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Inledning

I december 1995 inkom exploateringskontoret pad Hirnésands kommun med en forfrd-
gan till Linsmuseet Visternorrland om en kulturhistorisk dokumentation av f d Gidea
sjukhus. Bakgrunden dr att nuvarande dgaren, landstinget, 6nskar avyttra delar av miljon
som innefattar det gamla mentalsjukhusets byggnader och parkanliggning. Dokumenta-
tionen 4r tdnkt att ge kommunen vigledning hur man planmissigt skall forfara med om-
rddet infor framtiden.

Gillande detaljplan harror frdn 1917 och tilldter 1 huvudsak olika vardinstitutioner. Ef-
tersom sjukhusets verksamhet dr avvecklad sedan slutet av 1980-talet hindrar detalj-
planen att ny verksamhet forldggs till omrddet. Samtidigt finns det inga bestimmelser
som reglerar exploateringsgraden 1 parken och vid stranden.

I kommunens dversiktsplan frdn 1992 rekommenderas att omrddet anvinds till allmédnna
andamadl: forvaltning, institutioner, skola, vird m m. G&ded sjukhusbyggnad dr angiven
*som intresse for kulturmiljovarden tillsammans med den omgivande parken.

[ det planprogram som kommunens plan- och byggkontor upprittade for sjukhus-
omradet 1992 presenteras flera mojliga planutvecklingar infor framtiden. Forslagen om-
fattar dels ett bevarande av sjukhusbyggnaderna och parken men med nya anvind-
ningsomréden, dels en rivning av byggnaderna som ersitts med flerbostadshus och par-
keringsplatser.

Den kulturhistoriska bedomningen av Gided sjukhusmiljo har krédvt en relativt noggrann
undersokning, som inleddes med en nuldgesdokumnetation av miljon. Hir har foto-
dokumentationen och de ménniskor som kénner till miljén varit viktiga. Litteratur- och
arkivstudier har legat till grund for informationen om byggnaderna och sjukhusets verk-
samhet i ett historiskt perspektiv. Ett begridnsat arkivmaterial finns pd landsarkivet i Hir-
nosand. Eftersom verksamheten pdgétt under en ling tid, 1845-1989, har arkivstudierna
koncentrerats till dverlikarens drsberittelser, som ger mycket detaljerade byggnads- och
verksamhetsbeskrivningar. Ett mer komplett arkivmaterial 6ver landets centralhospital
finns pd riksarkivet 1 Stockholm.

Miljobeskrivning
Géded sjukhus dr beldget pd Harnosands fastlandssida precis ddar Sodra sundet viker av i

sydvistlig riktning. Miljon som dr en udde med vatten mot viéster och soéder har ur-
sprungligen tillhort Gdded by dir yttersta delen av udden kallades Lerudden.

Den ursprungliga huvudinfarten stricker sig frin Storgatan och passerar fingvérds-
anstalten frdn 1861. Hir méter en ung bjorkallé som leder till “Gula villan®, f d Norr-
lands hospital frin 1845. Byggnaden inrymmer barnavérdscentral och psykoterapi-
lokaler. Omedelbart till vinster ligger Gided sjukhus, f d Himdsands centralhospital
frén 1862. Sjukhuset anvinds bl a av ABF for diverse kursverksamhet.

Hela sjukhusomridet omgérdas av en vacker park med diverse planterada ddeltrid. Nar-
mast norr om sjukhuset ligger den nybyggda strandgérden som inrymmer lokaler for
psykiatrisk vird. Soder om sjukhuset ligger lasarettets huvudbyggnad och ett flertal an-
nex och ekonomibyggnader. Mellan lasarettet och sjukhuset ligger en dldre byggnad
med putsfasader som tidigare inrymde sjukhusets panncentral.




Harnosands vardhistoria fram till mitten av 1800-talet

Héarnésands lasarett/hospital

Ar 1670 beslutade Visternorrlindska kommissionen att anliigga ett hospital med Anger-
manlands landsbygd som upptagningsomride. Byggnaden uppférdes pd fastlandet utan-
for Harnosands sodra stadsport och var i bruk i drygt hundra &r. En av orsakerna till att
sjukhusen i allménhet forlades utanfor stdderna var risken for smittspridning.

