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Sammandrag

Uppsatsens syfte ar att belysa hur samhallsutvecklingen avspeglas i barnbilderbdcker
och hur barn och vuxna inom sjukvarden framstélls. De barnbocker som ingar i
undersokningen ar Nar Lasse Larsson akte ambulans av Ann Mari Falk och Tord
Nygren (1966), Emma hos doktorn av Gunilla Wolde (1977), Malin pa besck hos
doktorn av Bengt Fahlstrom (1983), Aj! eller nar jag hamnade pa sjukhus av Ann
Forslind (1994) och Handiga Hanna lagar pappa av Titti Knutsson & Lisen Adbage
(2007). Utifran metoden och teorin kritisk diskursanalys belyses bdckerna, och
textanalyserna kompletteras med analys av bild och grafisk form. Resultatet visar att
budskapet framfors allt mer i bilderna. Olika former av paverkan fran medier i det
omgivande samhallet, och samverkan mellan bild, text och grafisk form blir tydligare &n
i de tidigare bockerna. Det omgivande samhallet och dess vérderingar avspeglas i
barnbockerna  genom  tidstypiska  familjekonstellationer,  hemmiljéer  och

arbetslivsskildringar och i relationen mellan barn och vuxna i sjukvarden.
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1 Inledning

All litteratur som skrivs speglar den radande tidsandan, saval vuxenlitteratur som barn-
litteratur. Varje epoks syn pa barn och uppfostran reflekteras i barnlitteraturen, och
forfattarna anpassar textinnehallet efter vad de tror lasaren har for behov och kunskaper.
Synen pa barn, barndom och barnuppfostran har forandrats mycket under 1900-talet,
som av Ellen Key kallats Barnets arhundrade. Detta har jag konstaterat under 20 ar som
svensklarare pa gymnasieskolans Omvardnadsprogram och Barn- och Fritidsprogram. |
min utbildning har jag, utdver gangse kurser i svenska for gymnasieldrare, en termins
studier i Barns och ungdoms ldsning och mitt intresse for barnbocker som
samhallsspegel har alltid varit stort. Sedan hodsten 2009 arbetar jag som
biblioteksansvarig pa ett skolbibliotek. Med min bakgrund och intresseinriktning foll
det sig naturligt att valja ett &mne som kombinerar litteratur- och sprakvetenskap. Mig
veterligt har inget skrivits om svenska sjukvardshilderbocker. Jag vill darfér i denna
uppsats analysera bilderbdcker om barnsjukvard for barn 3-6 ar skrivna ar 19662007
och jamfora bockernas sprdk- och bildbruk. Detta vill jag koppla till det samtida
samhaéllets syn pa barn och hur det gestaltas i mitt material.

De flesta barn kommer forr eller senare i kontakt med sjukvarden genom egen eller
en nara anhorigs sjukdom. Nar detta intraffar har barnbocker om sjukvarden en
pedagogisk saval som terapeutisk funktion. Att kanna till sjukhusmiljon, att kanna igen
den fran en bilderbok man last i lugn och ro hemma, kan gora det verkliga motet mindre

skrammande for barnet.

2 Syfte och forskningsfragor

Mitt huvudsyfte ar att undersoka hur sjukvarden och barns och vuxnas reaktioner pa och
attityder till kontakten med sjukvard framstélls i ord och bild i barnbilderbocker for
aldern 3-6 ar. Jag vill utifran detta gora en jamfoérande studie av fem bocker skrivna
19662007 och staller darfor foljande fragor:

1. Hur avspeglas samhéllsutvecklingen i barnbilderbocker?

2. Hur framstalls barn och vuxna inom sjukvarden?



3 Bilderbdckernas samhalleliga bakgrund

For att forankra den kritiska diskursanalysen och satta verbalsprak och bildsprak i
relation till det omgivande samhéllet, undersoker jag radande samhéllsstruktur under de
40 ar studien omfattar. Det finns enligt kritisk diskursanalys ett tydligt samband mellan
spraket och det omgivande samhallet. Sprakliga val har alltid en orsak och en innebérd,
och texter indikerar samhalleliga forandringar. For historiska tillbakablickar pa
bilderbocker for barn och den kontext de tillkommit i har jag funnit klargérande
resonemang i Kareland och Werkmaster (1985) Mote med bilderboken och Kareland
(2001) Mo6te med barnboken samt i Rhedin (2004) Bilderbokens hemligheter och
Edwards (2008) Bilderbokens mangfald och majligheter.

Under 1960-talet radde hdgkonjunktur och allman optimism. Kulturellt blomstrade
nya idéer och experiment. Den etablerade finkulturen kritiserades. Barns villkor och roll
i samhéllet borjade diskuteras flitigt, och de tongivande pedagogerna menade att barnen
sjalva och deras idéer och 6nskningar istéllet for vuxnas skulle forma barnens vérld
(Kareland 1985:65). Antalet realistiska vardagsskildringar i barnlitteraturen ckade, och
vid 1970-talets borjan dominerade de utgivningen &ven inom bilderbdcker. Man kunde
lasa om hdghusmiljder och splittrade familjer. Illustrationstekniken férdndrades och tog
intryck av popkonsten och reklamen.

Under 1970-talet breddades &mnes- och motivvalet, och manga tabugranser
sprangdes. Man tog upp saval miljofragor som politiska och sociala fragor.
Bilderbocker fran den har tiden speglar vardagen och dess problem. Institutioner som
daghem och forskola gjorde sitt intag i barnlitteraturen, och manga bocker utspelade sig
i denna miljo. Tidigare hade familjen i barnboken alltid bestatt av mamma, pappa och
barn, men nu skildrades ocksa ensamstaende foraldrars liv. Nya trender inom
barnpsykologi och barnlitteratur gav sig till kdnna. Att samtala sig igenom svarigheter
och tillata sig att Oppet visa kanslor gjorde sig géllande ocksa i barnbocker och var ett
sétt att bearbeta inre kdnslokonflikter. Det sota barnet i tidigare bilderbdcker ersattes nu
av barn som tydligt visade sina kanslor i minspel och rorelser, ibland med groteska
ansiktsuttryck. Expressiva bilder med symbolik var vanligt forekommande (Kareland
1985:65-67).

Under 1980-talet minskade intresset for realistiska vardagsskildringar och sagan

fick en ny renassans (Kareland 1985:67-68), men dven andra genrer forkom parallellt.



Nu kom en ny syn pa barndomen som mork och dyster. Barnbocker skildrade ibland
bristande lyhdrdhet for barnens behov, som de osynliga barnen som lever med omogna
vuxna och tvingas hantera de problem och den otrygghet detta skapar (Rhedin
2004:163-165).

Under 1990-talet blev det tydligt att barns verklighetshild formades och
paverkades av medierna. TV-tittande tog upp en stor del av barns fritid. Barn hade inte
langre s stor kontakt med foraldrarnas vardagsverklighet. Vi fick ett pluralistiskt
samhalle med manga olika varderingar. Faktabdcker om ekologi och kroppsfunktioner
existerade sida vid sida med fantasterier som spoken (Kareland 2001:57). Manga
aktenskap och samboforhallanden uppléstes, och familjer splittrades. Delad vardnad,
vilket innebar att barn bodde vaxelvis hos mamma och pappa, blev allt vanligare.

Via barnlitteraturen kan man studera hur barnens villkor successivt omskapades.
Forndjsamhetsideologin forsvann. Dagens barnbécker védjer dver huvud taget inte for
det som ar svart. Barnpsykologins utveckling under 1900-talet gjorde vuxna medvetna
om barns kanslor och behov, och detta ledde till att forfattare fick en annan attityd och
berattarhallning (Kareland 2001:100). Av denna beskrivning framgar att forfattare
minskade distansen till de barn de berdttade om. H&ndelser ses numera allt oftare med
barnets 6gon. Sjukdom och handikapp var ett vanligt motiv i den dldre moraliska
berattelsen. Ofta framstélldes det sentimentalt och gratmilt. I moderna barnbdcker med
fordjupad verklighets- och manniskoskildring behandlas amnet betydligt mer sakligt.
Vid millennieskiftet har skillnaden mellan barnets varld och vuxenvarlden blivit mindre
tydlig. Barn &r mer vuxna och vuxna dr “forbarnsligade” (Kareland 2001:51).
Barnboksfigurer som Alfons Aberg, Vilda babyn och ménga efterfoljare ar en sorts
ambassadorer i kulturen for en ny syn pa det lilla barnet. De ar starka, sjalvstandiga,
sedda barn, som ofta tar ton mot vuxna (Rhedin 2004:51)

Bilderboken har manga berattargrepp gemensamt med filmen. Text och bild
samverkar. Bild och text kodas simultant, nar barnet tillsammans med den vuxna
“tittldser” (Rhedin 2004:17). Barnet kan d& uppleva en helt annan historia d4n den som
star i texten. 1 bocker for de allra minsta har bilden storst betydelse. Fokus flyttas sedan
fran bild till text i takt med att barnet blir aldre och far fler inre bilder. Forst da
behdrskar barn det symboliska berédttandet och kan forestélla sig det outsagda, som
ligger under bildens eller textens yta (Edwards 2008:93-101).



