forskning och teori

Sjuka barn

Om hur mediala och personliga erfarenheter vavs
samman

Malin Ideland

| intervjuer med féraldrar som antingen har tvekat att vacccinera,
eller har avstatt fran att vaccinera, sina barn fran masslingen, réda
hund och passjuka (MMR- eller MPR-vaccinet) vid 18 manaders
alder har olika orsaker till detta beslut framkommit.

Ett aterkommande tema i intervjuerna — som tycks ha varit vik-
tigt for saval mediedebatt som individuella stallningstaganden — ar
moten med sjuka barn. Féraldrarna har moétt dessa barn genom
massmedier eller i vardagslivet och detta har fatt konsekvenser for
foraldrarnas beslut. Artikeln diskuterar varfor dessa barn blir sa vik-
tiga for de personliga stallningstagandena och hur dessa barn blir
en del av vad som laggs i vagskalen vid féraldrarnas egna riskkal-
kyler. Med dessa sjuka barn som utgangspunkt lyfter artikel aven
fragan om hur massmediernas budskap vavs in i personliga erfa-
renheter. Massmedierna skapar ramar for hur man ska tolka sina
privata upplevelser, men sjalvklart har manniskors erfarenheter
betydelse for hur de tolkar medierapporteringen. Konsumtionen av
mediala berattelser om t.ex. vacciner blir samtidigt en produktion
av egna berattelser om vaccin. Mediala och personliga erfarenhe-
ter smalter samman och skapar forutsattningar for nya berattelser.

Malin ldeland, fil.dr i etnologi, har arbetat med ett flertal forsk-
ningsprojekt om hur massmedier rapporterar om modern bioteknik
— genteknik, stamcellsforskning och mpr-vaccinet. Fér narvaran-
de arbetar hon med ett forskningsprojekt om etisk granskning av
transgena djur och som universitetslektor i utbildningsvetenskap pa
lararutbildningen vid Malmo6 Hogskola.

Kontakt: Malin Ideland, Lararutbildningen, Malmé hégskola, 205 06 Malma.
Telefon: 040-665 82 41. E-post: malin.ideland@mah.se

Jag sitter hemma hos familjen Gren  svart att forstd muntliga instruktio-
med Daniels huvud i mitt knd. Da-  ner och sociala regler. Men han ilskar
niel dr autistisk. Han talar inte, blir  musik. Férdldrarna, Birgitta och John,
latt upprord, saknar fantasi och har  idr Gvertygade om att sonens sjukdom
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ar orsakat av vaccination, en forkla-
ring som inte anses som medicinskt
bevisad. For tillfillet driver familjen
Gren friagan i ritten, de vill fa ersitt-
ning fran forsidkringsbolaget for so-
nens hjirnskada. Forsikringsbolaget
hivdar dock att autism dr en genetiskt
betingad sjukdom, vilken inte ticks
av  barnférsikringen.
forklaring godkinns inte och Birgitta
och John betraktar det hela som en
konspiration. De menar att experter-
na inte vigar erkdnna allvarliga vac-

Foraldrarnas

cinskador eftersom det skulle minska
villigheten att vaccinera samt med all
sikerhet leda till manga skadestinds-
krav.

Efter flera timmar hemma hos fa-
miljen Gren limnar jag dem med
huvudet fullt av frigor. Om allt som
fordldrar berittat
stammer s3 4t vara barn utsatta for en
torfirlig samhillelig konspiration. Jag
kinner mig rdidd och osiker. Hade jag
vid detta tillfille stitt infor att vacci-
nera mina barn hade jag med storsta
sannolikhet avstitt. Det sjuka barnet
och de fortvivlade férdldrarna Gverty-
gar mig, om dn bara f6r en liten stund,
om att larmrapporterna om samband
mellan barnvaccinationer och autism

dessa fortvivlade

ir sanna. Motet med ndgon som fram-
stir som ett levande bevis stir over
torsikringar frin BVC-skoterskor och
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smittskyddsldkare att detta samband
inte existerar.

Jag dr inte den enda sméibarnsforil-
dern som har tvekat infor att vacci-
nera mina barn. I slutet pa 1990-talet
kom larmrapporter om att vaccinet
mot misslingen, passjuka och réda
hund (MPR eller MMR) kunde orsaka
autism. En engelsk forskargrupp hade
funnit att barn som tidigare hade ut-
vecklats normalt, varit utatriktade och
borjat tala, férlorade nagon vecka efter
vaccinationen kontakten med omvirl-
den och sl6t sig inom sig. Forskarna
hade dessutom funnit spir av mass-
lingsvirus 1 tarmarna hos autistiska
barn och tog detta som intdkt for ett
samband mellan vaccinet och autism
(The Lancet 1998:351:637-641).