I samband med att Himdosand dterfick privilegiet som residensstad 1786, (Sundsvall var
residensstad dren 1654-1786), beslutades om ett nytt kombinerat ldnslasarett/hospital pd
den gamla hospitalstomten, samtidigt som det gamla hospitalet revs.

Det nya lasarettet stod fiardigt 1788 och var en tvd vaningar hog timmerbyggnad med
panelade fasader, symmetriska fonsteraxlar och brutet tak. Lasarettsfunktionen var in-
rymd i bottenvdningen och hade till en borjan nio virdplatser. Den dvre vdningen in-
rymde hospitalet samt en lagenhet for sysslomannen. Upptagningsomrddet omfattade
hela Visternorrlands lin som nu utgjordes av landskapen Angermanland och Medelpad.

Frén mitten av 1700-talet tillhorde flertalet av alla lasarett och hospital kronan, medan
tillsynen 18g pa Serafimerordensgillet. Nigra skattemedel stod inte till forfogande for
forsorjningen, utan verksamheten finansierades genom hdrt patientarbete och frivilliga
donationer frin enskilda personer och filantropiska organisationer.

Fram till 1800-talets borjan var det ingen storre skillnad pé de bdda verksamheternas
inriktning. Forenklat kan man sdga att lasaretten var inriktade pd somatiska sjukdomar
medan hospitalen hade utvecklats frén forvaringsanstallt for i forsta hand spetélskesjuka
till forvaringsplats for kroniskt sjuka, dlderdomssjuka och sinnessjuka. Gemensamt var
att patienterna saknade mdjlighet till egen forsorjning och didrfor hade hospitalen och
lasaretten karaktiren av fattighus. I gorligaste mén skildes mén och kvinnor &t och dven
de som hade smittsamma sjukdomar, typ veneriska sjukdomar och spetilska. Ndgon
vérd var det knappast frigan om utan de anstillda hade till uppgift att uppritthalla den
ordning som var fastilld enligt scheman.

Lasarettet och hospitalet skiljs at

Redan under tidigt 1800-tal borjade de gamla virdinstitutionerna att anta en ny form.
Hospitalen borjade successivt inrikta sin verksamhet pé de sinnessjuka, samtidigt som
lasaretten i allt hogre grad dgnade sig &t de somatiskt sjuka.

1818 gick lasarettet och hospitalet skilda vigar, dtminstone rumsligt sett. P4 samma
tomt strax intill lasarettet uppfordes en ny byggnad for hospitalets verksamhet. Lins-
lasarettet tog nu hela byggnaden i ansprak for kroppssjukvarden. Lanslasarettet var i
bruk till 1893, da det ersattes av ett nytt lanslasarett. Till skillnad frin hospitalen, som i
framtiden kom att lyda under staten, tillhérde lasaretten landstingen frin 1862. Aven
under 1800-talet forekom samarbete eftersom 1882 drs hospitalsstadga reglerade att
akutsjuka mentalpatienter skulle beredas vird p lasaretten.




1823 ars hospitalsreform

I borjan pd 1820-talet riktades kritik mot den befintliga hospitalsvirden. Detta fram-
tvingade en riksomfattande utredning som l4g till grund for en ny organisation, dir sta-
ten tog ett stdrre ansvar. For att rdda bot pd den gamla hospitalsordningen beslutade
riksdagen 1823, att flera mindre hospital skulle slds samman till statligt styrda central-
hospital. Hospitalen skulle nu enbart dgna sig &t sinnessjukvérd. Trots reformarbetet
drojde det néstan trettio 4r innan nybyggnationen blev allvar.

“Gula villan“ 1845 ars hospital

Hérndsands hospital var ett av sammanlagt dtta hospital som blev kvar efter 1823 &rs
nyordning. Hospitalet frin 1818 blev utdomt under 1830-talet och 1845 byggdes ett nytt
hospital pd den s k Lerudden 1 Gdded. Hospitalet var avsett for 50 patienter och
upptagningsomridet omfattade de fyra nordligaste linen: Visternorrland, Jamtland,
Visterbotten och Norrbotten.