4 Teori och metod

| kapitlet som foljer tar jag upp den teori och metod som ligger till grund for min analys.
Jag borjar med kritisk diskursanalys. Denna analys utgar fran textens struktur, vilken
diskuteras i analysmodellen for brukstexter. Sist redogdr jag for bildteori och

multimodal teori.

4.1 Kritisk diskursanalys

| boken Vagar genom texten (1997) talar Hellspong & Ledin om en vérderande kritisk
granskning av samspelet mellan text och kontext, och hur texter medverkar i sociala
konflikter och forandringar. | den kritiska diskursanalysen utgar forfattarna fran tre
grundantaganden, som hor nara samman. Enligt det forsta antagandet ar spraklig och
social struktur 6msesidigt beroende av varandra. Det betyder att det finns ett tydligt
samband mellan spraket och det omgivande samhéllet, och saledes av stor vikt att
analysera ur vilken kontext en text har sprungit. Enligt det andra antagandet har
sprakliga val alltid en orsak och en innebdrd. Det betyder att sprakliga val ar inskrivna i
olika sociala sammanhang. Vissa ord och uttryck anvands i myndighetssprak, andra i
privata sammanhang. Enligt det tredje antagandet ger texter indikationer pa sociala och
ideologiska krafter och férandringar i samhallet (1997:257-264).

Texter kan ocksa tolkas ur ett maktperspektiv. De texter som uttrycker jamlikhet ar
solidariska med sina mottagare. De texter som uttrycker ojamlikhet och auktoritet ar
hierarkiska. Detta synsatt applicerar jag i mitt arbete pa forhallandet mellan barn och
sjukvardspersonal som det framstélls i texten. Konkreta, kritiska fragor om texten &r
hierarkisk eller solidarisk eller rentav manipulativ kan ge svar pa de medvetna val
textforfattaren har gjort (Hellspong & Ledin 1997:281-282).

Kritisk diskursanalys staller sig pa de undertryckta gruppernas sida dit barn maste
raknas och syftar till att uppna en stérre jamlikhet (Winther Jorgensen Phillips 2000:70).
Innehall och tankar i barnbdcker kan pa sikt skapa en forandring, om barn under sin
uppvéxt far lasa om andra barn som lyckas havda sin ratt gentemot vuxenvérlden. Jag
undersoker hur barnet framstélls i forhallande till auktoriteter inom sjukvarden och
diskuterar vilka slutsatser om den samtida samhallsutvecklingen man kan dra av det.

Det ar ett klart dilemma att analysera verk fran en annan tid an den vi sjélva lever i.
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Analysen kan latt bli anakronistisk. Ett exempel fran mitt arbete ar ordet telefonera, som
forekommer i boken fran 1966. Jag ar osaker pa om dagens 3—-6-aringar, som anvander
ordet ringa, forstar inneborden av orden. Pa 1960-talet var det sannolikt normalt
sprakbruk. Jag har i min analys utgatt ifran vad jag idag tycker ar normalt sprakbruk for

den aktuella aldersgruppen.

4.2 Analysmodell for brukstexter

Mot bakgrund av den enskilda textens kontext analyserar Hellspong & Ledin (1997:41—

48) textens struktur i tre nivaer:

Den textuella nivan, som behandlar textens form.
Den ideationella nivan, som ror textens idéer och hur de samspelar.

Den interpersonella nivan, som handlar om relationer i texten.

Pa den textuella nivan beskriver jag fackord, pa den ideationella nivan tar jag upp
deltagarroll och perspektiv och pa den interpersonella nivan beskriver jag

framstallningsarter, tilltal och omtal.

4.3 Bildteori och multimodal teori

Rhedin (2004) och Edwards (2008) beskriver ocksa olika typer av bilder och bildens
funktioner. Bilderboksbildens uttryck varierar beroende pa konstndrens temperament,
stil och teknik. I olika tekniker anvander man pensel, penna eller krita, sax, kamera eller
dator, olja, kol, pastell eller akvarell (Edwards 2008:73-75). Bilden bér i olika hog grad
betydelser och delar av berattandet: Textlosa bilderbdcker maste ha bilder som i sig
sjdlva formedlar ett handelseforlopp. De lamnar mycket utrymme for fantasin och
samspelet mellan barnet och den som laser. | bocker med bade text och bild kan dessa
samverka pa olika sitt i ett multimodalt forhallande. Bilden &r séllan enbart dekor utan
fyller en funktion, mer eller mindre fristaende fran texten. Den sa kallat illustrerade
texten har bilder som plockar upp och forstarker teman och motiv i texten. Har ar

bilderna ofta pedagogiska, och text och bild ligger néra varandra. Texten skulle dock



fungera utan bilder, precis som en kapitelbok. Sedan finns bdcker dér bilderna beréttar
utdver texten och spelar en egen roll i berédttandet, vilket skapar en spdnnande dynamik.
Da kravs att vi kodar av text och bild simultant for att inte tappa traden (Edwards
2008:93-103). Bilderboksbilder ar oftast ikoniska, det vill sdga avbildande, och kan
lasas av barn pa egen hand. Bilderna har manga viktiga funktioner som att férmedla
miljo, stdmning och kanslor. Vi kan avldsa sociala miljéer. Ansiktsuttryck och minspel
avspeglar humor och sinnestdmningar. Bildens komposition kan forstarka kénslor och
beréttelsens dramaturgi. Férg och ljussattning, liksom bildens perspektiv, anvénds ofta
for att uttrycka kanslor och stamningar (Edwards 2008:104-127).

| den multimodala analysen, anvander jag Bjorkvall (2009) Den visuella texten och
Melin (2000) Sprak som syns. Bjorkvall beskriver relationen mellan bild och skrift. Om
bilden gor skriftens betydelser mer specifika kallas det illustration. Skrift och bild
uttrycker ibland samma sak. Reklamens vérld kallar detta att man gor en Pellemetare.
Uttrycket forklaras med att en bild med Pelle som metar har bildtexten Pelle metar. |
reklam &r detta av utrymmesskal oekonomiskt, i barnbdcker daremot ar upprepning och
fortydligande véardefulla inslag (2009:24-25). Ytterligare en mgjlig relation &r att bilden
beréttar utdver texten. Typografin spelar en semiotisk roll for metafunktionerna. Enligt
Bjorkvall (2009) kan typsnitt och fetstil uttrycka interpersonell funktion. De
interpersonella resurserna ar dock inte sa utvecklade som dem som man finner hos
verbalspraket eller i bilder. Ett typsnitt utan seriffer, d.v.s. utan tvarstreck som pabérjar
och avslutar de linjer som typerna bestar av, gor ett mer funktionellt intryck (2009:128).
Manga anser dock att det ar betydligt mer svarlast an typsnitt med seriffer.
Skrivstilsliknande typsnitt konnoterar personlighet (2009:128). Fetstil kan uttrycka be-
toning, att man talar med hogre rost (2009:143).

5 Material — urval och storlek

Jag har valt fem svenska bilderbocker for barn i aldern 3-6 ar, dar sjukvard pa ett eller
annat satt ingar i berattelsen. Varje bok representerar ett artionde i min studie. Att det
blev just dessa fem bocker beror pa att de var tillgangliga och stamde in pa mitt krav att

handlingen skulle utspela sig pa sjukhus. Det kan noteras att fotoboken fran 1980-talet
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var den enda boken om sjukvard som publicerades det artiondet. Jag har valt att
analysera svenska bilderbdcker, eftersom materialet da inte har kunnat paverkas vid
dversattningen. Bockernas format skiljer sig at liksom textens teckenstorlek. Darigenom
kan jamforelser av bockernas textmassa och bilder bli missvisande, men det visar ocksa
pa den variation som finns inom genren. Gunilla Woldes bok har litet format, fa sidor
och fa ord per sida. Den boken far saledes anses som mer lampad for yngre barn, som
troligtvis inte har sa stor uthallighet vid boklasning. Trots dessa olikheter tycker jag att
bockerna ar jamforbara till sdval omfang som innehall.

For att askadliggora innehallet i bockerna gor jag korta resuméer:

Nar Lasse Larsson akte ambulans: Pa sitt femarskalas insjuknar Lasse och skickas
efter lakarens hembesék med ambulans till sjukhuset, dar han opereras for
blindtarmsinflammation. Nar Lasse kommer hem efter nagra dagar, leker han sjukhus
med sina leksaker.

Emma hos doktorn: Emma kléattrar i férskolans klattertrad, faller ner och slar sig i
huvudet, blir av forskolepersonal kord till sjukhus for att sy ndgra stygn, atervander till
forskolan och beréttar med stolthet vad hon varit med om. Efter denna handelse har
personalen tagit bort stenarna under Klattertradet, och Emma lovar att vara mera
forsiktig.