Samma vaccin erbjéds inom vacci-
nationsprogrammet till alla svenska
18-ménadersbarn.  Forskningsrénen
vickte medial uppmirksamhet och
over hela Europa sjénk vaccinations-
frekvensen med flera procent. I vissa
omraden understeg frekvensen 90%,
vilket brukar anges som den grins da
sd kallad ”herd immunity” uppnis.
Aven i Sverige sjonk andelen vacci-
nerade barn och smittskyddslikarna
borjade oroa sig for att en epidemi
skulle bryta ut (jfr Bergstrém, Miki-
nen & Romanus 2001).

I intervjuer med forildrar’ som an-

1 Framférallt dr det mammor som har intervjuats inom ramen fér denna studie. Nir jag pa olika sitt

har efterlyst forildrar som inte har vaccinerat 4r det bara mammor som har svarat. De tva pappor

som finns med i mitt intervjuunderlag triffade jag i samband med att de vaccinerade sina barn pa

barnavirdscentralen. I och med att MPR-vaccinationen tas vid 18 manaders alder dr det forhallandevis

vanligt att det dr pappor som fiar ombesorja denna da de ofta har forildraledigt efter det att barnet har

fyllt ett ar. En av de intervjuade papporna ville absolut att hans fru skulle vara med under intervjun,

eftersom hon var den som var insatt i frigan. Den andra pappan hinvisade i intervjun flera ganger till

sin fru och menade att han sjdlv inte hade tinkt si mycket pa problematiken med att vaccinera eller ej.

Med andra ord verkar det som om det ofta dr just mammorna som s6ker information och engagerar sig

i fraigan om att vaccinera eller ¢j.
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tingen har tvekat att vaccinera alter-
nativt avstatt frin att vaccinera sina
barn har en rad olika orsaker till deras
stillningstagande framkommit®. Ett
tungt vigande skl tycks vara att man
vill ”lata naturen ha sin gang”, dvs.
att det 4r mer naturligt att fa sjukdo-
mar 4n att vaccineras mot dem. Vissa
forestiller sig att det till och med ir
positivt for barns utveckling att t.ex.
insjukna 1 masslingen. Jackie Swartz,
som dr antroposofisk likare, menar
tex. att barn efter en misslingsepi-
demi i Jdrna (1994-1994) genomgick
en positiv utveckling pa bade ling
och kort sikt, bdde gillande immun-
systemet och psyko-motoriskt-socialt
(Swartz 1998:34 f).

I denna artikel vill jag dock resone-
ra kring ett annat tema som tycks ha
betydelse for sivil den allmidnna de-
batten som enskilda individers beslut
— moétet med sjuka barn. Detta méte
kan ha skett medialt eller i verkliga li-
vet, och har fatt konsekvenser for per-
sonliga val. Jag vill diskutera hur det
kommer sig att dessa sjuka barn har
fatt sa stor betydelse och hur mediala
och verkliga barn integreras i mannis-
kors hantering av risker — t.ex. risken
att drabbas av misslingen kontra ris-
ken f6r vaccinbiverkningar.

Ytterst handlar dock artikeln om hur
mediala och personliga erfarenheter
vivs samman och gemensamt bildar
en grund fér minniskors dsikter och
beslut. Som forskare har jag brottats
med problematiken kring hur jag ska
kunna undersoka i vilken man medier

paverkar minniskor. I den allminna
retoriken beskylls medierna ofta for
att vara orsaken till minniskors bete-
ende. Unga flickors utseendefixering
skylls oftast pa medier, liksom det
Okade intresset fOr att renovera huset,
fixaitridgirden eller ndgon annan ex-
treme make-over. Aven i diskussioner
kring allt firre vaccinerade barn har
medierna framstatt som roten till det
onda. Visst har medier betydelse for
minniskors forhdllande till biotek-
nologi, de fungerar som ett filter f6r
vilken information som nir allmin-
heten. Medierna bidrar till att tankar
vicks, oro skapas och hopp invaggas.
Men det 4r inte medierna allena som
styr vad minniskor tycker och tinker.
De mediala berittelserna filtreras dven
genom individens livssituation och
livsaskadning. Som mediekonsument
konsumerar man inte bara mediernas
berittelser, man omvandlar dem till
egna historier. Mediala och personli-
ga erfarenheter vivs samman och far
nya inneborder (jfr t.ex. Linderman
1996).