Byggnaden uppfordes efter ritningar av arkitekt A. Nystrom och dr en timmer-
konstruktion med panelade fasader. Exakt hur byggnaden var organiserad vid uppforan-
det finns inte dokumenterat. Foljande beskrivning édr himtad frin 1862 4rs inspektions-
protokoll med bifogade plan- och fasadritningar. Enligt protokollet genomfordes stora
ombyggnader av interidren, medan exterioren troligtvis limnades orord. Mittpartiet dr
uppfort i tvd vdningsplan och har ett flackt valmat tak. Entrén dr belidgen i byggnadens
mitt och betonas av kraftiga listverk uppburna av fyra grupperade pilastrar i varje vi-
ningsplan. De 8 fonsteraxlarna dr symmetriskt placerade. Runt hela fasaden stricker ett
véningsskiljande listverk. P4 kortsidorna finns tvd identiska flygelbyggnader i ett vi-
ningsplan med sma kvadratiska fonsteroppningar och valmade sadeltak.

I jimforelse med de stora monumentala byggnaderna frin borjan av 1860-talet framstdr
hospitalet som ett relativt tafatt forsok att rdda bot pa platsbristen inom sinnessjuk-
vérden. Och redan ca tio ar efter uppférandet blir byggnaden utdomd. Stilmissigt ar den
en god representant for den arkitekturstil som faller inom ramarna fér empiren, som
kdnnetecknas av ldngsmala, 13ga byggnadskroppar med flacka tak. Om man bortser fran
flyglarna, for den tankarna till en ddtida herrgdrdsbybggnad.

Harndsands centralhospital

Det statliga centralhospitalet

1854 beviljades statliga medel for uppforandet av ett nytt centralhospital i Harndsand.
Det forra hospitalet hade redan banat vég for en vidare exploatering av Gideds strand-
omréde. Eftersom det handlade om en utokning av verksamheten dér dven gamla
hospitalsbyggnaden skulle ingd, forlades den nya byggnaden i vinkel, omedelbart norr
om den gamla. Till arkitekt anlitades den riksbekante J. F. Abom, dé verksam inom
overintendentembetet. Abom var en flitigt anlitad arkitekt nir det gillde stora offentliga
byggnadsprojekt och hans verksamhet omfattar allt frin vérdinstitutioner till kyrkor och
skolor. Hans mest kiinda byggnad &r troligtvis Berns salonger i Stockholm.

Grundldggningsarbetet pdborjades under véren 1857 och &ret dérpé ticktes yttermurarna
med tak. P4 grund av ekonomiska problem avstannade arbetet under flera &r och ater-




upptogs inte forrdn 1861. Vid slutbesiktningen 29 december 1862 konstaterades att
byggnaden var fullt indamélsenlig och att den motsvarade moderna krav pa “kur- och
vérdanstallt™ for sinnessjuka. (Hér bor noteras att 1858 4rs hospitalsstadga skilde mellan
hospital och asyler, ddr hospitalet var till for de som kunde botas medan asylen var en
vérdanstallt for obotligt sjuka). Den nya byggnaden hade plats for 76 patienter, tillsam-
mans med den gamla byggnaden hade hospitalet plats for 124 patienter.

Arkitektur och planlésningar

Hospitalet har en smal rektanguldr planform med ansatser till flyglar mot vister. Till
grundmurar och sockelparti anvindes natursten, medan fasaderna uppfordes med mur-
tegel som putsats. Byggnaden har tvd hela vdningsplan och souterringvaning, medan
det utskjutande mittpartiet bryter takfoten och bildar en tredje véning med frontespisar
mot tvd hill. De symmetriskt placerade fonsterdppningarna har raka valv med undantag
av frontespisarnas bigvilvda fonster. Den mittcentrerade entrén nés via en barock-
utformad trappa av huggen granit. Den bdgformade portalen omges av ett filt med lju-
sare puts och portalkrénet bir inskriptionen 1862 med romerska siffror. Byggnaden har
en horisontell hillning som forstirks av de vdningskiljande listverken. Den stramt héllna
putsarkitekturen med klassicistiska forebilder ar tidstypisk for ditidens institutions-
byggnader.