Malin pa besok hos doktorn: Malin har ont i halsen och besoker med pappa och
bamsebjorn sjukhuset. Hon far dar genomga omfattande undersokningar och
provtagningar och traffar en kompis som ar inlagd. Tillsammans med henne ser hon sig
om pa sjukhuset, innan hon aker hem med pappa. Malin far medicin och tillfrisknar
snart men vill garna atervanda till sjukhuset och halsa pa sin kompis.

Aj! eller nar jag hamnade pa sjukhus: Greta har urinvagsproblem och blir inlagd
pa sjukhus. Pappa och mamma alternerar med att tillbringa dagar och nétter vid hennes
sida. Efter provtagning och undersokning opereras Greta och far stanna pa sjukhuset
lange. Vi far genom Gretas 6gon uppleva sjukhusmiljon. Nér operationssaret ar lakt och
Greta aterstalld, far hon aka hem.

Handiga Hanna lagar pappa: Handiga Hanna hélsar pa hos pappas sambo Karin
och hennes son Pysslige P. Pappa rakar skada sitt knd, nar han hoppar pa studsmatta,
och far tillbringa resten av dagen pa sjukhuset tillsammans med Hanna, som dar
utforskar sjukhusmiljon. Efter diverse undersokningar beslutar lékaren att pappa ska

operera menisken, och Hanna far aka hem med Karin. Nar pappa blir utskriven, hamtar
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Hanna, Karin och hennes son honom. Pappa far en radiostyrd rullstol i miniatyr som
Hanna har konstruerat. Doktor Mustafa ger Hanna en liten present for att uppmuntra
hennes uppfinningsrikedom. Pappa lovar att i fortsattningen vara forsiktig pa
studsmattan.

For att askadliggora bockernas omfang har jag i en tabell sammanstallt antal sidor
och totalt antal ord och sedan réknat ut medelantal ord per sida. Alla boksidor i
materialet har bilder; vissa bilder stracker sig dver ett uppslag, andra bécker har ibland
flera bilder per sida. Pa grund av dessa olikheter i bildstorlek har jag inte anvant denna
variabel i min analys. | forsta kolumnen i tabell 1 kan man avlasa antal boksidor, i den
andra det totala antalet ord i boken. I den tredje kolumnen har jag raknat ut medelantal
ord per sida for att se om resultatet pavisar ndgon forandring under perioden 1966—
2007.

Tabell 1. Boktitlar med textmassa raknat i sidor och ord per sida

Boktitel Sid Antal Ord/sid
ord

Nar Lasse Larsson akte ambulans (1966) 22 1350 61,4
Emma hos doktorn (1977) 21 628 29,9
Malin pa besok hos doktorn (1983) 27 881 32,9
Aj! eller nar jag hamnade pa sjukhus 30 1808 60
(1994)

Héndiga Hanna lagar pappa (2007) 23 1077 46,8

6 Analys och resultat

Jag analyserar bockerna forst i forhallande till sin samhallskontext. Darefter gor jag en
analys av textens textuella, ideationella och interpersonella niva. Sist gor jag bildanalys

och grafisk analys.
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6.1 Text i forhallande till sin samhéallskontext

| detta kapitel analyserar jag forst hur forhallandet mellan barn och vuxna kommer till
uttryck 1 undersokningsmaterialet och séatter det i relation till den samhalleliga
kontexten. Darefter kommenterar jag pa samma satt boendemiljo, familjestruktur och

arbetssituation.

6.1.1 Barn och auktoriteter inom sjukvarden

Intresset for barns villkor och roll i samhéllet, och tanken att man borde utga fran barns
egna idéer och Onskningar, var annu inte allmént vedertagna, nér boken Né&r Lasse
Larsson akte ambulans skrevs (Kareland 1985:65). Sjukvarden star har for auktoritet.
Lakaren gor hembesok ikladd vit skjorta, slips och mérk kavaj. Han talar till Lasse och

tillrattavisar honom, nar han just har smallt till doktorn som klamt pa hans onda mage:

Nog kanner du val igen mig? fragade doktorn och klamde Lasse pa magen, fast mamma sa att Lasse hade
ont i den. Lasse smallde till doktorn. Sa du béar dig at, sa doktorn. Jag som just tankte bjuda pé en aktur.

Du ska fara med ambulansen, den later s& har. Doktorn forsokte harma ambulansens tjut.

Lasse har i exemplet ovan olika semantiska roller: upplevare, deltagare, agent och
objekt. Rollen som objekt dominerar dock i boken. Han far har ett erbjudande av
lakaren att dka ambulans. Lakarens kladsel forstarker bilden av honom som en
auktoritet som man ogérna sétter sig upp mot. I boken ndmns ocksa farbroder i vita
rockar och en tant, som hade bla klanning och vitt forklade och en liten mdssa pa
huvudet, fast hon var inomhus.” Hir liksom pa flera andra stallen saknas empati med
huvudpersonen Lasse. Hans syster tycker att Lasse sjapar sig, nar han ska ta febern.
Rumskompisen Olle pa sjukhuset skrattar at Lasses bortkommenhet. Lasse far tillbringa
hela tiden pa sjukhuset ensam, utan foraldrar vid sin sida. Detta kommenteras ocksa i
boken, nar Lasse nyopererad grater efter mamma. Sjukskdéterskan forklarar att hela
huset &r fullt av sjuka barn, och att det inte skulle finnas plats for alla mammor och
pappor. Syster Lena ar den som star Lasse narmast i berattelsen, som trostar honom och
tar honom i forsvar vid Olles pahopp. Hon ar glad och vanlig och hjalper Lasse genom
tiden pa sjukhuset. Spraket knyter inte an till mottagarens, det vill sdga barnets, sprak-
bruk, sa det kan ségas vara ojamlikt och osolidariskt. For dagens lasare forefaller

spraket alderdomligt: “Barnen ... skojade med hundvalpen”, “Pappa telefonerade
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medan mamma stoppade sin lilla unge i sdng” och ”Du ska fara med ambulansen”.
Emellertid &r det kanske sa att barn som fick boken last for sig pa 1960-talet kande sig
fortrogna med det ordvalet.

| 1970-talshoken Emma hos doktorn ar doktorn ikladd bla T-shirt, jeans och 6ppen
lakarrock och ler stort och snéllt mot Emma. Emmas kladsel &r ocksa byxor och troja,
och ldkaren har en frisyr som paminner om Emmas. Han betonar inte sin auktoritet
genom formell kladsel, utan vill snarare uttrycka att de ar jamstéllda. Han berémmer
Emma och hélsar henne valkommen veckan darpa for att ta bort stygnen. Bilderboken
ar under 1970-talet inriktad pa att belysa vardagliga problem, och Emma hos doktorn &r
ett exempel pa det (jfr Kareland 1985:65). Emmas familj &r en typisk karnfamilj med
mamma och pappa och lillebror. Emma tillbringar sina dagar pa forskolan, da kallad
dagis, och personalen foljer med Emma till sjukhuset nar olyckan ar framme. Det sker
en utveckling inom barnlitteraturen ”fran den slutna barnkammaridyllen till det 6ppna
kollektivet i daghem och forskola” (Kareland 1985:104).

Malin pa& besok hos doktorn ar den enda svenska barnboken om sjukvard skriven
pa 1980-talet. Detta kan ses som ett tecken i tiden, eftersom sagan pa 1980-talet fick ett
uppsving, och perioden med vardagsrealism var 6ver. Lakaren som auktoritet betonas
an mindre dn under 1970-talet. Har gar doktorn ner i huksittande, nar han halsar pa
Malin. Han &r kladd i rutig skjorta under sin vita, knappta lakarrock, presenterar sig som
Tor, och texten refererar sedan till honom som Tor, inte som doktorn. Troligen ar
avsikten med att inte tala med barnet fran ett ovanifranperspektiv att betona
samhdrighet och valvilja, for att inte verka avskrackande eller utéva auktoritet.
Sjukhusbibliotekarien bar tidstypiska klader: randig tréja och snickarbyxor och klut pa
huvudet.

| 1990-talshoken Aj! eller néar jag hamnade pa sjukhus ar lakaren namnl6s, kvinna,
ser snall ut och klammer, enligt bokens jag, henne forsiktigt pa magen.
Sjukvardspersonalen gar under namn som gladtanten och sammetssyster och
operationssalen kallas Gronland. Allt ses ur Gretas perspektiv, och det ar flickans

kanslor som uttrycks i text saval som bild.

Hir kommer nén som 4r misstinkt GLAD... Jojomensan! Nu ska vi ta lite prover! Ska vi? Det ska ga

som en dans. Bara sticks lite sa dr det dver! Som ett myggbett! .... Hon sticker forst i den ena handen. Sen
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i den andra. Det var varst vad jag ar svarstucken tycker hon. Hon kan visst inte pricka ratt! Jag skriker allt

vad jag kan! Hon ger upp och gar och hamtar en annan syster.