Frigan om vaccinationer framstod
for mig som ett forskningsbart omra-
de nir det giller att f6rstd minniskors
tolkning av medier. Det dr ett avgrin-
sat omrade, sivil i mediedebatten som
i minniskors tillvaro. Vaccinerar sina
sma barn gér man bara vid ett fital
tillfallen 1 livet, och di aktualiseras
denna friga som annars inte vicker
ndgra sirskilda funderingar. Vid detta
tillfdlle dr det vanligt att fordldrarna
pa egen hand skaffar sig information

2 Projektet ”Medierna, medicinen och makten”, som behandlar problematiken kring barnvaccinationer

har finansierats av Knut och Alice Wallenbergs stiftelse.
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om vaccinationers vara eller icke-vara,
inte minst med tanke pd den debatt
som har varit. Det 4r ocksa ett om-
rdde som berér kulturella fragor kring
natur kontra teknik, férildraskap och
ansvar, sjukdom och déd. Kort sagt
ar det ett tacksamt dmne for etnolo-
gisk analys, inte minst fran en kritisk
diskursanalytisk vinkel (jfr Fairclough
1995). I denna text fokuseras forst tex-
ter” i form av tva teveprogram som
startade debatten i Sverige. Jag talar i
artikeln om mediala erfarenheter ef-
tersom jag menar att dessa program
faktiskt var sd starka att de satte spar
i manniskors tillvaro. Dessa mediala
historier betraktas sedan i relation till
personliga berittelser om hur forild-
rar har resonerat kring vaccination av
barn.

Mediala barn

I Sverige fick forskningsrénen om
ett eventuellt samband mellan MPR-
vaccin och autism stor uppmirksam-
het genom tva samhillsprogram pa
teve. 1 Reportrarna far tittarna mota
endggstvillingarna Heidi och Anne,
tva danska flickor i 8-9-4drsaldern som
glada sjunger och springer omkring.
Men tittaren marker direkt att inte allt
star ritt till med tjejerna. Fram till vac-
cinationen vid 15 minaders dlder be-
rattar deras mamma Anne-Lise att de
var fullt normala och glada barn. Men
en vecka efter vaccinationen intraffar
ndgot som mamman beskriver som en
“vildsam och kraftig” foérindring av
barnens beteende. Anne satt bara och
slickade pa leksaker med ett oenga-
gerat uttryck i ansiktet, “som om hon
satt 1 en glasklocka” 6 ménader se-
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nare fick Anne diagnosen autism och
Heidi Aspbergers syndrom, dven det
en form av autism. Anne-Lise pastar
sig aldrig ha tvivlat pa att vaccinet var
orsaken till férindringen (Reportrarna
SVT 990907).

Ett drygt ar senare tar TV4:s sam-
hillsprogram Kalla Fakta upp vac-
cinationsdebatten utifrin samma ut-
gangspunkt. Forst far vi mota Sofies
mamma som grdatande siger: ”Hade
jag varit starkare hade jag statt emot”,
illustrerad av bilder pa en frisk och
glad bebis. Inslaget om Sofie och
hennes mamma 4r ytterst gripande.
Mamma Sonja mer eller mindre gra-
ter sig igenom berittelsen om sin dot-
ter. Bilden pa det glada barnet visas
igen och Sonja siger: ”Det hir dr det
sista” och tittar pd fotografiet. Hon
berittar om hur Sofies férsta vaccina-
tionstillflle vid 5 médnader gick bra,
men att flickan fick feberkramp strax
efter. Sonja fick ringa ambulans, de
akte till sjukhuset men likarna kunde
inte forklara kramperna. Aven nista
vaccination orsakade kramper och
infér MPR-vaccinet ifrigasatte Sonja
om Sofie verkligen skulle ta sprutan.
”Men jag hade blivit rekommenderad
att fortsitta. Jag var en duktig mam-
ma som gjorde som jag blev tillsagd.
Det kan jag ju se idag att det var fel av
mig” (Kalla Fakta TV4 001020).

Efter vaccinationen krampade So-
fie pa nytt. Hon blev medvetslés och
slutade andas. Hennes mormor, som
ir likare, var pa besok och gav konst-
gjord andning medan Sonja ringde ef-
ter ambulans”.