Planlosningen var horisontalt organiserad, vilket innebar att matsalar sovrum och dag-
rum var beldgna pd samma véningsplan. I byggnadens mittparti fanns mottagningsrum
och ldkarrum pé forsta viningsplanet, medan det andra viningsplanet utgjorde det obli-
gatoriska kyrkorummet. P4 dmse sidor om mitten fanns patienternas sovrum, dagrum
och matsalar. Den norra delen var reserverad for kvinnor och den sddra for médnnen.
Hogst upp i frontespisarna fanns fyra rum for 1:a klassens patienter, tvd kvinnliga och
tva manliga. Detta markerades i fasaden med de bigformade fonsteroppingarna. I kil-
larvdningen fanns kok, diverse forrddsrum och badrum.

Isoleringsceller saknades i den nya byggnaden och de patienter som betecknades som
osnygga eller vildsamma var hidnvisade till det gamla hospitalets nedre véningsplan
som byggdes om enbart for detta andamél. Det Gvre vdningsplanet anvandes till expedi-
tion, sammantrdden och till bostad for sysslomannen.

Den yttre miljén

De nyuppférda centralhospitalen gavs inte enbart en tilltalande arkitektur, minst lika
viktig var den omgivande parkmiljon som ansdgs ha en rogivande effekt, samtidigt som
den gav patienterna sysselsdttning. Hospitalsparken borjade anldggas i samband med att
nya hospitalet togs i bruk och var firdig 1867. Eftersom hospitalen till stor del var sjdlv-
forsorjande krivdes i princip samma ekonomibyggnader som vid ett jordbruk. Exakt var
dessa byggnader lig framgdr inte av arkivmaterialet, detta giller dven personalens bo-
stider. Den obligatoriska kokstradgérden var belédgen omedelbart vister om hospitalet.
Hela anstaltsomridet var inhdgnat med hdga plankviggar.




Hospitalets férandringar under 1800-1900-talet

1878 ars om- och tillbyggnader

Redan 1869 viickte landstinget fragan till hospitalséverstyrelsen om utbyggnad av
hospitalet. Det gamla trihusets vdrdlokaler ansdgs obrukbara. Behovet av fler platser
var overhingande, eftersom man dven tvingades ta emot patienter utanfor ordinarie upp-
tagningsomréde. Beslut om utbyggnad fattades inte forrin 1874. Aret diirp4 anlinde en
delegation frdn Stockholm dér bl a Serafimerordens egen arkitekt Axel Kumlien ingick.
Ursprungstanken var att uppfora ett fristdende annex, men omréidets daliga grund-
forhdllande gjorde att Kumlien upprittade planer for en tillbyggnad av huvud-
byggnaden. Négra uppgifter om vem som utforde arkitektritningarna har inte patriffats i
det undersokta arkivmaterialet, men enligt uppgifter frin litteraturen utférdes dven dessa
ritningar av J. . Abom.

Grundlidggningsarbetet pdborjades 1876 och tillbyggnaden var fardig for inflyttning &rs-
skiftet 1878-79. Hospitalet hade nu plats for 221 patienter. Resultatet blev att de ur-
sprungliga flygelansatserna byggdes till med anpassade flyglar i 60 graders vinkel mot
hospitalets ldngsidor. Flyglama avslutades med tvirstillda, halvcirkelformade
byggnadskroppar 1 ett viningsplan. Detta arkitektoniska grepp ldr ha inhdmtats frin S:t
Anne hospitalet i Paris. Den sneda placeringen syftade till att ge luften friare tilltride till
huvudbyggnaden, samtidigt som det underlittade att anligga promenadgdrdar for pa-
tienterna.

Tillbyggnaderna resulterade i en ny inre organisation. Huvudbyggnaden reserverades for
lugna och snygga patienter medan flyglarna var till fér de oroliga och osnygga patien-
terna. I den yttre delen av flyglarna fanns isoleringsrum och langst ut i de halv-
cirkelformade avslutningarna fanns isoleringsceller for stormande patienter. I den sodra
flygelns killarvaning inrédttades hantverkslokaler for skriddare, skomakare och snickare.

