29,5 21,1 40,5 23,9

Killa: D8d- och begravningsbdcker samt fodelse- och dopbdcker for Givle, Alfta, Karlstad, Ostmark och Fryks-
inde forsamlingar aren 1750-1800, Givle heliga trefaldighets/Alfta/Karlstads stadsforsamlings/Ostmarks/Fryks-
ande kyrkoarkiv, hdmtat frdn Riksarkivet.se. Folkmédngd 1750-1800 for Gévle, Alfta, Karlstad och Fryksénde
forsamlingar himtad fran Demografiska databasen, http://rystad.ddb.umu.se:8080/Tabellverket/Tabverk, baserad
pa Tabellverkets folkmangdsformular.

Anmérkning: Totalt antal doda Gévle: 6471, Alfta: 2440, Karlstad: 4271, Fryksande 4322.

Mojligen stodjer detta resultat teorin om att tringre boendeforhallanden och hogre smittsamhet
kan ha varit en aktiv del i stdders hoga dodlighet.®” Som togs upp tidigare (s. 22) har Karlstad
en klart hogre nettoimmigration dn Gévle i forhéllande till sin folkméngd. Det dr inte omojligt
att detta inflyttningstryck ocksa dr ansvarigt for en del av den hogre genomsnittliga dodligheten.

En del av anledningen till stidernas trogare naturliga befolkningsdkning kan alltsd héirledas
dven till en hogre dodlighet och inte bara till laga fodelsetal. Det kan darfor vara av intresse att
undersoka vilka aldersgrupper som forhojer dodligheten 1 Givle och Karlstad. Detta redovisas
nedan i tabell 6. Det ska noteras att den dldersindelade folkmédngden endast finns de &r som

folkméngdstabellerna upprittades och att resultatet darfor inte ar representativt for alla &r under

3 Angéende dddsorsaksangivelsen feber och kopplingen till tyfus, se s. 15.

64 Larsson och Palm 2021, s. 571-572; angdende Karlstads geografiska lige, se s. 10-11.

5 Palm 2001, s. 73.

6 Palm 2001, s. 104.

67 Se resonemang kring boendefdrhallanden och smittsamhet av Livi-Bacci och Appleby pa sida 7-8.
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perioden men ger dnd4 ett spritt genomsnitt. Spaddbarnsdddligheten (under 1) dr dock baserad
pa alla ar under perioden och bdr anses representativ.

Forutom den uppenbara iakttagelsen att Karlstad ligger hogre 1 alla grupper &n 6vriga for-
samlingar finner vi hér ocksé en del av svaret till den laga fertiliteten som observerades i fore-
géende kapitel. Bdde Géavle och Karlstad har en markant hdgre dodlighet i gruppen 25 till 44 ar
vilken innehdller majoriteten av de minniskor som skaffar barn.%® Detta innebdr formodligen
att fler kvinnor i fertil alder dog i stdderna dn pa landsbygden och inte hann utnyttja hela sin
fertila period. Den &ldersindelade dodligheten i tabell 6 tar inte hdnsyn till ménniskornas kon
men dven om mén tar upp en del av den forhojda dodligheten i stdderna dr det rimligt att tinka
sig att ocksd detta paverkade fertiliteten. En hog dodlighet bland mén i denna aldersgrupp

skulle, som foreslogs pé sida 20, kunna forklara de hoga vigseltalen i stdderna.

Tabell 6: Aldersgruppsindelad relativ dédlighet i promille for Givle, Alfta, Karlstad och Fryksinde forsamlingar
ar 17501800, genomsnitt.

Under 1 1 till 14 15 till 24 25 till 44 45 till 59 60 och dver
Givle 241,8 22,7 5,2 12,0 28,1 131,1
Alfta 158,0 23,3 5,6 5,3 17,6 83,2
Karlstad 302,7 40,7 7,6 21,8 40,6 137,5
Fryksénde 177,8 25,5 5,3 9,5 15,0 76,8

Killa: Déd- och begravningsbdcker samt fodelse- och dopbocker for Givle, Alfta, Karlstad, Ostmark och Fryksén-
de forsamlingar &ren 1750-1800, Givle heliga trefaldighets/Alfta/Karlstads stadsforsamlings/Ostmarks/Fryksinde
kyrkoarkiv, himtat fran Riksarkivet.se. Aldersindelad folkmingd 1750-1800 for Givle, Alfta, Karlstad och Fryks-
ande forsamlingar hdmtad frdn Demografiska databasen, http://rystad.ddb.umu.se:8080/Tabellverket/Tabverk, ba-
serad pa Tabellverkets folkméngdsformulér.