Flickan ar subjekt. Hennes asikter raknas, och hon vagar, i alla fall i tanken, protestera
mot of6rratter som att bli beskylld for att vara svarstucken. Men mycket &r anda sig likt,

och det hierarkiska systemet kvarstar in i det nya seklet. Ronden beskrivs sa har:

P& morgnarna nar jag sover som allra skonast kommer det alltid ndn och slamrar och smaéller i dérrar. Sen
far man vénta arton timmar pa frukosten. Ibland kommer det en massa folk. Hela rummet fullt. NEJE!
Inte trycka pd magen. Dom pratar en massa som jag inte forstdr. Mamma fragar nér jag ska fa aka hem.
Njaeehh négra fler prover lite oklart hum hum osv bla bla. Och sd pratar dom vidare. Ar det nagot mer fel
p& mig? Ar det n&t dom inte har talat om for oss? Jag kanske aldrig far komma hem? Jag vill fréga om

arret kan ga upp men jag vagar inte.

Har intar flickan en tdlmodig patientroll. Sjukvardspersonalen talar éver huvudet pa
henne, hon ombeds inte att yttra sig och vagar inte stélla sina fragor.

Vid millennieskiftet har skillnaden mellan barnets vérld och vuxenvérlden blivit
mindre tydlig. Barn dr mer vuxna och vuxna ar ”forbarnsligade” (Kéreland 2001:51).
Handiga Hanna far ta hand om sin pappa, nar han skadar sig pa studsmattan. | Handiga
Hanna lagar pappa fran 2007 satter Hanna hela sjukvardpersonalen i arbete med sina

standiga fragor och sitt ifragasattande.

Hall& dar, ar det du som ar Hanna? — Jaa. Ar det du som ar doktorn? — Ja, just det. Mustafa heter jag. Vad
gor du? — Jo, jag héller pa att fixa den har rullstolen, sager Hanna, for jag gillar att laga saker, forstar du. —
Jaha, vad kul, det gér jag ocksa. — Gor du? Sager Hanna — Ja, fast jag brukar mest laga manniskor. Jag

hoppas rullstolen &r klar snart for den behdver vi. Din pappa ska dka pa réntgenundersokning.

Har dominerar Hanna och tillats ta plats boken igenom. Hon hjélper ocksa till att kora
sin pappa i rullstol till de olika réntgenunderskningarna, vilket kanske kan ses som ett
uttryck for personalbrist. Personalen behandlar henne med stor respekt. I slutet far
Hanna en present av doktor Mustafa och ger honom en kram. Lakarens namn Mustafa
paminner lasaren om det mangkulturella samhélle vi har idag. Men som vuxen kanner
man inte igen tempot i dagens sjukvard. Ett barn ifragasatter olika undersokningar och
vantetider, och personalen tar sig tid att svara pa hennes fragor. De forstarker och

bejakar till och med hennes vetgirighet. Har finns inte ett spar av stress hos personalen.
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Alla har tid. Alla tar sig tid att rita och forklara; det ar ett dromscenario for ett vetgirigt
barn. Barn &r idag orddda och vetgiriga. De &r vana vid att omedelbart bli
behovstillfredsstallda. Férskolan har fostrat barn i demokratiskt tdnkande samtidigt som
de vet att ta for sig. | Handiga Hanna har vi ett exempel pa informalisering och
individualisering (jfr Hellspong & Ledin 1997:257). Hannas besok pa sjukhuset ar som
ett studiebesok, dar Hanna tas val om hand. Gréansen mellan lakaren som auktoritet och
Hanna som lekman ar utsuddad. Lékaren &r informell, och Hannas medbestammande far
stort utrymme i boken. Man kan sdga att sjukvarden i boken framstalls som
demokratiserad. Den enda gang lakaren utovar sin auktoritet ar nar Hanna inte tillats
vara med vid operationen och — som hon sjalv ser det — hjélpa till att laga pappa. Pappa
ar den som sager till henne att hon maste aka hem, vilket inte upplevs som nagon
katastrof, eftersom hon har en uppfinning pa gang och behdver tid till att fa den fardig.
”Forst blir Hanna lite besviken, men sedan kommer hon pa att hon har ju den dar
kluriga idén att grunna pa.” Hanna &r ett starkt barn, en forebild for andra barn, men att
hon vid ett besok pa sjukhuset far ta sa stor plats dr nog en fantasi, en onskedrém. Den
héar boken avviker fran de andra i undersokningsmaterialet, eftersom det inte & Hanna
som dr sjuk. Barnet, huvudpersonen intar har en féraldraposition.

Analysen visar att auktoritetsutdvande gentemot barn i sjukvarden férekommer
alltmer séllan. Kladsel, ordval, tilltal och omtal betonar auktoritet pa 1960-talet, men
sedan blir attityden alltmer solidarisk. Barns behov och énskningar tas pa allvar. 1 1960-
talsboken &r barnet ensamt och utldamnat under sin sjukhusvistelse. 1 1990-talsboken har
barnet fordldrarna vid sin sida under sjukhusvistelsen. | boken frdn 2007 intar barnet

foraldraposition och atnjuter respekt av sjukvardspersonalen for sin insats.

6.1.2 Boendemiljo, familjestruktur och arbetssituation

Hemmiljon i bockerna fortjanar ocksa att kommenteras. Lasse Larsson lever med
mamma, pappa, storasyster och hund i en idyll. Arbetsliv och vardag ndmns inte i denna
begransade verklighetsskildring. Det kan bero pa att foraldrarna har semester, men det
mest troliga ar att barnbocker pa 1960-talet inte fokuserade pa vardagsrealism (jfr
Kareland 2001:100).

Emma lever i kdarnfamilj med forvarvsarbetande foraldrar. Forskolepersonalen har
en stor del i hennes vardag, och nar Emma skadar sig hjalps de och Emmas foraldrar at.
Forskolepersonalen tar hand om det akuta och Emmas mamma aterbesoket hos doktorn.
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| boken om Malin namns inte ndgon mamma. Pappa & med henne hos doktorn,
och efterat bjuder pappa pa fika hemma. Vi vet inte om det betyder att mamma ar pa
jobbet eller franvarande av andra orsaker. Kanske ar det ett medvetet val hos forfattaren
for att fler ska kunna identifiera sig med familjekonstellationen, eller en pekpinne om
att pappor ska delta mer aktivt i sina barns vardag.

| Gretas varld i Aj! eller nar jag hamnade pa sjukhus finns foraldrarna vid hennes
sida och turas om att bo med henne pa sjukhuset, atminstone i bdrjan av
sjukhusvistelsen. Hér ska vi bo ett tag sidger pappa. BO! HAR!” Nar boken gavs ut var
det, som idag, naturligt att foraldrarna var med dygnet runt pa sjukhuset till hjalp och
stod for sina barn.

Héndiga Hanna lever med sin pappa i en ny typ av familj, en vanlig foreteelse i en
tid da over halften av ingangna aktenskap upploses. Pappas nya kvinna Karin har en
son, och deras hem representerar hemmiljon i boken. Dér skadar pappan sig pa
studsmattan, dit atervander Hanna under tiden pappa opereras, och Karin hamtar
tillsammans med de bada barnen hem pappa fran sjukhuset. Pappas egen bostad namns
inte.

Bilderbockernas anknytning till sin samtid mérks genom att varierande
familjestrukturer synliggors i barnbockerna. Pa 1960-talet skildras karnfamiljen med
mamma, pappa och barn. Fran 1980-talet och framat skildras aven andra
familjebildningar. | tva bocker namns bara pappan, vilket kan betyda att barnet lever
med sin pappa eller i en familj, dar man har delad vardnad. | den ena av dessa bocker
forekommer en annan ensamstaende foralder. Det ar oklart om huvudpersonen bor med
sin pappa i denna nya familj. Kanske &r detta ett medvetet val hos forfattaren, sa att fler
ska kunna identifiera sig med familjekonstellationen eller en pekpinne om att pappor
ska delta aktivt i sina barns vardag. Jag kan konstatera att hemmiljon i
barnbilderbdckerna avspeglar den utveckling som finns i det samtida samhéllet.
Foraldrarnas arbete och barns forskola namns fran 1970-talet. | skildringen av
sjukvardsmiljon som arbetsplats syns ocksa en markbar forandring som gor att den
verkar mer demokratiserad. Har ser vi tydligt hur bilderbdckerna skildrar den tid barnet

lever i, boendemiljo, familjestrukturer och arbetssituation.
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6.2 Analys av textuell, ideationell och interpersonell struktur

| detta avsnitt analyserar jag sprak, innehall och relationer i undersokningsmaterialet
och valjer de punkter som &r av storst intresse for den kritiska diskursanalysen.