Tribyggnaden byggdes om till likarbostdder och kontor. I samband med detta avldgsna-
des de smd kvadratiska cellfonstrena i flyglarna, som ersattes med storre rektangulira
fonsterdppningar.

Landstingspaviijongen fran 1902

Runt sekelskiftet formulerades nya idéer om hur god vird skulle bedrivas pd hospitalen.
Den gamla metoden med inldsning i ensamceller och tvingsmedel ansdgs forlegad. Is-
tdllet foresprakades stora 6ppna sjuksalar dér flera patienter kunde héllas under stindig
overvakning. Tanken var att patienterna inte skulle ges tillfille att sjunka in i sin egen
sjukdom, vilket ansags vara fallet vid isolering. Overvakningssalarna skulle pAminna
om de stora och ljusa salarna inom kroppssjukvéarden, vilket ansdgs ha en terapeutisk
verkan pa patienterna. For att ytterligare effektivisera 6vervakningen blev sdngliget en
vanlig ordination. Vardreformen innebar att flertalet av de dldre hospitalen delvis bygg-
des om for att kunna mota de nya kraven. Vardformen var i forsta hand inriktad pé akut
sjuka patienter och innebar inte att de gamla stormcellerna avvecklades.

1897 fick hospitalet kritik mot att dvervakningsavdelning saknades, samtidigt som
platsbristen dter var ett problem. Arendet behandlades av landstinget som 1898 bevilja-
des statliga medel for uppforandet av en fristiende dvervakningspaviljong. Den nya




overvakningspaviljongen uppfordes strax norr om hospitalet och stod férdig 1902. Pa-
viljongen inrymde 40 patienter uppdelat pd 20 min och 20 kvinnor. Hiir fanns ocksi bo-
stdder for personalen.

Ny ekonomibyggnad

1908 uppfordes en ny ekonomibyggnad som inrymde kok, tvitt, forrdd m.m. Byggna-
den placerades vister om hospitalet i fonden mot borggdrden. Ekonomibyggnadens pla-
cering medforde att borggirdens rumsverkan forstirktes.

Samma &r ersattes de gamla vedeldade kakelugnarna med vattenburen virme.
Panncentralen uppfordes strax séder om den nya ekonomibyggnaden.

Harnésands hospital byter namn och blir ett B-sjukhus.

1920- och 30-talen kéinnetecknas av stora fordndringar inom sinnessjukvérden. Den tidi-
gare sidngbehandlingen fir ge vika for arbetsterapin. Den medicinska terminologin uto-
kas och medfor en 6kande differentiering. 1931 forsvinner de gamla hospitalsnamnen pé
samtliga hospital och Hirndsands hospital byter namn till G&ded sjukhus.

Under hela 1920-talet diskuterades sjukhusets framtid. Sjukhuset ansdgs omodernt och
den stindiga bristen pd patientplatser gjorde att medicinalstyrelsen hade planer pé att
ersitta sjukhuset med ett nytt i Gdvleborgs ldn. Frigan blev bdde 1dngdragen och segsli-
ten. I ett riksdagsbeslut frdn 1937 beslutades att Gided sjukhus skulle dverlatas till
Visternorrlands lidns landsting, samtidigt som ett nytt sinnessjukhus med 902 platser
skulle uppféras i Sundsvall. Aret fore invigningen av Sidsjons sjukhus 1943, fattade
riksdagen ett nytt beslut om att Gddeé skulle drivas 1 statlig regi som B-sjukhus under
en tiodrsperiod. Detta medforde att vardplatserna och delar av administrationen tillfoll
Sidsjons sjukhus.

I riksdagsbeslutet anslogs ocksd 250 000 kronor till en omfattande renovering av sjuk-
huset. Ombyggnadsritningarna utfordes av divarande medicinalstyrelsens arkitekt
Hakon Ahlberg. Arbetet pdborjades 1944 och omfattade nytt sanitetssystem och om-
byggda avdelningar dér bl a andra vaningsplanet i bigge flyglarna byggdes om till
1soleringsavdelningar.

