Merisodankayntia ja tautiepidemioita 1700-luvulla

Rannikon Puolustaja 4/2019

Elina Maaniitty

Merisodankidynti suurine taisteluineen, laivastoineen ja dramaattisine kddnteineen kuuluu niin
merihistorian kuin sotahistoriankin perinteiseen kuvastoon seki kotimaassa ettd kansainvalisesti.
Huomattavasti vihemmalle huomiolle ovat yleensi jadneet bakteerit, virukset ja muut taudinaiheuttajat,
joiden vaikutukset niin yksittdisten taisteluiden lopputuloksiin kuin kokonaisten valtioiden merellisiin
valtapyrkimyksiinkin ovat olleet merkittavid. Seuraavassa kasitelladn keskeisia tauteja ja sairauksia
purjelaivakauden sotalaivoilla, erityisesti 1700-luvulla. Kirjoitus pohjautuu laajempaan tauteja ja

merenkulkua kisittelevain artikkeliin, jota on tarjottu julkaistavaksi Nautica Fennicaan.

Elimi purjelaivakauden aluksilla oli vaarallista ja raskasta, ja monenlaiset taudit ja vammat olivat osa
micehistéjen jokapaiviistd arkea ja tyontekoa. Putoamiset, kaatumiset ja muut tyontekoon ja
tyGymparistoon liittyvit vammat olivat tavallisia. Sijoiltaan menneiden jdsenten saaminen paikoilleen oli
laivalaikarille tai -vilskirille tyypillinen tyotehtiva, mutta nyrjahdyksid tai murtumia ei aina saatu
hoidettua siind mairin, kuin mihin olemme nykyisin tottuneet. My6s pienet haavat saattoivat olla
vaarallisia ja johtaa esimerkiksi verenmyrkytyksiin. Ympiristbolojen vaihdellessa pitkilli merimatkoilla
miehistot altistuivat hyvin erilaisille sditiloille, ja laivoilla asuttiin ahtaasti, kosteissa ja usein yleisesti
epahygieenisissa oloissa. Ravinto oli yksipuolista ja tavallisesti huonolaatuista. Kaikki tima altisti
merenkulkijat lukuisille sairauksille ja vammoille. Tartuntataudit levisivit helposti seki laivoille ettd

niiden mukana satamiin, sekd miehiston ettd lastin kautta.

Laivastojen michist6illd oli tavallisesti seka terveydenhoidon etti muonan suhteen jonkin verran
paremmat oltavat kuin kauppalaivojen merimiehilld, mikd johtui sotaviden arvosta valtioille. Sotilaat oli
syytd pitda kunnossa ja mahdollisuuksien mukaan my6s hoitaa takaisin taistelukuntoon. Laivastojen
muonitus ja terveydenhoito pyrittiin suunnittelemaan tarkoin ja jirjestimain systemaattisesti, minka
lisiksi olosuhteita my6s valvottiin. Tavoitteisiin ei silti laheskddn aina péasty, ja esimerkiksi patevasta

ladkintahenkil6stosti ja tarpeellisesta vilineistosta oli usein pulaa. Resurssit olivat kuitenkin kattavampia



kuin esimerkiksi kauppalaivoilla, joihin ei kohdistunut samanlaista kontrollia. Taudit ja muut

terveysongelmat toki olivat pitkilti samoja.

Purjelaivakauden merenkulun todennikdisesti tavallisin terveysriski oli keripukki. C-vitamiinin saannin
vihiisyydestid atheutuva puutostauti oli pitkilld matkoilla kdytinndssa vadjaamaton riesa, joka johti
monenlaisiin, paheneviin oireisiin ja lopulta kuolemaan. Tauti romahdutti potilaiden yleiskunnon ja
ty6kyvyn, mika teki siitd vakavan riskin my0s laivastojen ja merisodankiynnin kannalta. Keripukin
yhteys pitkiin merimatkoihin oli ilmeinen, mutta taudin syntymekanismia ei tunnettu eika sita siksi
osattu ehkdisté tai hoitaa. Niin ladkarit, valskarit ja apteekkarit kuin erilaiset puoskarit ja kaupustelijatkin

tarjosivat merimichille sekalaisia rohtoja ja taikakaluja, joiden toivottiin suojaavan keripukilta.

Edistysti asiassa tapahtui vasta 1700-luvun puolivilissd. Britannian laivaston kirurgina toiminut
skotlantilainen James Lind (1716—-1794) oli erittdin kiinnostunut miehistén olojen parantamisesta ja
etenkin keripukin ehkdisemisestd. Han arveli taudin liittyvin jotenkin happamien aineiden puutteeseen
elimistOssi, ja pditti testata verrokkiryhmien avulla erilaisten aineiden vaikutusta. Kaikki koehenkil6t
karsivit keripukista, ja testattavina olivat siideri, etikka, merivesi, erds rikkihappoyhdiste seka
sitrushedelmat. Viimeksi mainittuja nauttineet potilaat paranivat muutamassa paivassa. Lind julkaisi
kokeilun tulokset vuonna 1753, mutta tdstd huolimatta vasta vuosisadan lopulla Britannian laivasto
toimeenpani jatkuvan, laajamittaisen sitrushedelmien mehun jakelun miehistéille. Sen seurauksena
brittildiset merisotilaat olivat huomattavasti muita paremmassa kunnossa, mika tarkoitti merkittdvaa

etua sodankdynnissa.