Tittaren vet fortfarande inte om So-
fie 6verhuvudtaget lever. Inslaget ér
mycket dramatiskt men bryts hir f6r
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en gammal svart-vit journalfilm som
visar hur barn och vuxna stir pa rad
for att ta emot det vilsignande polio-
vaccinet.

Vi hamnar sedan 1 en barnkam-
mare dir en flicka i 6-drsaldern f6rs6-
ker sjunga med i Emil-singen medan
mamma Sonja hjilper till. Som tittare
andas man ut nir reportern berittar
att Sofie 6vertlevde, tack vare att hen-
nes mormor 4ar likare, men att hon
fick en svar form av epilepsi.

Direfter tas vi via TV-reportern
hem till Kevin, en autistisk pojke
vars forildrar kdmpar rittsligt for
att fi hans vaccinationsskada erkidnd.
Hir far vi héra samma historia som
i de tidigare inslagen i Reportrarna
och Kalla Fakta: En pojke, som var
normalutvecklad fram till vaccina-
tionen, genomgick strax direfter en
plotslig fordndring till ett autistiskt
beteende (eller i Sofies fall — svir epi-
lepsi). Samtliga férdldrar dr Gverty-
gade om att vaccinet dr orsaken till
barnens skador och samtliga kimpar
mot myndigheter, likemedelsbolag
och férsikringsbolag for att fa det-
ta erkidnt. Inslagen dr gripande och
overtygande. Hjirnskadade barn och
tordldrars kamp for erkdnnande och
ersittning dr litt att kidnna f6r och
samhillsprogrammens framstillning
skapar en logik i hindelseférloppet.
Budskapet dr klart: MPR-vaccinet kan
orsaka hjdrnskador.

Medierna fungerar dagligen som
en moétesplats. De fortvivlade fordld-
rarna pa teven fungerar som stallfo-
retridande vinner, minniskor vars
liv vi kan leva oss in i, identifiera
oss med och tycka synd om (jfr Lil-
liequist 2000). Ulrich Beck pekar i
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boken Risk Society pa att det i dagens
sambhille finns en tendens att beskriva
allmidnna frigor i termer av indivi-
duella problem (Beck 1992:110). Inte
minst medierna brukar tekniken att
lata en individ personifiera ett storre
sammanhang (jfr Lakoff & Johnson
1980, Levi 2000, Ideland 2002a). Ge-
nom att beritta om ett forskningsron,
en sjukdom eller kanske en behand-
lingsform genom ett personportritt
tir den medicinska journalistiken en
storre angeldgenhet hos ldsaren, titta-
ren eller lyssnaren. Genom individen
kan mediekonsumenten leva sig in i
nyheten.

Men det giller att vilja ritt indi-
vid for personifieringen. Personen i
fraga mdste representera egenskaper
som harmonierar med det budskap
som ska sindas och framfdrallt méste
empati vickas. De autistiska barnen
fungerade vil i detta sammanhang,
Ridslan for att det egna barnet ska
drabbas av autism stor. Detta dr en
sjukdom som 4r kulturellt ohanterlig,
de autistiska barnen representerar det
som ett “normalt” barn inte bor vara
— indtvind, brist pa fantasi, socialt
handikappad. Barn bér vara “norma-
12”, inom ramen f6r barndomen finns
egentligen inget utrymme for kultu-
rell fristdllning, identitetss6kande el-
ler alternativa livshallningar. De allra
flesta férdldrar 6nskar att deras barn
ska vara 7som alla andra” (Ideland
2005). Ridslan tor autism Gverskug-
gar ridslor f6r missling, passjuka och
réda hund.

De beskrivna barnen gav ansikten
at misstanken om att MPR-vaccinet
kunde vara farligt. Detta gav ett ge-

nomslag bland smabarnsforildrar
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som aldrig hade wvarit mdjligt om
forskningsresultaten hade presente-
rats utan ndgon att identifiera sig med.
Medierna vickte i detta sammanhang
oro hos sina tittare. I ett forsta skede
var kanske denna mediala erfarenhet
nog for att forildrar skulle franga det
utstakade  vaccinationsprogrammet.
Men om man idag talar med perso-
ner som inte har vaccinerat sina barn
tycks det som om dven andra erfaren-
heter spelar in.