Sjukhuset drevs i statlig regi fram till 1967 dd en riksomfattande sjukhusreform beslu-
tade att mentalsjukvérden skulle verka under samma organisation som kropps-
sjukvdrden. Visternorrlands landsting tog 6ver verksamheten 1967 och Gaded blev dter
en sjdlvstindig enhet med eget upptagningsomrade och egen utskrivningsndmd for
tvdngsintagna patienter.

Sjukhusets avveckling

De stora medicinska framgéngarna med psykofarmaka under 1950-talet medforde suc-
cessivt Oppnare virdformer dér socioterapin fick en framtridande roll. Under 1960-talet
borjade den urdldriga sjukhusordningen som till stora delar uppritthélls med disciplin
att luckras upp. Avdelningar med béde min och kvinnor var inte ldngre ndgon omdojlig-
het. Patienterna sdgs for forsta gdngen som enskilda individer som i gorligaste mén
skulle trinas for ett liv utanfor sjukhusets viggar.




De allt 6ppnare virdformerna resulterade efterhand i att de stora sjukhusen spelat ut sin
roll. 1983 uppfordes en ny akutpsykiatrisk klinik i anslutning till sjukhuset och 1989
togs den nybyggda rehabiliteringskliniken Strandgérden i bruk. Samma &r limnade den
sista patienten Gaded sjukhus. Frén 1989 till 1992 anvindes sjukhuset till invandrar-
forldggning. Idag anvinds delar av sjukhuset for kursverksamhet i ABF:s regi.

Sammanfattning

Historik

1845 uppfordes Norrlands hospital som ér en herrgérdsliknande tribyggnad med pane-
lade fasder. Hospitalet hade plats for 50 patienter och upptagningsomridet omfattade de
fyra nordligaste linen. Redan efter tio dr var hospitalet utdomt och ersattes 1862 av
Hérndsands centralhospital. Det nya centralhospitalet uppfordes efter ritningar av arki-
Jtekten J. F. Abom och tillhor den forsta generationen av de stora statliga sjukhus som
borjade uppforas fr o m 1860-talet. Sjukhuset gavs en relativt dterhdllsam utformning
med symmetriska fonsteraxlar och betonat mittparti. Ndgra avdelningsgrinser framtri-
der inte 1 fasaden. Sjukhuset uppfyllde alla de medicinska krav som centralmyndigheten
stdllde for en god vird, ndmligen: avskildhet frin staden, en omgivande park med koks-
trddgérd for sjukhusets forsorjning och slutligen en modern arkitektur som underldttade
differentiering. Min skildes frdn kvinnor, lugna frén oroliga, snygga frdn osnygga osv.
For att ytterligare forsakra sig om att den skadliga yttervirlden utestdngdes, inhdgnades
hela omridet med staket och plankviggar. Det édldre trihuset som uppfordes som hospi-
tal 1845, byggdes om for de besvirligaste patienterna. Strax norr om sjukhuset uppfor-
des samtidigt Hirnosands centralfingelse. Aven dessa vérdinstitutioner drevs i statlig
regi och har en historia som delvis sammanfaller med sinnessjukvérdens.

Redan under slutet av 1860-talet stilldes krav pd att en utdkad kapacitet. Resultatet blev
en tillbyggnad i form av tvd snedstillda flyglar. Flyglarna stod fardiga 1878 och for ut-
formningen stod troligtvis J. F. Abom. Sjukhusets framsida mot dster fick nu karaktiren
av ett skyddande murverk, medan den véstra sidan 6ppnade sig 1 form av en avgriinsad
borggérd. Flyglamas planlésning foljde huvudbyggnaden, med sidokorridorer och en
horisontal organisation. Aven fasaderna anpassades efter huvudbyggnadens symmetri-
ska uppbyggnad. De cirkelformade och tvirstillda avslutningarna fick stor betydelse for
sjukhusets karaktdr och den arkitektoniska avvikelsen skvallrar samtidigt att byggnaden
inrymmde isoleringsceller. Den dldre hospitalsbyggnaden var utdomd som vérdinritt-
ning och renoverades till personalbostad for bl a Gverldkaren.