Anmirkning: Spaddbarnsdddlighet: totalt antal doda/fodda Gévle: 6471/6842, Alfta: 2440/3420, Karlstad:
4271/3571, Fryksinde 4322/5940, Aldersindelad dddlighet: totalt antal doda Gévle: 2128, Alfta: 933, Karlstad:
1354, Fryksénde: 1223.

Forutom en hogre mortalitet i gruppen 25 till 44 ar dr dven dodligheten mycket hogre i grupp-
erna 45 till 59, 60 och dver samt bland spiddbarnen. I Karlstads fall dr dodligheten dessutom
klart hogre i1 gruppen 1 till 14 ar. Det &r tydligt att de bdda stdderna har en markant hogre dod-
lighet 4n deras motsvarande landsbygdsorter i ndstan alla &ldersgrupper och inte endast bland
barnen.%® Chris Galley har sammanstillt dldersindelad barnadddlighet for ett antal landsbygds-
orter och stidder i England for perioden 1700—49. Resultatet dr spritt men visar dnda pa ett visst
samband mellan stider och hog spddbarnsdodlighet samt hog dodlighet bland barn i aldern 1—

14.7% Trenden med hogre spadbarnsdddlighet stimmer vil med denna studie men det samma

8 Gruppens betydelse for antalet fodslar behandlas i Galley 1995, s. 155-157 men stdds dven av resultatet i
tabell 4, andel barnaféderskor, s. 21.

% Det finns en antydan om att det frimst var barnadddlighet som hojde stiders totala ddlighet i Galley 1995, s.
163.

0 Galley 1995, s. 146-150.
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kan inte sidgas om aldersgruppen 1-14 dir endast Karlstad uppvisar ett liknande forhdllande.
Den progression mellan stadsstorlek och barnadddlighet som Galley finner far inte heller ndgot
stod av resultatet i denna studie d& dodligheten &r klart hogre i Karlstad &n i Gévle.”! Uppenbart
ar dock att stiderna var extra farliga for de vildigt unga och gamla.

I nésta kapitel kommer ett antal sjukdomar med stor inverkan pa den totala dédligheten att
undersokas for de fyra forsamlingarna for att forsoka finna svar pd varfor stiderna har denna

generellt hogre mortaliteten.

4. Sjukdomarna

I tabell 7 nedan finns nagra av de betydelsefullaste dodsorsakerna redovisade i promille. Resul-
tatet dr inte entydigt men vissa trender gér dnda att se. Den enda sjukdomen som inte skdrdar
fler liv i stdderna dn pé landsbygden &r dysenteri. D& dysenteri ofta aterfinns vid forsorjnings-
kriser kan detta stodja hypotesen att stiderna inte drabbades lika svért vid missvéxtperioder.”?
Men mer om detta kommer i kapitel 5 nedan. Dodligheten ar hogre i Karlstad @n i Gévle i
samtliga sjukdomar férutom tuberkulos.

Dodligheten 1 smittkoppor skiljer sig inte avsevért mellan stdderna och landsbygdsorterna.
Sjukdomen kommer nagorlunda regelbundet i alla forsamlingarna med ndgra ars mellanrum
och det dr svart att uttyda ndgon direkt koppling mellan forsorjningskriser och smittkoppsutbrott
med ovanligt hog dodlighet, &tminstone gidllande missvaxtperioden 1771-73. Detta stodjer hyp-
otesen att sambandet mellan smittkoppor och néringsbrist dr svagt.”® Antalet utbrott dr ndgor-
lunda jamt i de fyra forsamlingarna, 10—13 stycken &ver hela perioden men stiderna far diremot
langre utbrottsperioder och har klart fler &r med sjukdomen nérvarande.”* Har sticker Gévle ut
med 33 smittkoppsér vilket dr néstan dubbelt s mycket som Alfta. Sjukdomen kan néstan ses
som endemisk i staden. Resultatet stimmer vdl med vad som uppmirksammades i diagram 2
(s. 18) och som é&r kint om till exempel London och G&teborg under perioden och visar pd en
eventuellt stérre utsatthet for infektionssjukdomar hos storre handelsstéder.”> Skillnaden far
som synes inte motsvarande hoga dodlighet vilket tyder pa att det inte var antalet &r med sjuk-
domen som hodjde dodligheten. Snarare verkar det som att dér smittkopporna var néarvarande

skordade de en nédstan forbestimd andel av de icke immunas liv.