6.2.1 Textmassa och sjukvardstermer

Av tabell 1 framgar att man i mitt material inte kan se nagon klar tendens till minskat
antal ord i barnbdckerna. Boken fran 1960-talet har flest ord per sida (61,4). Darefter
har antalet ord i ovriga bocker i studien minskat, boken fran 1994 dock endast
marginellt (60 ord/sida).

De fackord som forekommer ar sjukvardstermer. Uttrycket sjukvardstermer
anvands om ord som i bockerna pa nagot satt har med sjukvard att gora, som plaster,
halsinfektion och blodtrycksmanschett. Eftersom vissa ord férekommer flera ganger i
samma bok, redovisar jag forst det totala antalet sjukvardtermer, och hur stor procent
dessa utgér av bokens totala antal ord. Sedan redovisar jag under kategorin
forstagangsforekomster, dvs. hur manga olika sjukvardstermer varje bok har och den
procentandel av bokens totala antal ord som de utgor. Antalet sjukvardstermer ger en
fingervisning om hur stort utrymme bdckerna ger at sjukvarden, och om barnbdckerna
ar inriktade pd att skildra sjukvarden pa ett pedagogiskt satt eller bara som miljo for en
skonlitterar berattelse. Ytterligare indikationer pa att boken ar pedagogisk far man,
genom att undersoka hur noggrant sjukvardstermerna forklaras for barnet i boken och
darmed ocksa lasaren. Jag satter sedan in detta i analysen av maktperspektiv, det vill
saga om séttet att forklara ar hierarkiskt, solidariskt eller manipulativt och visar pa falsk
samhorighet med lasaren (jfr Hellspong & Ledin 1997:263).

Tabell 2. Antal sjukvardstermer och forstagangsforekomster totalt och i % av antal ord

Boktitel Antal % av antal ord Forstagangs- % av antal ord
sjukvardstermer forekomster
( Lasse Larsson 48 3,6 18 1,3
I'Emma hos doktorn 51 8,1 13 2,1
Malin pé besok 62 7,0 37 4,2
I Aj! 51 2,8 26 1,4
@Handiga Hanna 35 3,3 16 1,5

n
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Om man jamfor det totala antalet sjukvardstermer med forstagangsforekomster, ser man
att i Emma hos doktorn upprepas tre av fyra sjukvardstermer (38 av 51). Ingen annan
bok i materialet har s& manga upprepningar. Denna bok har ocksa minst ord totalt (se
tabell 1) och mindre format &n de 6vriga, vilket tyder pa att den lampar sig for de
mindre barnen. Malin pa besok hos doktorn har flest sjukvardstermer, bade nar man ser
till det totala antalet sjukvardstermer (62) och forstagangsforkomster (37). Tydligast
talar siffrorna for forstagangsforekomster i procent av antal ord, dar andelen ar dubbelt
sa hog som i nagon annan bok (4,2 %). Malin pa besok hos doktorn upplevs mer som en
faktainriktad fotobok, vars syfte &r att beratta vad som héander vid ett l&dkarbesok i
allmanhet, inte just detta specifika. De manga sjukvardstermerna, som ofta forklaras i
sitt sammanhang, ar da pa sin plats. Det didaktiska draget fran 1980-talet ebbar sa
smaningom ut, och humor och lekfullhet tar plats (jfr Kareland 2001:56). Det kan
avlasas i de laga procenttal (1,4 % och 1,5 %) som forstagangsforekomsterna utgor i
bockerna fran 1990-tal och 2000-tal, lika Iagt som i Nar Lasse Larsson akte ambulans
fran 1966 (1,3 %).

Det finns i mitt material en 6kande tendens att forklara olika medicinska begrepp
och forlopp. Detta tyder pa att man i de senare bockerna vill ta barns fragor pa allvar,
och for dem formedla vad som hander i kroppen, och varfor man péa sjukhuset gor
undersokningar och ingrepp. Jag ska nu genom exempel i bockerna visa pa skillnader i
sattet att forklara sjukvardstermer.

| Lasse Larsson aker ambulans visar sjukskoterskan en bild pa hur méanniskor ser
ut inuti. Hon pekar pa ndgot som &r sa litet som en metmask ungefar, namner ordet
blindtarmsinflammation och att doktorn hade tagit bort den sjuka “masken”. Lasse far
vid ett annat tillfalle for att sluta skrika hjélpa till att fylla i en kurva, som visar hur det
ar med temperaturen. Dessa forklaringar ar mest till for att avleda uppmarksamheten
och lugna patienten. I Emma hos doktorn &r den enda term som forklaras
bed6vningssprutan. Den “tog bort det onda och doktorn kunde sy utan att det kdndes nat
alls”. Stelkrampsvaccinerad och sarldsning namns men forklaras inte. Malin pa besok
hos doktorn ar pedagogisk i sitt satt att forklara patientkort, som “ar en bricka som man
alltid ska ha med sig, nar man gar till sjukhuset. Pa den star vad man heter och hur
gammal man ar”. ”Tor lyssnar med ett instrument som kallas stetoskop. Det ar ett slags

horlur och med den kan han lyssna pa Malins hjarta och lungor”. Malin far sedan sjilv

19



prova att lyssna. Aj! eller nar jag hamnade pa sjukhus skildrar allt sett genom Gretas

dgon. Greta resonerar och kommenterar sjélv:

Sen tar hon bort nélen och later en plastgrej sitta kvar. Kanyl kallas den. Det ser hiskeligt ut men nu kinns
det nastan inte langre. Sen tappar hon ut blod i sma glasror. Kanylen ska sitta kvar sé att de slipper sticka

mig varje gang de tar prover.

Lavemang och rontgen forklaras med stor inlevelse i Aj! eller nar jag hamnade pa

sjukhus:

Nu &r vi pa rontgen. Vilken konstig apparat! Jag ska ligga pa en hard sdng under kameran. En skoterska
flyttar mig fram och tillbaka. Tar av mig tacket. Lat mig vara! Det gor ont! Hon ska spruta kontrast i mig
sa att bilderna blir tydligare. Hon sprutar nat vitt i kanylen som jag redan har i handen. Det blir alldeles
varmt. Jag kiinner hur det &ker upp for armen och ut i kroppen... Vind och vrid och hej o hi och HALL
ANDAN.

Greta formedlar bade funderingar och radslor kopplade till sédant som hon inte fatt
forklarat pa sjukhuset. Lasaren kanner sakert igen sig i denna patientens ovisshet som
formedlas. Till slut far hon veta att operationssaret inte kan spricka upp, vilket hon har
varit sa orolig for men inte vagat frdga om. | Handiga Hanna lagar pappa é&r

huvudpersonen Hanna med vid réntgen och diskuterar med lakaren Maria:

Dar ar din pappas kna och dr, ser du det dar svarta strecket. Den menisken sitter alldeles galet! — Vadda
menisk? undrar Hanna. — Jo menisken finns for att dampa stotar i knat, forklarar Maria, men den dér har

hamnat helt snett. Den ligger i vigen och gor att din pappa inte kan réta pa benet.

Denna forklaring hor samman med en bild pa en bildskarm, som Hanna och doktor
Maria kommenterar, ndr de sitter framfor skrivbordet (bild 5). Har foljer ytterligare ett

exempel pa detta multimodala satt att forklara for barn:

Nu ritar Mustafa ett kna pa ett papper och visar hur de ska laga det. — Vi gor ett hal i knat sa att vi kan

peta tillbaka menisken till ratt 1age. Sedan skjuter vi fast den med ett slags sma pilar.
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Doktor Mustafa sitter infér operationen och forklarar ingreppet for Hanna och hennes
pappa. Samtidigt syns ldkarens skissblock uppforstorat i en bild ovanfor dem, sa att
aven lasaren kan ta del av informationen (bild 6).

Jag konstaterar att de fackord som aterfinns i bockerna ar alla sjukvardstermer. De
ar olika manga men flest under 1970-talet och 1980-talet, perioden for vardagsrealism i
barnboken. Séttet att forklara dem varierar. Jag konstaterar att det sker en forandring,
och kring millennieskiftet forklaras sjukvardstermer pa ett sadant satt, att berattelsen
inte upplevs som i forsta hand en undervisningsbok. Det pedagogiska ar inte langre den
primara funktionen i bilderboken. Barns fragor tas pa allvar och syftet med
forklaringarna ar troligen att skapa trygghet for barnet, vilket kan ses som ett uttryck av

jamlikhet och solidaritet.