Sjukhuset var ett eget litet samhille, till stora delar sjdlvforsorjande. Férutom kokstréid-
gérd fanns hér bl a ladugdrd och svinhus. Bland hantverkare fanns det tridgérdsmastare,
snickare, mélare, smed och skrdddare. Till sin hjdlp hade de arbetsfora patienter, vilket
var en forutsétining for sjukhusets forsorjning. Detta forhallande ridde till lingt in pd
1900-talet. Men patienternas insatser fick efterhand ett terapeutiskt innehdll, arbetet blev
en viktig del av den vérd som sjukhuset kunde erbjuda.

Sjukhuspersonalen var hinvisade till de bostéder som tillhandahélls av sjukhuset inom
omrédet. Ndgra reglerade personalbostadsomriden har inte existerat, utan boendet var
relativt utspritt i diverse byggnader. En viktig del i patientvdrden var den striinga disci-




plinen och det var personalens uppgift att uppritthdlla de noggrant reglerade foreskrif-
terna. Aven personalens rittigheter och skyldigheter var reglerade och under ling tid var
man tex tvungen att ha tillstdnd for att besoka staden .

De statliga sinnessjukhusen har under &rens lopp genomgétt omfattande fordndringar i
form av om- och tillbyggnader. En orsak till ombyggnaderna kan tillforas mental-
sjukvérdens otaliga reformer i syfte att ni ett lyckat vardresultat. De omfattande
tillbyggnadsprojekten &r resultatet av en stindig 6verbeldggning och dkande vardkoer.
Under perioden 1860-1900 6kade antalet patienter fran 971 till 4602 pa de statliga
sinnessjukhusen. 1950 vdrdades 32 821 patienter.

Frén sekelskiftet fram till 1930-talet var séngldge, 6vervakning och prolongerade bad
viktiga ingredienser i virden. Att bedriva overvakning i de dldre hospitalen krivde stor
personalstyrka eftersom rummen ofta var sma, istillet foresprikades stora sjuksalar dér
de sdngliggande patienterna latt kunde Overvakas. Tanken var att patienterna inte skulle
Lges tillfille att forsjunka i sin sjukdom. Om patienten blev orolig ordinerades langbad
som kunde vara en hel dag. 1902 uppfordes en fristdende overvakningsavdelning i
landstingets regi. Den nya avdelningen var avpassad for 40 patienter.

Nir det nybyggda Sidsjo sjukhus togs i bruk 1943 blev Géded B-sjukhus, vilket bl a
innebar att patientplatserna tilldelades Sidsjon. Samtidigt fattades beslut om att sjukhu-
set skulle moderniseras. Sjukhuset fick ett nytt sanitetssystem och samtliga avdelningar
moderniserades och vissa byggdes om. Eftersom funktionalisterna bannlyste all form av
arkitektonisk utsmyckning passade man ocksd pd att avligsna fasadernas profilerade
listverk. Gaded forblev B-sjukhus fram till 1967 d& Visternorrlands landsting tog éver
verksamheten. Sjukhuset blev ter primirsjukhus med eget upptagningsomride.

De stora medicinska framgdngarna med psykofarmaka under 1950-talet gjorde att
sinnessjukvarden for forsta géngen nddde resultat som kunde jimféras med kropps-
sjukvérdens stora framgangar. De nya medicinerna gjorde att avdelningarna blev lug-
nare och fler patienter beviljades friging. Medicinering och olika terapiformer 1 kombi-
nation med en allt liberalare sjukhusledning resulterade sd sméningom till dagens 6ppna
vérdformer dir de stora sjukhusen dr 6verflodiga och stdr tomma. Den sista patienten
limnade Géded 1989.

