Hjalmar von Bonsdorffs
memoarer

Finska Lédkaresdllskapets Handlingar publicerar hdr ett utdrag ur Hjalmar von
Bonsdorffs memoarer. Memoarerna, som dr férfattade 1931 och omfattar tiden
1858-1888, har viinligen stqillts till Handlingarnas férfogande av Hjalmar von
Bonsdorffs sonson Carl-Henrik von Bonsdorff. Hela memoarverket kommer att bli
tillgéngligt pd Finska Lékaresdllskapets kansli. | utdraget nedan beskriver Hjalmar
von Bonsdorff den évervildigande entusiasm han greps av ndr han fick pabérja
kursen i kirurgi, den disciplin dér han sedermera utférde sin livsgdrning.

medicinens skilda discipliner. Jag anmélde mig den 1 september till tjainstgoring pa
den kirurgiska kliniken, eller avdelningen, som den kallades pa den tiden, inhyst
i Gamla klinikum. Lings en hog och brant trappa fran gardssidan kom man en vaning
upp till ett langt, smalt forrum, gemensamt for alla. Detta var det polikliniska vantrum-
met. Fran detta ledde en dorr till kanslirummet. Mitt pa golvet i detta fanns ett fint bord.

Har i detta rum samlades alla, professorer, assistenter, amanuenser och kandidater, och
hér forsiggick den polikliniska mottagningen och konversationen, en viktig faktor. En
annan dorr fran det polikliniska vdntrummet — tamburen - ledde till operationssalen, ett
rétt stort rum med ett stort fonster at soder. Mitt pé golvet stod ett urgammalmodigt opera-
tionsbord, pa kortvédggen en ldadersoffa. Innanfor detta var ett instrumentrum. Har lamnade
man sin rock och tog pa sig en vit rock, da négot skulle goras. Den inredningen foljde
med till nya kirurgiska sjukhuset och anvéndes sedan som forvaringsstille for kirurgiska
instrument av historiskt viarde. Harifran togs instrumenten och lades i karbollosning fére
operationerna, har fanns férbandsmaterialet o.s.v. Men jag har gatt hdndelserna i férvag.

Professor Saltzman hade d& dnnu icke begynt sin undervisning for terminen. Han var
e.o. professor. Ordinarie professor August Estlander var dod och platsen icke dnnu besatt.
Saltzman var eller blev sdlunda forordnad att skota professuren. Nu skottes det hela av
assistentldkaren Kristian Henrik Paqvalen - en nagot strdv men klok man - jag minnes att
han var poliklinisk assistent, men skétte om det hela. Sedan kom den ordinarie kliniska
assistenten Carl Lundstrom, en fin, fint bildad och utomordentligt dlskvédrd man i ordets
sanna bemérkelse, med vilken jag sedermera under arens lopp stod i det bésta forhéllande,
forst under samarbete pa sjukhuset. Sedan, under livets géng, korsades ofta vara banor
under mycket gott samforstand.

Alltsd anméilde jag mig hos Paqvalen, jag var d& den forsta och enda praktikanten
pa kliniken. Som amanuens tjinstgjorde di nuvarande landshoévdingen pa Aland, Lars
Wilhelm Fagerlund och en K.O. Bonde, en bondson fran Nérpes - i besittning av all den
hogfard som en formogen bondson kan sitta inne med. Vardera amanuenserna var mycket
véanliga mot mig och exploaterade mig vid behov. Paqvalen sade att jag var vilkommen,
han behévde en icke — amanuens pé den s.k. rosavdelningen. Kom sélunda omedelbart
in i medias res. Denna avdelning var avsedd for infekterade fall och inrymd i det gamla
barnbordshuset, ett tvdvanings stenhus vid Nicolai - nu Snellmansgatan. Befattningen
atfoljde en 16n av 25 mark i manaden.

Haérintill hade de medicinska studierna icke lyckats vicka négot storre intresse hos mig.
Nu Oppnades mina 6gon rétt snart for det stora i kirurgins konst. Med hanforelse gav jag
mig in i arbetet. Det var icke det inre medicinska famlandet som jag prévat under vartermi-
nen. Det géllde realiteter. Till en borjan, som enda medicine kandidat pa avdelningen, fick

H Ostterminen 1882 intrddde en vandpunkt i min livssyn och min uppfattning om

Friherre Hjalmar Gabriel von Bonsdorff (1858-1932) var extraordinarie professor i kirurgi vid Helsingfors uni-
versitet 1902-1918. Han verkade som Overldkare vid Diakonissanstaltens kirurgiska avdelning 1897-1918 och
pediatriska avdelning 1906-1914. Aren 1919-1926 var han 6verlikare for Finlands armé och 1928-1932 6verldkare
for skyddskarerna. Ar 1919 erholl han sanitetsgeneralmajors rang. Hjalmar von Bonsdorff verkade som ordférande
for Finska Lékaresillskapet 1900 och kallades till hedersledamot av Sillskapet 1928. Han publicerade ett stort
antal vetenskapliga arbeten, varav de flesta i Handlingarna.

Hjalmar von Bonsdorffs farfars far var Finlands forste arkiater Gabriel Bonsdorff (fran 1819 von Bonsdorff).

Argang 186 Nr 1, 2026

65



jag skriva alla sjukhistorier och folja med vid forbandsbyten pa de skilda avdelningarna,
till dess att assistentldkaren till sist besokte rosavdelningen. Pa sé sétt kom jag att folja
med arbetet pa hela sjukhuset, och resultaten av den operativa verksamheten. Jag blev s&
innerligt betagen i detta arbete strax fran begynnelsen, sa att jag hdngde i bittida och sent.