6.2.2 Deltagarroll och perspektiv

| detta avsnitt analyserar jag deltagarroll och perspektiv. | Nar Lasse Larsson akte
ambulans &ar huvudpersonen ett objekt som utsatts for handling, eller snarare
behandling. ”Vips var medicinen inne i munnen och Lasse svalde.” Han ar ocksa
upplevare: “Han vaknade i ett annat rum och allting blev hemskt.” S& ar ocksa fallet i
Emma hos doktorn: ”Doktorn syr ihop Emmas sar med sma fina knyt-stygn. Tank att
det inte kédnns ett dugg ndr doktorn syr. Vad bra att det finns beddvningssprutor...”
Malin pa besok hos doktorn &r 5msom objekt, dmsom upplevare: Tor kiinner pa Malins
hals. Déar finns kortlar som svullnar och kdnns som knutor ndr man har ont i halsen.”
”Blodet samlar Eva upp i ett litet ror. Sedan far Malin ett plaster pa fingret.” Aj! eller
nar jag hamnade pa sjukhus skiljer sig fran de tidigare bockerna. Har betonas de
mentala processerna och flickans deltagarroll som upplevare dominerar éver rollen som
objekt. ”Nu tar dom bort droppet. Jag MASTE upp och gi! Men om jag forsoker s& gor
det sé in i bomben ont! Jag kan inte sta rakt upp!” | Handiga Hanna lagar pappa
uttrycker propositionerna handlingar och Hannas deltagarroll &r agentens: ”Nu tanker
Hanna ga och leta efter den dir doktorn” (jfr Hellspong & Ledin 1997:155).

Den storsta skillnaden i1 perspektiv mellan bockerna &r att i Aj! eller nar jag
hamnade pa sjukhus iakttar den som bar subjektsperspektivet, det vill saga flickan,
varlden genom sitt eget jag och sin egen situation. | boken finns ett inifranperspektiv.
”Vi kommer in i operationssalen. Vad mycket folk! Vilken stor lampa! Det luktar starkt.

En skoterska sprutar nat i min kanyl.” | de andra bockerna ar det berattaren, den
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allvetande vuxna, som bar subjektsperspektivet och det ror sig om ett utifranperspektiv.
”Hér pa rontgen tar man bilder av skelettet med en slags kamera. Nu tittar Hanna pa
bilderna av pappas kna tillsammans med fotografen som heter Anneli och &r
sjukskoterska ocksa.” Ofta &r beréattelserna knutna till lasaren, lasarperspektiv, genom
att sjukvardstermerna forklaras. ”Tor lyssnar med ett instrument som kallas stetoskop.
Det ar ett slags horlur och med den kan han lyssna pa Malins hjarta och lungor. Malin
far prova stetoskopet pa sig sjalv. — Va kul! Jag hor alldeles tydligt hur hjartat dunkar!
séger hon glatt” I Aj! eller nar jag hamnade pa sjukhus blir vi delaktiga i den mentala
processen som beskrivs under sjukhusvistelsen, och vi bli engagerade i huvudpersonens
livsdde: “Jag ska opereras i morgon bitti. OPEvada? Opereras. De har hittat felet. Det &r
stopp inuti mig. Kisset kommer inte fram. Dom maste 6ppna magen och laga mig dar
inne. OPPNA MAGEN! Ja, det kinns inte forstds. Jag fir narkos ... Tink om jag
vaknar d4nda?” (jfr Hellspong & Ledin 1997:156).

Sammanfattningsvis ser jag olika deltagarroller i materialet. | boken fran 1966 ar
huvudpersonen mestadels objekt. | jag-berattelsen Aj! eller nar jag hamnade pa sjukhus
fran 1994 dominerar deltagarrollen som upplevare. | Handiga Hanna lagar pappa &r
Hannas deltagarroll agentens. Det visar att barn i bilderbdckerna forr mest var ett objekt
for sjukvarden, medan barnet numera ar ett subjekt, mer eller mindre aktivt,

Barnet far allt storre betydelse i berattelserna. Forfattaren ser oftare
handelseforloppet med barnets 6gon och med allt stérre empati. Texten blir med tiden
mindre hierarkisk. Berattaren star olika nara huvudpersonen. Pa 1960-talet &r beréattaren
langst ifran barnet och en brist pd empati med huvudpersonen ar tydlig. P& 1970-talet
och 1980-talet ser vi en objektiv allvetande berattare. Det faktum att det pa 1990-talet
skrevs en jag-berattelse med ett sjukt barn som huvudperson, dar lasaren kénner stark
empati med huvudpersonen, vittnar om att barns upplevelser och kénslor nu beaktas. |

boken fran 2000-talet star den allvetande beréttaren huvudpersonen néara.

6.2.3 Framstallningsarter, tilltal och omtal

| Nar Lasse Larsson akte ambulans &r berattaren sandare. Pa nagra stallen finns direkt
anfoéring, men storre delen av bokens text &r relaterande. Ibland férekommer tackt
anforing, ett svavande mellanldage mellan direkt och indirekt anféring: ”Det var inte sa
dumt att aka anda. Pappa och mamma var med, men stackars Kajsa fick stanna hemma

for att se efter valpen. Det var nog darfor hon grat, trodde Lasse” (jfr Hellspong &
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Ledin 1997:176). Personer i texten omtalas med fornamn, ibland med titel, “’syster
Lena”, ibland med varderande pronomen, ”den dar Olle”. Hér lyser huvudpersonens
kanslor igenom, eftersom Olle tidigare i berattelsen har retat Lasse.

Emma hos doktorn har en berattare vars rost ofta i tdckt anforing fargas av den
omtalades, huvudpersonens: ”Tank att det inte kénns ett dugg nér doktorn syr. Vad bra
att det finns beddvningssprutor, for annars skulle det nog géra ont — det & Emma saker
pa.” Emma liksom Ovriga personer omtalas genom hela texten med sitt fornamn eller
personligt pronomen.

| Malin pa besok hos doktorn omtalas personer med fornamn. Forsta gangen
sjukvardspersonal omnamns i texten kallas de syster och doktorn, sedan vid fornamn.
”Blodet samlar Eva upp 1 ett litet ror.” Detta géller dven Tor, som dr ldkare: ”Sedan
tittar Tor i Malins hals.”

Sandaren framtrader i Aj! eller nar jag hamnade pa sjukhus med personligt
pronomen i forsta person. Hela texten bestar av direkt tilltal i form av inre monolog, dar
bokens huvudperson talar med sig sjédlv och ldsaren. “Stackars mamma, grat inte!
Varfor grater hon? Ar det mitt fel? Jag latsas sova. Nu hér jag mamma saga: min
stackars lilla gumma, hon ser sa blek och ynklig ut... Da &r hon inte arg pa mig for att
jag blev sjuk? Mamma torkar tararna for att jag inte ska se.” Beskrivningar av olika
undersokningar kanns riktade till lasaren, men nagot text-du forekommer inte (jfr 6.2.2).
Personer omtalas pa olika satt. Kompisar omtalas med férnamn, sjukvardspersonal
ibland med férnamn, exempelvis Jimmy, ibland med olika epitet som gladtanten och
sammetssyster.

| Handiga Hanna lagar pappa héller sig beréttaren ndra huvudpersonen. “Hanna
suckar och féljer med ut i kontrollrummet. Hon har inte lagat nagonting pa lange nu.
Inte ens pappa, fast hon vet att han dr sonder.” Hér anvinds olika framstéllningsarter,
som relation, indirekt och direkt anféring: ”Nu har allt gatt s& bra att Hanna fylls av en
valdig fixat-fardigt-gladje. Hon fragar Mustafa om inte han ocksa ar fixat-fardigt-glad?
—Jo, men sjdlvklart dr jag det! svarar han.” Dessutom finns tdckt anforing: “Hanna gar
fram och trostar pappa for om man har sa dar ont sa behéver man bade krambandage
och pussplaster, det vet Hanna.” Personer omtalas med fornamn. Detta géller dven
lakarna Maria och Mustafa (jfr Hellspong & Ledin 1997:194-195).

Sammantaget omtalas personer pa olika satt i bockerna. | 1960-talshoken omtalas

doktorn utan fornamn, alltsd bara med titel, till skillnad fran syster Lena. Inte heller i
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1970-talsboken namns doktorns férnamn. | 1980-talsboken daremot bendmns doktor
Tor enbart med sitt fornamn. Samma sak galler boken fran 2007, dar lakarna Maria och
Mustafa omtalas med enbart fornamn. Boken fran 1990-talet ger sjukvardspersonal
egenskaper, som gladtanten och sammetssystern. | omtalet marks alltsa en utveckling

mot mindre auktoritet och hierarki inom sjukvarden och namnbruket.

6.3 Bildanalys och multimodal analys

Jag analyserar forst bilderna i alla bocker och kommenterar dérefter den grafiska

formen.

”Det ar redan klart”’, sa hon. >’Och vi ska siga adjo till
varandra. Mamma och pappa vantar pa dig.”

’Vad kul att aka ambulans igen”’, sa Lasse.

>*Anej, den hir gdngen blir det nog en vanlig bil”’,

sa syster Lena.