Suurilla tautiepidemioilla on usein ollut selvid yhteyksid niin sodankédyntiin kuin merenkulkuunkin, ja
erityisesti laivastoilla, meritaisteluilla ja joukkojen kuljettamisella meritse on ollut tillaisissa tapauksissa
keskeinen rooli. Hyvi esimerkki tistd on Itimeren piirin viimeisin ruttoepidemia, joka alueesta riippuen
ajoittui suunnilleen vuosiin 1709-1713. Epidemialla oli selvd yhteys vuosina 1700-1721 kiytyyn
Suureen Pohjan sotaan. Edellisen vuosisadan loppupuolella ruttoepidemiat olivat Euroopassa
huomattavasti vihentyneet, mika viittaa sithen, ettd tiukentuneilla karanteeneilla ja tuontirajoituksilla
todella oli vaikutusta. Sotatila teki kuitenkin niiden noudattamisen kdytinndssd mahdottomaksi.
Laivoilla oli kuljetettava paitsi joukkoja, my6s muonaa ja varusteita. Muutenkin ihmiset liikkuivat paljon
tavallista enemmin, silld siviilivdestd pakeni seki taisteluita ettd ruttoa. Epidemia levisi Itimeren piirissd
nopeasti atheuttaen suuria tuhoja. Esimerkiksi Helsinkiin tauti saapui loppukesasta tai alkusyksysta
1710, ilmeisesti Tallinnasta tulleiden pakolaisten mukana. Seuraavan talven aikana ruton arvioidaan

tappaneen kolmanneksen kaupungin viestosta.



Vielad selvempi esimerkki merisodan yhteyksistd tautiepidemioihin 16ytyy saman vuosisadan lopulta,
Ruotsin ja Venijan vililld kaydystd Kustaa I1I:n sodasta (1788—1790). Heindkuussa 1788 kaydyn
Suursaaren meritaistelun jalkeen kummatkin osapuolet katsoivat aluksi voittaneensa, ja Ruotsin laivasto
toi mukanaan tukikohtaansa Viaporiin taistelun melskeissa vallatun venilaisen linjalaiva ["Zadislavin.
Aluksen alkujaan noin 700-henkisestd miehistosta oli Helsingin edustalle saavuttaessa menehtynyt jo
parisen sataa, ja muidenkin havaittiin olevan huonossa kunnossa. Pian laivasta levisi Viaporiin vaikea
kuumetauti, todennikéisimmin pilkkukuume, mahdollisesti my0s toisintokuume tai kumpaakin néista
kahdesta. Viaporin ahtaissa, kosteissa ja epahygieenisissa kasarmitiloissa oli ihanteelliset olosuhteet
vaatetdiden vilitykselld levidville bakteeritaudille. Pilkkukuume-epidemia riechui Kustaan sodan atkana
tuhoisasti sekd Ruotsin ettd Vendjin laivastossa ja armeijassa; Ruotsissa levidmisté tehosti se, ettd
Vladislay kuljetettiin Viaporista vield Karlskronaan. Tauti levisi nopeasti sotilaiden keskuudessa ja
niiden mukana heidin yhi syrjdisemmille kotiseuduilleen. Suomen alueella pilkkukuume eteni erityisesti
Helsingistd ja muutoinkin rannikoilta kohti sisimaata atheuttaen vaikean viestokriisin. Helsingin
viestOstd menehtyl pahimpana tautivuonna 1789 yli yksitoista prosenttia, joista yli kolmannes kirjattiin
suoraan pilkkukuumeeseen kuolleiksi. Muualla Suomessa epidemian huippu koettiin vuotta tai paria
my6hemmin. Nekin, jotka selvisivit elossa, olivat viikkoja ja kuukausia raskaan taudin heikentimia,
mikd puolestaan altisti heiddt muille taudeille. Pilkkukuumeen ”jilkijoukkona” seurasikin lukuisia muita

tautiepidemioita.

Niin 1700-luvun alun ruttoepidemia kuin Kustaan sodan pilkkukuume-epidemiakin muistuttavat siitd,
etteivit sodankidynnin seuraukset rajoitu pelkastdin taisteluissa kuolleisiin. Ennen nykyisenkaltaisen
terveydenhoidon ja etenkin antibioottien aikaa sodissa suurin tappaja olivat erilaiset tartuntataudit.

Merisodankaynti tarjosi vield erityisen otolliset olosuhteet tartuntatautien leviamiselle.
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