Ses. 8.

2 For information om dysenteri, se s. 15; angdende missviixter och stider, se s. 8-9.

3 Se s. 7-8 for diskussion kring smittkoppor och néringsbrist.

74 Hir definieras ett utbrott som ett &r med smittkoppsangivelse med ett foregiende &r utan smittkoppor
nérvarande och tar inte hansyn till eventuell nedgéng och uppgéng inom en smittkoppsperiod som eventuellt kan
indikera ett nytt utbrott.

75 For information om London och framfor allt Goteborg se Larsson och Palm 2021, s. 569-573.
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Den storsta skillnaden mellan stad och landsbygd tycks inte ligga i smittkopporna utan 1i till
exempel tuberkulos, ’feber och frossa” och “’slag” dér dodligheten i stdderna &r ca 2-3 ganger
storre dn 1 landsbygdsorterna med undantag for skillnaden mellan Karlstad och Fryksdnde gill-
ande feber och frossa” dér skillnaden dr avsevirt mycket hogre. Denna skillnad upptar en stor
del av differensen mellan den totala genomsnittsdddligheten i Karlstad och Fryksénde. Feber
och frossa &r en svar grupp att placera sjukdomsmassigt men kan vid stora koncentrationer vara
tyfus.’¢ Fallen inom denna kategori dr visserligen utspridda under perioden i Karlstad men det

finns ocksé ganska stora ansamlingar under vissa ar som kan antas vara utbrott av just tyfus.

Tabell 7: Relativ dodlighet i sjukdomar i promille for Gévle, Alfta, Karlstad och Fryksénde forsamlingar &r 1750—
1800, genomsnitt.

Smittkoppor Tuberkulos Dysenteri “Feber och frossa” ”Slag”
Givle 3,5 2,7 0,6 2,8 1,8
Alfta 2,8 0,9 1,2 1,5 0,7
Karlstad 3,9 2.4 1,3 5,3 2,0
Fryksinde 3,5 1,4 2.3 0,8 0,7

Killa: D8d- och begravningsbdcker samt fodelse- och dopbdcker for Givle, Alfta, Karlstad, Ostmark och Fryks-
inde forsamlingar aren 1750-1800, Givle heliga trefaldighets/Alfta/Karlstads stadsforsamlings/Ostmarks/Fryks-
dnde kyrkoarkiv, hdmtat fran Riksarkivet.se. Folkméngd (folkmadngdsformuldren) 1750-1800 for Gévle, Alfta,
Karlstad och Fryksénde forsamlingar samt antal sjukdomsfall (mortalitetsformularen) for Karlstad 1750-1757 och
Fryksdnde 1754 hadmtat frdn Demografiska databasen, http://rystad.ddb.umu.se:8080/Tabellverket/Tabverk, bas-
erad pa Tabellverkets folkméngds- och mortalitetsformular.

Anmérkning: Totalt antal doda Gévle: 2499, Alfta: 815, Karlstad: 1549, Fryksinde 1563.

Tuberkulos dyker inte upp 1 stora ansamlingar som smittkoppor och dysenteri utan finns med
mer eller mindre konstant. Den hogre dodligheten i stdderna stimmer val med vad som &r ként
om till exempel Stockholm och tyder pd hogre kontakt mellan ménniskor i stdderna men for-
modligen dven pd en hogre andel ménniskor med néringsbrist dd detta sanker kroppens forsvar
mot sjukdomen.”” T nésta kapitel kommer vi gé vidare till en ndrmare analys av missvéxtper-
ioden 1771-73. Dér vdgs manga av de bitar som hittills undersdkts in i en sammanhingande

analys for att se vilken paverkan en svar forsorjningskris kan fa pa stider.