Verkliga barn

De mediala barnen vackte oro och
funderingar. De talade till mdnga och
fick stor genomslagskraft pa det sitt
att vaccinationstalen sjonk i samband
med att Kalla Fakta och Reportrarna
sindes. Men idag, cirka fem ar senare
lever berittelserna fortfarande kvar,
trots otaliga forsidkringar fran fors-
kare och smittskyddslikare om att det
inte existerar niagot samband mellan
MPR-vaccinationen och autism. De
forskare som publicerade rénen om
sambandet mellan vaccin och autism
har dragit tillbaka sina resultat, bett
om ursakt och lir vara anmailda for
forskningsfusk. Trots det berittas his-
torien om autism och MPR fortfaran-
de pa forildrasajter, 6ppna forskolor,
BVC:s viantrum och liknande stallen
ddr nyblivna fordldrar triffas. Varfor
lever denna berittelse kvar och oroar
saval fordldrar som smittskyddsld-
kare?

Till detta kan det finnas manga
skil, men ett starkt vigande dr att de
torildrar som inte foljer det utstakade
vaccinationsprogrammet har person-
liga erfarenheter som talar emot bar-
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navardscentralens rekommendationer.
Erfarenheter som skapar misstankar
om att likarna och skoterskorna pa
BVC inte vet vad de talar om, altet-
nativt haller inne med sanningen (se
tex. interviju 2,3,4). Den medicinska
diskursen Gverensstimmer inte med
de enskilda foérildrarnas personliga
berittelser, berittelser som ingar i en
annan diskurs. Diskursen om vacci-
nets farlighet och sjukdomarnas ofar-
lighet. Atminstone vissa sjukdomars
ofarlighet. Jag vill hir visa hur tolk-
ningen av den medicinska diskursen
ir beroende av den personliga livs-
situationen och de egna erfarenhe-
terna.

Efter mitt méte med Daniel Gren
var jag full av tvivel inf6r savil sjuk-
varden i allmidnhet som vaccinationen
1 synnerhet. John och Birgitta Gren
ir inte ensamma 1 sin Overtygelse om
att vaccinet 4r orsaken till deras barns
handikapp. Flera av de intervjuade
fordldrarna berittar att de har bekan-
ta med autistiska barn, vars foraldrar
ir overtygade om sambandet mellan
MPR-vaccinet och autism (Intervju
2,3,4). Lisa, som under stor tvekan har
vaccinerat sina bdda dottrar, berittar
t.ex. om en kollega till henne som ar-
betar som forskoleldrare:

L: Sen hade jag en kollega vars barn utveck-
lade antism efter det hér (mpr-vaccinationen,).
/---/ Hon menade att hennes son var alldeles
normal innan och sen efterdt sa var han inte
som han var tidigare./---/ En vininnan sa
ocksd till mig att hon trodde att det (fore-
staillningen om sambandet mellan MPR och
antism, min anm.) skulle kunna bero pa att
manga inte har baft sa mycket kontakt med
andra barn firrin da vid 11/2 drs dlder. Sa
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de har inte tankt pa att deras barn har varit
annorlunda. /---/ Men det kénde jag att det
holl ju inte 7 det har fallet. For min kollega
vet ju, hon har ju ntbildat sig och sett massa
barn och hela den biten. Da fick vi ju kalla
Sfotter igen och det gjorde att vi var mycket
mer observanta med Alva och diskuterade
[fram och tillbaka bur vi skulle gira (Inter-
vin 3).

Det var de verkliga barnen som
informanterna berittade om. Barn
som de hade mott och som framstod
som bevis for sambandet mellan vac-
cin och autism. Moten med autistiska
barn och fortvivlade foraldrar kan
ske bdde via teven, tidningen eller i
det verkliga livet. Erfarenheterna far
olika vikt i médnniskors Gverviganden
och beslut, och inte ovintat dr det de
personliga erfarenheterna som viger
tyngst. Kinslan av att ha varit dir, sett
den oredigerade bilden av tillvaron,
ger en kinsla av dkthet. Medierna har
emellertid stitt for konstruktionen av
den tolkningsram som har gjort att
tanken pa sambandet vaccin-autism
har uppstatt. Direfter har den per-
sonliga erfarenheten speglats i ljuset
av den offentliga diskursen och fun-
nit sin form.