I medlet av september vidtog Saltzmans undervisning, och dé blev det en ny flakt ver
det hela. M&hédnda var han icke det man ville kalla en stor kirurg, men han var i mitt
tycke en mycket god ldrare och en mélmedveten operator. Strax fran begynnelsen var han
mycket védnlig mot mig, ja &dlskvird - och det fortgick hela livet.

Arbetet pa kliniken gick dé i karbolantiseptikens tecken — Saltzman hade besokt Joseph
Lister och dar ladrt sig konsten. Allt skedde som sagt i karbolantiseptikens tecken, men
Saltzman var en aseptiker i hela sin ldggning och i sitt arbetsfalt - han var rigordst renlig
vad géllde person och arbetssitt. Efter handtvéttningen, som hér drevs energiskt med
tval och borste i hett vatten, skulle hdnderna blétas i karbollosning. Denna luckrade upp
huden pé fingrarna, vilka snart sdgo anskrdammeliga ut, som hdnderna p& en bykmadame.

Da alla instrument lago i karbollosning, bidrog allt blott att oka effekten. Patientens
hud tvittades med karbolvatten efter rengoring med tval och vatten. Operationen forsig-
gick i ett moln av karbolangor, som utspyddes av en stor ”spray”: Ur en stor behéllare,
innehéllande vatten, utdrevs genom kokning vattenangor, vilka upptogo karbollosning ur
ett framfor &ngpannan stéllt kdrl - sdsom en pulverisator.

Alla - operatoren - assistenten - patienten - voro insvepta i ett moln av karbolanga, hela
rummet var fyllt ddrav. Och hér skulle man leva, vistas och andas in denna atmosfar. All
infektion kom fran luften, det trodde man, s& hade Pasteur sagt, och denna skulle under
operationens gang pa allt sétt avhallas eller oskadliggoras. Ligaturerna gjordes med krom-
syrekatgut uppbevarad i karbololja, som nedrigt bréande de trasiga fingrarna. S& skoljdes
séret och syddes ihop, och sa insattes alltid en gummidrain eller par. S& kom férbandet
- forst skulle pa saret ldggas ett stycke “makintosch”, en tunn hinna. Den var icke i bruk
pa min tid. S& kom den s.k. “krullgasen”, ett 16st hoptovat stycke karbolgas eller tyll, olika
namn for samma sak. Denna preparerades pa sjukhuset av vaktmaéstarbitrddet Berg, en
patient med lupus i ndsan - &n var han vaktmastarbitrdde, &n patient. Den ordinarie vakt-
méstaren Varelius var ”antiseptikens virste motstandare pa kontinenten” - ndgon annan
karaktédristik behoves ej. Annars en klok och bra karl. Berg kallades ”vargen”, av lupus,
var och forblev ett faktotum péa sjukhuset - foljde med i alla 6den och dog i lunginflam-
mation i borjan av 1890-talet.

Karbolgasen bereddes pa foljande satt: Det bereddes en 16sning av kolofonium, ett slags
hartsdmne, i sprit. Till denna 16sning fogades s& karbolsyra i givna proportioner, och i
densamma doppades forbandsgasen samt hidngdes sedan upp pa sjukhusets vind att torka.
Da spriten avdunstat, fixerades karbolsyran i gasen, s trodde man. Det var pa en Oppen,
dammig vind, varest forvarades ett och annat och vartill vem som helst hade tilltrdde.
Sedan forbandsgasen torkat bevarades den i bleckhinkar och lador.

Men jag dterkommer till forbandet: pa krullgarn lades ett 8-dubbelt lager av forbandsgas
och sé ett stort stycke papper, som nadde ut 6ver forbandets kanter - kallades “protektiv”
och var som smérpapper. Det hela fixerades med stéarkelsebindor - och sa fick den opere-
rade karbolforgiftning, och detta var ett spel for sig. Séllan gjordes mer &n en operation om
dagen, ndgon gang tva. Varje tjanstgorande skulle narkotisera sin egen patient. D& jag till en
borjan var den enda som sélunda fick skriva sjukhistorier at alla intagna, alag det mig att
narkotisera alla. Sa larde jag mig den konsten. S gick man pa rond, en av amanuenserna
skulle gora ”sprayen”. Ett forband fick icke 6ppnas utan att det blottade saret sprayades,
som det hette. Tillstotte det infektion, s& var det fel i sprayen. Den vanligaste formen var
ros - sé fick jag patienten till min avdelning. Ndgon annan orsak till infektion forelag icke.

Jag begrep ganska snart att inse och fornimma, att kirurgin var mitt gebit, och jag styrktes
och stérktes i denna tro genom det fortroende som visades mig och mitt arbete. Jag fick
pa min avdelning utfora finare operationer, jag fick 6vertaga dejourturer ndgon gang for
de ordinarie amanuenserna, d.v.s. vara till hands om nagonting behovdes pa avdelningen
och taga hand om s.k. dejourfall - olycksfall som inkomma under natten eller efter fullfort
Kklinikarbete - och giva den forsta hjélpen.

Detta har jag beskrivit val vidlyftigt, men det star sa livligt for mitt minne - jag tyckte att
jag larde mig sa mycket alla dagar och stddse nagot nytt. Dessutom begynte jag nu begripa,
att en medicine kandidat maste ldsa sin kursbok, och det begynte jag och det var klokt.
Icke hér och dér efter fall, utan i en kontinuitet fran pérm till padrm. Det klarar begreppen,
ger en sammanhéngande inblick i det man studerar.
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