5. Missviixt och forsorjningskris, en fallstudie av krisen 1771-73
Missvixtperioden 1771-73 var som tidigare beskrivet en av de svéraste i svensk historia och
en kris som drabbade stora delar av norra Europa.’® Den har ocksa satt tydliga spér hos de fyra

undersokta forsamlingarna i denna studie (se diagram 5 nedan). Som ndmnts tidigare var prist-

" Ses. 15.
7 Angdende Stockholm, se s. 15; kopplingen till néringsbrist gér att finna i Appleby 1975, s. 2-3.
8 Se s. 16.
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ernas formdga att identifiera sjukdomar begrinsad och grupperna “okénd sjukdom” och alder-
dom” tar upp en stor del av dodsfallen dven under krisperioden 1771-73, frimst i stdderna, men

vissa monster i sjukdomsbilden gér dnd4 att se.”

Diagram 5: Relativ dodlighet, vigsel- och fodelsetal i promille for Gavle, Alfta, Karlstad och Fryksidnde férsam-
lingar ar 1765—1780.

Daodlighet
150
Gavle
100
/\ — Alfia
50
Karlstad
0 Fryksénde
1765 1766 1767 1768 1769 1770 1771 1772 1773 1774 1775 1776 1777 1778 1779 1780
Fodelsetal
60
Gavle
40
/\/‘\/ /‘\‘// ——Alfta
20 Karlstad
0 Fryksénde
1765 1766 1767 1768 1769 1770 1771 1772 1773 1774 1775 1776 1777 1778 1779 1780
Vigseltal
20
15 Gavle
10 _ e — —— Alfta
5 S~ N~ Karlstad
0 Fryksénde

1765 1766 1767 1768 1769 1770 1771 1772 1773 1774 1775 1776 1777 1778 1779 1780

Kalla: Vigsel- och lysningsbocker, dod- och begravningsbocker samt fodelse- och dopbocker for Gavle, Alfta,
Karlstad, Ostmark och Fryksinde forsamlingar aren 1764-1780, Givle heliga trefaldighets/Alfta/Karlstads
stadsforsamlings/Ostmarks/Fryksinde kyrkoarkiv, himtat frén Riksarkivet.se. Folkméngd 17631780 for Givle,
Alfta, Karlstad och  Fryksidnde forsamlingar ~ hdmtad fran  Demografiska databasen,
http://rystad.ddb.umu.se:8080/Tabellverket/Tabverk, baserad pa Tabellverkets folkmingdsformulér.
Anmérkning: Totalt antal vigda/doda/fodda Gavle: 622/1869/1967, Alfta: 256/859/1021, Karlstad: 312/1376/916,
Fryksénde 509/1440/2059.

Ddodligheten blir som hogst 1 Karlstad dér en kombination av feber/”hetsig sjukdom”, dysenteri

samt ett smittkoppsutbrott for upp dodligheten till ndstan 12 %.%° Som syns i diagram 5 har

" Ses. 13.

80 »Hetsig sjukdom” innebar ett snabbt sjukdomsforlopp enligt DDSS (Demografisk databas sddra Sverige),
http://www.ddss.nu/means/causeOfDeath?stat=1, hamtat 19 dec. -21 vilket gor sjukdomen svarplacerad, dock kan
rubriceringen brannsjuka under forsorjningskriser i vissa fall ha varit tyfus enligt Lappalainen 2014, s. 436—437.
Sjukdomsrubriceringarna hetsig sjukdom och brinnsjuka samlas ofta i Tabellverkets mortalitetsformulédr vilket
tyder pé att man ansag att de hade liknande karaktér vilket gor att det gar att missténka att det i detta fallet handlar
om just tyfus. Rubriceringen tycks dven dverga fran hetsig sjukdom till feber vilket ytterligare stérker slutsatsen.
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Fryksdnde tva toppar, en 1769 och en 1773. Bida beror framfor allt pd utbrott av smittkoppor
och dysenteri. Dodligheten 1 dysenteri dr néstan lika stor i Karlstad 1772 som 1 Fryksénde 1769
och den stora skillnaden hér tycks ligga i det som rubriceras som feber/hetsig sjukdom. Koncen-
trationen av dodsfall under denna rubricering samt niarvaron av en missvéxtperiod gor att miss-
tdnksamheten mot ett utbrott av ndgon tyfussjukdom &r ganska stor.?!