Aven andra personliga erfarenheter
har legat till grund for forildrarnas
beslut. Bland annat har den egna er-
farenheten av att ha varit drabbad av
savil misslingen som réda hund och

passjuka betydelse f6r valet att vacci-
nera eller ej. Denna erfarenhet delar
de flesta av dagens smabarnsforildrar
med mer eller mindre tydliga minnen’.
Vissa kanske mest minns att det kliade
och man hade feber. Andra minns att
de skickades hem till sjuka kompisar
tor att fa det hela avklarat. Vildigt fa
minns att barn fick svira komplika-
tioner eller kanske till och med dog.
Erfarenheter av dessa sjukdomar ir
sillan ett argument f&r vaccination,
de framhiver snarare sjukdomarnas
ofarlighet. De var en “naturlig” del
av smabarnsforildrarnas vardag da de
sjalva var sma.

”Naturlig” kan i detta samman-
hang férstis som ofarligt utifran tva
olika aspekter. Foér det forsta i bety-
delsen “normal”. En sjukdom som
alla far kan inte vara sirskilt farlig i
vilfirdens Sverige. Det var pa 1960-
70 och 80-talen “normalt” att drab-
bas av misslingen, passjuka och réda
hund. ”Naturlig” kan ocksa forstas i
sin bokstavliga bemirkelse. Hos for-
ildrarna finns inte sillan en vilja att
”lata naturen ha sin ging”. Flera av
de forildrar som jag har intervjuat tar
till exempel avstind fran ”f6r mycket”
medicin. De betonar att de forsoker
undvika att ge barnen savil penicillin
som febernedsittande medel i onédan
(Intervju 2,4). Om smittan sprids pa
“naturlig” vig ses det ocksa som min-
dre farligt 4n att f4 samma virus, i en

3 Vaccination mot misslingen inférdes i Sverige 1971, men i arskullarna fédda 1974-1978 dr endast mel-

lan 46 och 63 procent vaccinerade. De liga talen sigs bero dels pa tveksamhet om vaccinationsskyddets

varaktighet. Men 1982 inf6rdes allmin vaccination med kombinerat vaccin mot misslingen passjuka

och réda hund och inom tva ar steg vaccinationsfrekvensen till 6ver 90%. Sa personer fédda fran

1980-1981 och framait dr i allméinhet vaccinerade, medan ildre dr det i vissa fall (Bergstrém, Mikinen

& Romanus 2001).
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mycket mindre dos, genom en spruta.

”Naturligheten” anvinds som ett
argument for ett specifikt syfte. Att
hylla det naturliga gér vi bara i vissa
situationer (jfr Ideland 2007). Mot
medicinska tekniker som har integre-
rats 1 det allmidnna medvetandet finns
inte argumentet att de skulle vara
onaturliga (jfr Marvin 1988). Att lata
naturen ha sin gang istillet for att be-
handla med antibiotika eller operera
blir sillan féremal f6r allmin debatt.
Men i en tid d4 samhillet teknifieras
allt mer och minniskan kidnner sig
allt mer alienerad fran sitt ursprung
ses naturen som den goda kraften och
tekniken — ibland — som den onda.
Detta kan vara forklaringen till tren-
den att dta pd stenaldersvis, anvindan-
det av alternativ medicin, men ocksa
till oviljan att vaccinera. Tron pa den
goda naturen kan skapa en misstro
mot tekniken (Ideland 2002a).

Men personliga erfarenheter kan
ocksa leda till att fordldrar inte vill
vaccinera, ofta med argumentet att
det dr onaturligt, 4ndd gor det. Mot
vissa sjukdomar. Inte mot andra. Ma-
ries farfar led av sviter fran polio och
dérfor var hon angeldgen om att vac-
cinera sin som mot detta (intervju 2).
Pia, som sjilv aldrig haft réda hund
utan vaccinerats mot detta efter (!) sin
forsta graviditet vill att hennes dotter
— om de inte "lyckas” fa sjukdomen
pa naturlig vig — ska vaccineras mot
denna innan tondren (interviju 3).