Kulturhistorisk bedémning

Det sjukhus vi moter idag har en vdlbevarad exterior som uppvisar en kontinuitet frén
uppforandet 1862. Ingreppen inskridnker sig till att fasadernas listverk avldgsnades un-
der 1940-talet och att taksiluetten fordndrats genom utskott for ventilationen. Interidren
dr 1 forstra hand resultatet av den omfattande modernisering som utfordes vid mitten av
1940-talet. “Gula villan® eller Norrlands hospital som byggnaden ursprungligen kalla-
des, har ocksé en vilbevarad exteriér som uppvisar en kontinuitet frdn 1845. Visentliga
delar av den tillhorande parkanldggningen finns kvar med allén som leder fram tll
“Gula villan“. Storre delen av sjukhusets ekonomibyggnader har rivits med undantag av
panncentralen frin tidigt 1900-tal. Sjukhusmiljons befintliga byggnadsbestindet 4r en
forutsdttning for forstdelsen av omrédets funktion och historiska utveckling. Rivs delar
av sjukhusbyggnaden reduceras den historiska kontinuiteten samtidigt som den arkitek-
toniska helheten gér forlorad: De tillbyggda flyglarna foljer det urpsrungliga mittpartiets
arkitektur och har en avgorande betydelse for upplevelsen av sjukhuset. De inbordes




delarna representera samtidigt virdens utveckling med krav pé viss standard och nya
rumsformer.

Vad betriffar sjukhusbyggnadernas arkitekturhistoriska virde intar hospitalsbyggnaden
en sérstéllning bland landets 6vriga hospital. Landets centralhospital har visserligen en
gemensam inre organisation, men arkitekturen blev aldrig typiserad eftersom byggandet
var relativt utspritt over en lang tid. Tilldggas kan att den forsta generationens statliga
centralhospital ritades av lokala arkitekter medan Hdrndsands hospital uppfordes efter
ritningar av J. F Abom, en av véira mest kiinda arkitekter.

Géded ar inte enbart sjukhusets historia, dven centralfdngelset frin 1861 och lasarettet
frdn 1893 dr viktiga delar av historien. Hér finns sdledes alla stora vrdinstitutioner
samlade 1 en gemensam miljo. Det gamla lasarettet/hospitalet frin 1788, dir dven
hospitalet en gdng inrymdes dr en viktig del av historien. Byggnaden dr dessutom klas-
sad som statligt byggnadsminne. Hela omrédet har stora samhills- och socialhistoriska

,virden dir sjukhuset och fingelset har mycket att beritta om sambhiillets virderingar,
samhiillsmoral och miinniskosyn i ett historiskt perspektiv.

De stora virdinstitutionerna frn 1800-talet och det tidiga 1900-talet tillhor tillsammans
med dldre industribyggnader (och kyrkor) ett viktigt kulturbdrande byggnadsbesténd
som dr hotat. Dyra underhdllskostnader och svérigheter att hitta anpassade funktioner
medfor att byggnaderna betraktas som en ekonomisk belastning istillet for resurser. En
forutsittning for bevarande dr givetvis att byggnaderna har en bruksfunktion. Under
ckonomiskt pressade tider dr det lédttare att riva dn bevara. Men det finns minga exem-
pel tiden I6st problemen med att finna anpassade funktioner. Gaded sjukhus ar en s vik-
tig del av Hdrndsands historia att alla mojligheter for ett bevarande av miljon bor utre-
das.
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Arkiv

Hirnosand
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Kartor och div ombyggnadsritningar.

Linstyrelsens lantmaterienhet
Sockenberittelser, handlingar rorande markforvirv etc.
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Fig 1. Gadea sjukhus mot vaster. Foto 1996, Torbjorn Svaan.

Fig 2. Gadea sjukhus, borggarden, mot oster. Foto 1996, Torbjorn Svaan




Fig 3. Sjukhusets sodra flygel och isoleringsavdelning, mot éster. Foto 1996, Torbjérn Svaan.

Fig 4. Isoleringsavdelningens svdngda
korridor. Foto 1996, Torbjorn Svaan.




Fig 5. Korridor i flygel som kallades
"raken". Foto 1996, Torbjérn
Svaan.

# Fig 6. Isoleringscell. Foto 1996,
& Torbjorn Svaan.
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Fig 7. Sjukhusets panncentral, mot Viaster. Foto 1996, Torbjérn Svaan.

%

Fig 8. "Gula villan", f d Norrlands hospital fran 1845. Foto 1996, Torbjorn Svaan.
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Fig 11. Bilden forestéller Hospitalet efter om
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