Vid Ostersjokusten ir situationen annorlunda. Hir ir det istéllet landsbygdsorten Alfta som
far klart hogst dodlighet jamtemot Géavle, dock dr perioden med hog dodlighet utdragen pa tva
ar 1 Gévle. Topparna kommer ocksa vid olika tillféllen, i Gévle 1772 och i Alfta 1773. Det ar
framst smittkoppor som hojer dodligheten i Gévle 1772 medan en kombination av smittkoppor,
dysenteri och feber drabbar staden 1773. Alftas topp 1773 beror ndstan enbart pd dysenteri och
feber och dodligheten i1 dysenteri &r klart hdgre 1 Alfta 4n 1 Gévle. En annan observation som
kan goras géller perioden efter missvéxtiren. I bada landsbygdsorterna faller dodligheten snabbt
medan den fortsitter att vara hog i stdderna. Situationen med hog dédlighet i smittkoppor under
krisperioden 1 Gavle stimmer vil med situationen i Goteborg under 1700-talet men den annor-
lunda sjukdomsbilden i Karlstad gor att samband mellan 1700-talsstéder, kriser och hog smitt-
koppsdddlighet inte gar att befésta i denna studie.®?

Resultatet gillande bdde den totala dodligheten och dodligheten i dysenteri talar till viss del
emot att stader skulle hantera forsorjningskriser bittre &n landsbygdsorter eller &tminstone att
det inte gér att anta att stdderna alltid hade béttre mdojligheter att importera foda frén utlandet
eller andra regioner inom landet.?* Kopplingen mellan dysenteri och forsorjningskriser ska inte
tas for given men givet hur utbredd missvéxten 1771-73 var verkar det dnda troligt att fodobrist
kan ha varit starkt bidragande.3* Det tyder ocksé pa en fordel hos havsnira stider att snabbare
f4 in mat utifrdn 4n stdder som lag lédngre in i1 landet och att en motsvarande nackdel i form av
hogre utsatthet for sjukdomar inte kan utldsas i detta resultat. Mojligen visar detta pa en storre
mojlighet till statlig assistans i de havsnéra stiderna.®> Ser man endast till aret 1773 hade Sver-
ige (inom nutida grianser) en genomsnittlig dodlighet pa ca 53 promille.® Det innebér att Fryks-

dnde och Gévle ligger pa ungefdr snittet medan Karlstad och Alfta befinner sig klart 6ver det.

81 Se till exempel Appleby 1975, s. 18-19; samt Larsson 2006, s. 109-111; se dven s. 7-8.

82 Larsson och Palm 2021, s. 571-573.

8 Se resonemang kring forsérjningskriser och stider/landsbygd i Lappalainen 2014, s. 434-435, 440; se dven s.
15 angéende dysenteri och forsorjningskriser.

8 Se resonemang kring dysenteri och forsorjningskriser i Larsson 2020, s. 417; se dven s. 16 angiende
missvéaxtperiodens utbredning 1771-73.

85 Se's. 8—11 for resonemang kring stider, dess geografiska lige och kriser; se dven Post 1990, s. 6162
angdende statlig administrations paverkan vid forsorjningskriser.

8 Dribe et al 2017, s. 201.
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Var hander da med tillvéxtsidan, fodelse- och vigseltalen? Férutom Fryksénde, vars vigseltal
tydligt paverkas av de tva topparna i dodlighet, verkar det snarare som att krisperioden fir en
positiv effekt pd giftermélsfrekvensen. Kurvorna lutar svagt utfor redan innan missvéxtaren och
fér ett ordentligt lyft efterdt, &tminstone tillfalligt. Fodelsetalen foljer dodligheten i en inverterad
linje ndgorlunda vél och nér virden 6ver genomsnittet i Gévle, Alfta och Fryksiande efter kris-
perioden nir dodligheten faller, men skjuter i hojden tidigast i landsbygdsorterna.’” T Gévles
fall och dven hos landsbygdsorterna kan en del av forklaringen till de hoga fodelsetalen i sam-
band med hoga vigseltal vara ménga forstagdngsgiften nér en del av den éldre vuxna/dldre
befolkningen dott under krisperioden.®® Karlstads utveckling av fodelsetalen dr langsammare
an 1 ovriga forsamlingar och fér trots hdga vigseltal inte motsvarande hoga fodelsetal. Detta kan
bero pd en reducering av antalet kvinnor 1 fertil dlder under krisen vilket stdds av den hoga
dodligheten i Karlstad och/eller en hog vigselalder och en stor andel omgiften.®

De resultat som hir redovisats och analyserats i fem kapitel har gett en differentierad bild av

staders demografiska utveckling och kommer att sammanfattas i nista kapitel.