Bild 1 N&r Lasse Larsson akte ambulans

Bilderna i Nar Lasse Larsson akte ambulans fran 1960-talet &r idylliserande (bild 1). De
illustrerar vissa saker som namns i texten, dock inte alla. Bilderna i sig sjélva récker inte
for att barnet ska forsta handelseforloppet, sa kallad illustrerad text (jfr Edwards
2007:95). Akvarellerna i boken har ganska tydliga och detaljerade anletsdrag, men
konturerna ar oskarpa. Dessa verklighetstrogna bilder samsas ofta med mycket text,
men helsidesbilder finns.
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Nar doktorn sytt fardigt
far Emma lana en spegel
av skoterskan. | den ser hon
att doktorn sytt tre stygn.
Doktorn baddar dom

med en sarlosning

innan han satter pa
ett stort plaster.

s

Bild 2 Emma hos doktorn

Emma hos doktorn har enkla, stiliserade bilder i klara farger, som forefaller latta att
avkoda (bild 2). Bilderna har ifyllda konturer och bakgrunden &r alltid vit. Wolde
uttrycker ansiktsuttryck med bara nagra streck. En bild per sida fortydligar det som ségs
i texten och accentuerar det som ska uppfattas som centralt i bilden, sd kallad
illustration (Bjorkvall 2009: 24-25). Har litar bilderbockerna pa sina texter. Inom
barnbilderboksgenren kom brytningen med denna textberoende tradition 1981 med
Maxbockerna, dar bilden berattar handlingen. Den faordiga texten styr barnens
uppméarksamhet och fokuserar pa det vasentliga (Rhedin 2004:60).) Alla barn liknar
varandra och har samma ansiktsform och frisyr. Emma har sin vanliga kladsel: rdda
byxor och gron troja, vilket gor att lasaren kanner igen sig fran andra bocker i serien.

I Malin pa besok hos doktorn visar fotografier vad texten handlar om. Ibland, som
pa bild 3, ar fotografierna klippta i passande form for att passa textens layout. Bild och
text forstarker varandra. Texten talar om vad som hander pa bilden och forfattaren gor
en sa kallad Pellemetare (Bjorkvall 2009:25). Malin ser overkligt glad och fortjust ut pa

alla bilder och verkar inte alls sjuk.

25



— Hej Malin! Jag heter Tor och ar doktor. Nu ska vi ta
och se hur det star till med din hals. Men allra forst ska
jag be att du tar av dig kladerna.

VORYT R 000800504 sh v e ieqangitinte

Bild 3 Malin pa besok hos doktorn

I Aj! eller nar jag hamnade pa sjukhus (bild 4) &r skildringen av Gretas sjukdom och
vistelsen pa sjukhuset naken och suggestiv. Berattelsen innehdller inga forskénande
omskrivningar och &r latt att leva sig in i. | text sval som bild far vi veta hur ett barn
kan kanna sig kroppsligen och sjalsligen under en sjukhusvistelse. Nagon som enligt
flickan &r “misstdnkt glad” ska ta prover. Kanslorna forstarks av bilderna, fargerna och
texten. Som exempel kan ndmnas att en svart sida med vit text illustrerar den besvarliga
rontgen, flickan ar gron i ansiktet nar hon mar illa, och slokande tulpaner pa
nattygsbordet symboliserar halsotillstdndet. Alla bakgrunder &r i vitt eller svag
pastellfarg. Ann Forslinds enkla bilder liknar Gunilla Woldes med fa men uttrycksfulla
anletsdrag. Kraftfulla expressiva penseldrag visar ibland att kénslotrycket ar hogt hos
barnet (jfr Rhedin 2004:152). Bilderna &ar akvareller och uttrycker Gretas innersta kéns-
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lor och tankar. | bilderboken ser vi nu en tendens att gestaltningen ligger i lika hég grad

pa text som pa bild.

- S ‘
Jag vill ika hem! ‘
Doktorn pratar liinge med mamma och pappa.
Vad pratar dom om?
Jag ir nog viildigt sjuk? . m.:\ ‘

o

Det éir tidigt pA morgonen. -
‘Tomt och ddsligt.

Vi fir viinta ganska linge.

Det finns méinga roliga leksaker,
men jag orkar inte leka med dom.
Jag vetinte om jag sover 2
eller ar vaken.

1 Nukommer doktorn.

* Jag blir riidd.
Men doktorn ser snill ut.
Hon undersoker mig.
Hon klimmer mig forsiktigt pi magen,
Iyssnar pi mig med stetoskopet.
Hon frigar var jag har ont...
(OVERALLT!

Bild 4 AJ! eller nar jag hamnade pa sjukhus

Bilderna har forvrangt perspektiv. Klockor som paminner om dem péa Salvador Dalis
surrealistiska malningar talar om att tiden symboliskt sett ar ur led i flickans varld. Allt
ses ur flickans synvinkel, ibland ur grodperspektiv, vilket forstarker patientens kansla av
litenhet och utsatthet i sjukvarden. Pa vissa sidor eller uppslag syns inte huvudpersonen
pa bild utan bara fotandan pa hennes sang. Pa bild 4 ser vi hennes hander och manniskor
som lutar sig in mot bildens centrum éver henne. Varlden framstalls alltsa fran hennes
perspektiv. Texten uttrycker huvudpersonens tankar och kéanslor. Ronden beskrivs pa
foljande sétt: P& morgnarna nir jag sover som allra skonast kommer det alltid nagon
och slamrar och smaller i dorrar. Sen far man véanta arton timmar pa frukosten, hela
rummet &r fullt med folk som pratar en massa som hon inte forstar.” Detta uttrycker vél
hur barnet kanner sig. Manen foljer handelseforloppet pa avstand och forekommer 3
ganger i boken. | borjan har manen en bekymrad min. I mitten ar den blek och tunn som

flickan, talar till henne i vantan p& operation. ”Du FAR vara lessen, sager den. Det gar
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over. Snart ir du bra igen...”. | bokens slut har manen en glad min. ”Dir ser du, siger
den, nu ar det 6ver.” Nallen & med hela tiden som en familjemedlem och har i sympati
boken igenom samma ansiktsuttryck som flickan. Vid hemkomsten blir nallen opererad
av flickan, precis som Lasse Larsson opererade sin nalle ndr han kommit hem. Flickans
namn, Greta, namns endast i baksidestexten, vilket ytterligare betonar att det &r en jag-

beréttelse.

Bild 5 Handiga Hanna lagar pappa

I Handiga Hanna lagar pappa har illustrationerna starka farger, personerna ar skarpa i
konturerna och bakgrunden &r oftast vit, vilket gor bilderna kontrastrika. Férvrangda
ansiktsuttryck och underliga kroppsproportioner forekommer. Hander och fotter ar
onaturligt sma. Personerna i boken &r tecknade med ansiktet vant mot lasaren eller i
profil, beroende pa vilka personer som for tillfallet ar viktiga. Pa bild 5, dar lakaren
forklarar réntgenbilden, ser vi saledes lakarens ansikte rakt framifran och Hannas i
profil. Lakaren har stirrande blick och ger ett intryck av att vanda sig till lasaren saval
som till Hanna som sitter bredvid. Ett ansikte sett framifran kraver lasarens
uppmérksamhet och interagerar med l&saren, som genom detta kanner sig adresserad
(jfr Bjorkvall 2009:31). Teckningarna ar lite naivistiska och detaljerade. En méngd

detaljer finns pa bilderna av interiorer. Hannas gula handskar ligger kastade pa golvet i
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de flesta sammanhang, och tillsammans med verktygsladan symboliserar de
berattelsens tema om att laga och fixa. Ibland breder bilden ut sig 6ver hela uppslaget,

ibland bara pa en sida. Texten foregriper nasta sidas handelser.