Aven avsaknad av erfarenheter,
savil personliga som mediala, tycks
ligga till grund for férildrarnas be-
slut. Pia har till exempel avstatt frin
att ge sin dotter vaccinationer mot
difteri, polio, tuberkulos, kikhosta
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och stelkramp. Denna spruta siger
hon sig eventuellt kunna ge dottern i
framtiden, om en epidemi skulle bryta
ut, men an sa linge ser hon inga skal
till att vaccinera barnet. Hon kdnner
inga som dr i riskzonen for sjukdo-
marna och dr ddrfor inte ridd for att
barnet ska drabbas av dessa allvarliga
sjukdomar. Likadant tycks vissa reso-
nera kring misslingen, passjuka och
réda hund. Eftersom de flesta vacci-
nerar dr risken for epidemi liten och
toljdaktligen behover jag sjilv inte
vaccinera mitt barn. P4 frigan om de
skulle kunna tidnka sig att vaccinera
for andra barns skull svarar de flesta
av forildrarna att de inte har funderat
pa detta. Man dr det egna barnet nér-
mast, det dr sonen eller dottern man
vill sdkra i forsta hand. Den dag med-
ielarmet gar och misslingssjuka barn
visas upp 1 teverutan kan man emel-
lertid undra om vaccinationstalen
stiger igen. De forildrar som da ska
vaccinera sina barn fir en ny medial
diskurs att forhalla sig till, att spegla
sina erfarenheter i. Tolkning av savil
personliga som mediala erfarenheter
gors 1 relation till rddande, befintliga
diskurser (jfr t.ex. Fairclough 1995,
Linderman 1996). D4 de mediala dis-
kurserna férdndras Oppnas ocksd nya
mojligheter f6r nykonstruktion av de
egna berittelserna. Och vice versa ”
de mediala berittarna dr beroende av
vilka personliga berittelser som min-
niskor tillhandahaller.

Hjalpa barnen

De sjuka barnen 16per som en réd
trad genom de erfarenheter som lig-
ger till grund for skeptiska fordldrars
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beslut. Det kan vara andras sjuka barn
eller de sjdlva som sjuka barn. Ge-
mensamt for dessa erfarenheter 4r att
de for risker, eller avsaknad av risker,
nirmare individerna sjilva. Just den-
na nirhet dr avgérande fér hur min-
niskor forhaller sig till vetenskapliga
risker och mojligheter. Motet med ett
sjukt barn — det kan vara via teven, tid-
ningen eller i verkliga livet — 4r kanske
ett av de mest 6vertygande argument
som finns. Inte minst for en forilder
som befinner sig i en kritisk situation.
Kevin, Sofie, Anne, Heidi — och for
min egen del ocksd Daniel — dr barn
som tycks bo i en annan virld. Vi som
méter dem vill naturligtvis ha reda
pa orsaken till hur de hamnade i den
varlden. Mianniskor har i alla tider for-
sOkt svara pa fragan varfor vissa barn
blir annorlunda (jfr Lundin 1997:123).
Idag foreslds bland annat genetiska,
hormonella, sociala, psykologiska for-
klaringar. Men ibland finns dér ingen
torklaring, och orsaken till autism ér
innu inte helt klarlagd. Detta ger upp-
hov till spekulationer av olika slag,
vilket i sin tur formar folkliga forkla-
ringsmodeller. Vaccinationen édr en
sadan forklaringsmodell. Innan vac-
cinationen var Kevin, Daniel, Sofie
och de andra, enligt féridldrarna, not-
mala — helt ”vanliga” barn. Och barn
ska, som diskuterats ovan, vara van-
liga”. De sjuka barnen ir annorlunda,
och didrmed vicker de ocksa speciella
kinslor. Pa sd sitt kan de ockséd fung-
era som ett — i det ndrmaste oslagbart
— retoriskt Overtalningsmedel.
Genetikern Bengt Olle Bengtsson
skriver 1 boken Genetik och politik (1999)
att argumentet att medicinsk teknik
kan bidra till att ”hjdlpa barnen” bru-
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kar ta udden av den kritik som kan
tinkas finnas mot sjilva tekniken.
Dirfor blir de sjuka barnen ocksa en
kraftfull metafor, ett retoriskt Over-
talningsmedel som vicker empati och
didrmed kan man vinna geh6r for sina
argument (jfr dven Ideland 2002b).
De sjuka barnens kraft som metafor
blir tydlig i de mediala beskrivning-
arna av MPR-vaccinets biverkningar,
dven om det hir inte handlar om att
vinna gehor for en teknik. Tvirtom
blir de sjuka barnen ett medel i kam-
pen mot en etablerad teknik. A ena
sidan finns smittskyddslikarna som
talar om smittskyddstal i procent, om
epidemier i Holland och pa Irland. A
andra sidan har vi de drabbade bar-
nens ansikten, som vittnar om svara
handikapp. Nir man som forilder
ska vilja vaccination eller ¢j si kan
det andra argumentet vara starkare,
trots att det inte representerar nigra
vetenskapliga beligg. Det dr mojligt
att identifiera sig med de gratande for-
dldrarna, fasan fOr att det egna bar-
net ska drabbas av samma sjukdom
ir obeskrivlig. Med andra ord spelar
det fo6r vissa personer inte nagon roll
hur manga procentuella smittskydds-
tal som presenteras, eller hur manga
rapporter om forskningsrén som inte
ger stdd for sambandet mellan MPR
och autism som publiceras. Det sjuka
barnet dr ett starkare argument.