Sammanfattande diskussion

Vad gar da att utldsa frén resultatet av denna studie? Var svenska forindustriella stider demo-
grafiska slukhél i enlighet med teorin “urban graveyard”? Som vi sdg i analysens fOrsta kapitel
ar resultatet delat. Karlstad foljer teorin ganska vil och har fler déda dn fodda och var saledes
beroende av immigranter for att vixa. I Gévle var situationen lite annorlunda och hér fanns en
liten naturlig tillvéxt. Eftersom Gévle var en klart storre stad dn Karlstad verkar det som att vi
inte kan ta for givet att storre stider ocksa hade en hogre dodlighet. Atminstone bland stéider
under 15 000 invénare bor storleksforhallandets koppling till dodligheten ifragaséttas. I likhet
med Sven Liljas resultat for nordeuropeiska stéder visar studien att den inre strukturen i stider
var viktigare for den demografiska utvecklingen én stddernas storlek.

Som uppmaérksammades i kapitel 2 var fodelsetalen véldigt viktiga for stdders mojlighet till
naturlig tillvéxt. Fertiliteten i stdderna var ldgre @n pa landsbygden, allra mest i Karlstad, trots
klart fler kvinnor i fertil &lder. D& Karlstad hade en hogre nettoimmigration i forhdllande till sin
folkmingd men ocksa hogre dodlighet (kapitel 3) ger resultatet ett visst stdd for teorin “urban
migration” som foreslagits av Allan Sharlin. Det dr fullt mdjligt att situationen for inflyttande i

Karlstad var svérare dn i Gévle och att detta gjorde att de bildade familj senare i livet och inte

87 For genomsnittsvirden se s. 21.
88 Palm 2001, s. 70.
8 Larsson 2006, s. 155-156; Palm 2001, s. 70; se dven diskussion pé s. 9.
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bidrog med tillrdckligt manga fodslar for att motsvara deras dodstal. Dock ér detta inte den enda
tolkningen som kan goras av resultatet. Regionala dktenskapsmonster med hog giftermalsalder
eller aktiva val géllande att skaffa farre barn kan bidra med en del av forklaringen och det ska
papekas att skillnaden mellan de tva stiderna inte dr sd stor géllande varken fertila kvinnor,
fertilitet, vigseltal eller fodelsetal. Uppenbart &r att tillvixtsidan inte ensam kan svara for den
troga folkmangdsutvecklingen i Karlstad utan dven dodligheten har en viktig roll for resultatet.

Som vi sdg i kapitel 2/3 var fodelsetalen och dodligheten i Givle ndstan i niva med snittet
for Sverige (inom nutida grinser). Med tanke pa att de flesta ménniskorna under perioden levde
1 landsbygdsorter visar detta aterigen pa att stider inte kan antas ha varit dodligare platser att
leva pé én landsbygden. Dddligheten var hogst bland de allra minsta och édldsta men stidderna
har genomgéende hogre dodlighet i néstan alla dldersgrupper i jimforelse med landsbygds-
orterna. Ser man till sjukdomarna som hérjade under perioden tycks det mdjligen som att man
antingen drabbades av farre utbrott eller lyckades kontrollera dem lite béttre i Gévle én i Karl-
stad. Dddligheten 1 framfor allt tyfus och dysenteri men dven i smittkoppor ér ligre 1 Gévle.
Den hogre nettoimmigrationen i Karlstad kan ha skapat trdngre boendefoérhallanden och gjort
det enklare for sjukdomar att spridas enligt den mer vanliga synen pa forindustriella stider som
diskuterades i forskningslaget.