Nu ritar Mustafa ett kni pi etc / //. e, ¥
papper och visar hur de ska laga \ /// % Q' Q \
det. \ o *

—Vi gér hil i knit sa att vi kan \ e = |
peta tillbaka menisken till ritt I\ R L} (
lige. Sedan skjuter vi fast den i ® /
med ett slags sma pilar. : B

Bild 6 Handiga Hanna lagar pappa

I hela boken ser vi exempel pa att bilden berattar utéver texten, och bild och text maste
kodas simultant for att man ska forsta (jfr Edwards 2007:101). | Handiga Hanna ska
pappa opereras och doktor Mustafa ritar upp vad som ska atgardas i pappas kna (bild 6).
Vi far se teckningen som ligger i en uppforstorad ruta bredvid forsedd med en pil,
specifikation, till den riktiga teckningen. Texten beskriver hur operationen ska ga till.
Den tecknade bilden hjélper texten att reda ut, forklara och fortydliga vad som ska
h&nda med knéet (jfr Melin 2000:83). Schematiska bilder resonerar mer 6vertygande &n
text, som t.ex. nar den radiostyrda rullstolen som Hanna har konstruerat kommer in i
bild i vanstra 6vre hornet, och vi far folja dess vég till nedre hogra hornet, via spar-
markorer som finns i serieteckningarnas varld. Rullstolen finns avbildad tre ganger. Att
Hanna ar avbildad flera ganger pa samma uppslag finns det exempel pa, néar de vantar
pa doktorn och Hanna hittar pd manga saker, samt nar hon kor pappa i rullstol till
rontgen. Paverkan fran seriernas varld ar tydlig. Rorelsen i bilden ar alltid fran 6vre

vanstra hornet till nedre hogra hornet, fran det kénda till det okanda.
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Grafisk form kan uttrycka kanslor och stdmningar men daven spegla det omgivande
samhallet. | Nar Lasse Larsson akte ambulans, Aj! eller nar jag hamnade pa sjukhus
och Handiga Hanna lagar pappa anvands ett typsnitt med seriffer, i Emma hos doktorn
och Malin pa besok hos doktorn ett typsnitt utan seriffer. Under 1970-talet och 1980-
talet, da bockerna om Emma och Malin skrevs, betonades funktionalismen till skillnad
fran det utsirade och iogonenfallande (jfr Bjorklund 2009:137). Handiga Hanna har ett
mindre typsnitt (12 punkter) jamfort med de andra barnbdckerna (14 punkter). Det kan
tolkas som att bilden efter millennieskiftet har fatt allt stérre betydelse an i de tidigare
bockerna, det vill saga storleken pa skriften halls tillbaka. Aj! eller nér jag hamnade pa
sjukhus har all text i fetstil, vilket kan tolkas som att bokens jag vill tala med hogre rost.
Ord och uttryck som ska betonas skrivs dessutom med versaler. "NU FAR DET
FAKTISKT RACKA” och om ménen ”Du FAR vara ledsen, siger den”. Hela boken &r
dessutom skriven med frasanpassat radfall (se bilden), det vill s&ga varje ny mening
borjar pa ny rad (Englund Sundin 2008:44-47), vilket gor att man automatiskt gor en
emfatisk paus efter varje mening. Bokomslaget har boktiteln skriven i typsnitt som
liknar skrivstil, vilket konnoterar personligt, sjalvupplevt innehall (Bjorkvall 2009:128—
143).

Saledes kan konstateras att bilderbockerna under tidsperioden blir allt mindre
beroende av sin text. Bild far storre betydelse an text. | borjan av perioden &r bilden
mest illustration. Sedan forstarker bild och text varandra och handlar om exakt samma
sak. | nésta period &r gestaltningen i lika hog grad i text och bild. Mot slutet av
undersokningsperioden berattar bilden nagot utdver texten. Bild och text har da ett
multimodalt forhallande, och text och bild samverkar parallellt. En esteticering och
modernisering av bilder pagar. Bilden i mitt undersékningsmaterial har gatt fran
idylliserande  till karikatyr med forvrdngda ansiktsuttryck och  underliga
kroppsproportioner. Vid millennieskiftet finns surrealistiska inslag och paverkan fran
serier och multimodala funktioner. Rorelsen i bilden ar alltid fran vanster till hoger, fran
det ké&nda till det okdnda. Med grafisk form som versaler och fet stil betonas ibland
nagot i handelseforloppet eller en viss kéansla hos nagon person i beréttelsen. Sadana
betoningar finns endast i boken fran 1994. Sammanfattningsvis speglar inte ovantat
saval text som bild i barnbocker det omgivande samhallet och anvénder de

uttrycksformer som férekommer i andra samtida medier.
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7 Sammanfattning och slutdiskussion

Syftet med denna uppsats ar att belysa hur samhallsutvecklingen avspeglas i
barnbdcker. Undersokningsmaterialet bestar av fem utvalda barnbilderbcker om
sjukvard for aldern 3-6 ar skrivna 1966-2007. Som metod och teori har jag utgatt fran
kritisk diskursanalys och kompletterat textanalyserna med analys av bild och grafisk
form. De fragestallningar jag vill ha svar pa i min undersokning &r hur
samhallsutvecklingen under perioden avspeglas i barnbilderbdcker, och hur barn och
vuxna inom sjukvarden framstalls.

Samhaéllsutvecklingen kommer till uttryck pd manga satt i barnbilderbockerna.
Boken fran 1966 ar en skildring av karnfamiljen, dar foraldrarnas arbetssituation inte
namns. Barnet behandlas hierarkiskt i saval ord som handling. Under 1970-talet och
1980-talet, da vardagsrealismen var vanlig i barnbdcker, skildras olika familjestrukturer.
Jamte karnfamiljen forekommer ensamstaende foraldrar eller foraldrar med delad
vardnad. Fran 1970-talet och framat beskriver barnboksforfattare foraldrarnas arbetsliv,
barns vardag pa forskolan och olika boendemiljéer. Barnet, huvudpersonen, blir med
tiden alltmer aktivt i berattelsen, samtidigt som forfattaren star narmre huvudpersonen
och ser handelseférloppet mer med barnets 6gon och med stérre empati.

Barnbilderbdckerna blir under undersokningsperioden allt mindre beroende av sin
text. Min undersokning pavisar inte att textmassan klart minskar, men forhallandet
mellan bild och text férandras och blir mer multimodalt. Budskapet framfors alltmer i
bilderna. Paverkan fran andra medier, sdsom tidningar, tidskrifter, datorer och TV, ar
tydlig. Bade text och bild speglar det omgivande samhallet.

Enligt Socialstyrelsens nationella patientenk&t 2011 upplevs patientbemdtandet
respektfullt och varden alltmer demokratiserad (Socialstyrelsen 2011). Mitt resultat
pekar i samma riktning. Aven om mitt undersokningsmaterial &r litet, syns en klar
tendens att auktoritetsutovande gentemot barn i sjukvarden med tiden blir alltmer
sallsynt. P4 1960-talet betonar personalens kléadsel, ordval, tilltal och omtal deras
auktoritet. I de senare bockerna har detta minskat och det mérks en utveckling mot
mindre auktoritet och hierarki inom sjukvarden och namnbruket. Forandringen
framkommer tydligast i bockerna fran 1970-talet och 1980-talet. Bockerna fran den
tiden har flest sjukvardstermer. | boken fran 1983 ar den pedagogiska funktionen

pafallande, och det méarks genom att barns fragor om sjukvard under undersok-
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ningsperioden tas pa allt storre allvar, vilket kan tolkas som ett tecken pa storre
jamlikhet och solidaritet med barn.

Sammantaget visar min analys att det omgivande samhallet och dess varderingar
avspeglas i barnbilderb6ckerna genom tidstypiska familjekonstellationer, hemmiljoer
och arbetslivsskildringar samt i relationen mellan barn och vuxna i sjukvarden.
Tydligast ar det i bockerna fran 1977 och 1983, skrivna under perioden da
vardagsrealism var den dominerande trenden inom barnbilderbdcker. De senare
bockerna ligger sa nara i tiden sa att det ar svart att fa syn pa perspektiv pa trenderna i
dem.

Resultatet av min analys blev inte s& pafallande som jag hade forvéantat mig. Det &r
latt att se spar av forandring, men att vetenskapligt bevisa det ar svarare, sarskilt nar det
som har ibland ar icke mathara tendenser. Valet av Aj! eller nar jag hamnade pa
sjukhus i mitt material ar diskutabelt. Boken har ett annat perspektiv, och denna jag-
berattelse ar ordrik och kanslomattad. Detta beror nog inte pa att den kom 1994, utan att
den ar en helt annan typ av bok. Om man bortser fran den boken, blir resultatet tydligare
att barnbilderbocker under tidsperioden far farre ord. | andra delar av analysen tillfor
boken exempel som jag inte vill undvara. Darfor har jag behallit boken i materialet.
Valet av Handiga Hanna lagar pappa &r ocksa diskutabelt, eftersom det dar ar pappan
och inte barnet som behover sjukhusvérd. Aven den boken tillfér emellertid den Gvriga
analysen manga vardefulla exempel.

Att synen pa barn och barndom har forandrats mycket sedan 1966 kan sattas i
samband med att hela vart samhalle har genomgatt stora forandringar. Familjen ar inte
langre den slutna, oftast trygga enhet den var for 50 ar sedan. Det ar en positiv
utveckling, om man ser till att barn far influenser fran manga olika hall, men det ar
negativt i de fall barn tvingas ta ett vuxenansvar. | dagens samhélle &r vi mer medvetna
om barns k&nslor och behov, men darmed inte sagt att de alltid tillgodoses. Att
bilderbéckerna har paverkats av andra medier i vart samhalle &r inte forvanande. Jag
tror att forfattare medvetet och omedvetet skriver pa ett sadant sétt att det appellerar till
barn, som idag redan fran tidig alder paverkas av vara medier. Av den anledningen tror
jag att vi i framtidens barnbilderbdcker far se mycket experimenterande i saval bild som

text och multimodala funktioner.
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