Aven smittskyddslikarna  borde
kunna anvinda sig av de sjuka barnen
som argument. Vaccinationer syftar
trots allt till att barnen ska halla sig
friska, slippa sjukdomar med eventu-
ella allvarliga f6ljdsjukdomar. BVC-la-
karen Marita tycks ha forstitt kraften
1 argumentet. Nér hon ska vaccinera
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barnet till en tveksam forilder refere-
rar hon till ett méte med en person
som i vuxen alder fortfarande led av
allvarliga sviter efter en maisslingsin-
fektion (observation 1). I massmediala
sammanhang har de misslingssjuka
barnen dock (in sa linge) lyst med sin
franvaro, vilket kan vara en orsak till
att fordldrar kdnner sig tveksamma
inf6ér vaccination. Smittskyddsldkarna
har inte lyckats erévra argumentet
“hjdlpa barnen”. Detta argument har
istdllet blivit motstindarnas frimsta
Overtalningsmedel.

Men, boér man slutligen fraga sig,
varfor vaccinerar 6ver 95% av forild-
rarna sina barn? Trots de autistiska
barnen som finns bade i verkligheten
och teverutan, och trots att sjukvar-
den dr daliga pé att komma med kins-
lomissigt starka argument. Aven nir
debatten gick som hetast var det cirka
90% som valde att vaccinera. Till sy-
vende och sisthandlar det om det egna
barnet. Risken att drabbas av allvarliga
biverkningar av vaccinet bedéms som
mycket mindre 4n att drabbas av sjuk-
domarna. Det finns trots allt en stor
tilltro till den svenska sjukvarden. De
personliga erfarenheterna 4r oftast
goda, och som smibarnsférilder dr
man i méinga fall benidgen att f6lja vad
som sigs pa barnavirdscentralen. An-
nika, som jag intervjuade efter att hon
hade vaccinerat sin son, berittade att
hon inte hade tvekat en sekund. Hon
bara ryckte pd axlarna da jag fragade
om hon var ridd fér larmrapporterna
om sambandet mellan MPR och au-
tism (som hon fér 6vrigt kinde till)
(interviju 5).

Kanske hade Annika ocksa ldst nd-
gon av alla de dementier som har pu-
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blicerats i tidningarna. Det finns alter-
nativa mediala diskurser, precis som
det dven finns alternativa medicinska
diskurser (jfr t.ex. den antroposofiska
medicinen). Som individ, med unika
personliga erfarenheter, speglar man
sig 1 de diskurser som passar den egna
livssituationen. I vissa fall handlar det
om att ta avstand frin diskurser, i an-
dra fall om att integrera dem i sitt eget
tinkande. Sa visst paverkas vi alla av
medier, framférallt nir de sidger det vi
vill att de ska siga. Eller kanske nir
de sdger det vi férvintar oss att de ska
siga. Nir det passar in i vir personliga
forklaringsmodell for tillvaron.
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Sick Children
How Medial and Personal Experiences are Woven Together

In interviews with parents who have either hesitated about vaccinating or have not
vaccinated, several reasons for their view have been highlighted. One important rea-
son is that they want to keep nature going. The parents think it is more “natural”
to get diseases than to be vaccinated against them. And if it is natural it is good.
Another theme, which seems to have been important for the public debate as well
as for individuals’ decisions is meetings with sick children. These children have met
the parents through mass media or in real life, and the meetings had consequences
for the parent’s choices. The article discusses why these children have been so
important and how medial and real children become integrated in people’s handling
of risks — for example the choice between the risk of your child getting measles and
the risk of the vaccine’s side-effects. With these sick children as a starting point
the article highlights how medial and personal experiences are woven together and
jointly shape a foundation for people’s opinions and risk calculations when it comes
to medicine and helath care. The mass media create frames for our interpretation of
everyday life. But the media stories are woven together with the private life situation
and the personal outlook of life. Consumption of media stories about vaccines is at
the same time a kind of production of private stories about vaccines. Experiences
from media and life merge and create new stories.

Key words: Mass media, discourse, vaccine, MMR, metaphors, individual worldview,
childrens diseases, autism.
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