Aven krisperioder diskuterades i forskningsliget och en hypotes lades fram att stider mojli-
gen hade en hogre allmén dodlighet men kunde hantera forsorjningskriser béttre an landsbygds-
orterna. Hér dr resultatet av studien aterigen tvetydigt i kapitel 5. Karlstad fir den absolut hogsta
dodligheten av de fyra forsamlingarna under krisen 1771-73 vilket ocksa verkar paverka fodel-
setalen negativt efter missvaxtperioden. I likhet med resultatet for den dlders- och sjukdoms-
indelade dodligheten i kapitel 3 och 4 drabbas Gévle mindre och resultatet gor att man kan

misstdnka att havsnéra stidder lattare kunde fa hjélp i form av fodoleveranser utifrén.

Utblick

Resultaten frén denna studie har 6ppnat upp dorren for nya spédnnande undersdkningar av for-
industriella stdder. For att vidare forsta differenser i demografisk utveckling mellan inte bara
stdder och landsbygdsorter utan dven mellan olika stidder krivs ett storre kvantitativt underlag
och fler stader behover kastas under luppen. Men for att finna anledningarna till olika demograf-
iska monster vid till exempel forsorjningskriser krivs dven studier av mer kvalitativ art. Korres-
pondens mellan statsmakten och magistraten i stdderna skulle eventuellt kunna hélla pa ytter-

ligare en bit av pusslet for att forsta olika stdders hantering av till exempel forsorjningskriser.
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Sammanfattning

Forindustriella stider var under tidigmodern tid ofta smutsiga, osanitéra, trdngbodda platser dar
sjukdomar létt kunde hirja med hog dodlighet som resultat. Trots detta fanns en attraktionskraft
1 stdderna. Dér fanns ofta mojligheter i1 form av arbete och vid svéra missvixter tog sig minga
ménniskor till stiderna for att fa tag pd i alla fall lite mat. De osunda forhallandena i den for-
industriella staden har gett upphov till teorin “urban graveyard” som forutsétter att fler dog dn
foddes i stiderna och att detta gjorde att det krdvdes en tillstromning av immigranter fran lands-
bygden for att stiderna skulle kunna véxa. Teorin har dock ifrdgasatts av flera forskare som
menat att detta inte kan anses stimma pé alla stider och att staders komplexitet gor att sd enkla
slutsatser inte gér att dra.

Syftet med denna studie har varit att kvantitativt utreda och jaimfora tva stdder, Givle och
Karlstad, med tva landsbygdsorter, Alfta och Fryksénde under perioden 1750—-1800. Detta {for
att utifrén ett flertal demografiska variabler kring dodlighet och tillvéxt forsoka finna monster
och skillnader som kan kopplas till den demografiska utvecklingen och teorin “urban grave-
yard” och som binder samman till de resultat som tidigare forskning har kommit fram till. Ur
de manga delundersdkningarna som utforts har vissa huvuddrag kunnat faststéllas som mer
viktiga for den demografiska utvecklingen och mdjligheterna till en naturlig tillvixt d&ven utan
immigranter. Karlstad har en svérare demografisk situation i enlighet med ovanndmnda teori
och drabbas viérre bade géllande den genomsnittliga dodligheten och vid forsorjningskrisen
1771-73. 1 Gévle &r situationen mer positiv och hér aterfinns inte bara en liten naturlig tillvaxt
utan dven fodelse- och dodstal som nagorlunda vél foljer snittet for Sverige. Resultatet visar att
antagandet att stdders 6kande storlek ocksa innebar 6kande dodlighet bor ifrégasittas, 1 alla fall
géllande mindre stdder. Det visar dven att den kvinnliga giftermalsaldern och fertiliteten hade
en betydande roll for mojligheten till naturlig tillvixt. Missvixtperioders paverkan pé stider
fortsétter att vara oséker men ett havsnira ldge tycks mer fordelaktigt vid forsorjningskriser.

Kanske det viktigaste resultatet med denna studie ar att den bygger vidare pa de forsknings-
resultat som framkommit under de senaste 50 aren och ytterligare visar att forindustriella stdder
inte kan anses ha generella karaktiristik gidllande den demografiska utvecklingen som kan app-
liceras pd alla stdder. Det verkar troligt att stidder visserligen hade en hogre dodlighet &n lands-
bygdsorter. Men det starka behovet av immigranter for mojligheterna till tillvaxt bor ifraga-
sdttas och stdder méste precis som landsbygdsorter, regioner, nationer och vérldsdelar behand-
las individuellt for att en full forstielse av dess inre struktur ska kunna utldsas och en komplett

bild av den demografiska utvecklingen ska kunna ges.
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