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Det psykiatriske arbejde i
Dansk Forsorgsselskab

Af overleege FINI SCHULSINGER.

Fglgende oplysninger og betragtninger vedrgrer i det veesent-
lige virksomheden ved Dansk Forsorgsselskabs centralkontor i
Kgbenhavn. Her begyndte det psykiatriske arbejde i 1951 med
nuvarende overlege B. Borup Svendsens rent riadgivende virk-
somhed. I 1953 matte man skifte psykiater og ansatte dr. Ellen
Eriksen, der fast, een gang ugentligt dels havde konsultativt ar-
bejde tor kontoret, dels tog sig personligt af nogle af klienterne.
Fraset den meget sneevre tidsmessige ramme, var ordningen i
sin form og virkning tilfredsstillende. I 1957 matte man pany
skifte psykiater, og i dr. Kodahls tid steg kontakten mellem lae-
gen og klienterne meget betydeligt. I foraret 1959 blev dr. Kodahl
aflgst af undertegnede, og det leegelige arbejde havde nu et sa-
dant omfang, at det blev ngdvendigt at udbygge selskabets laege-
konsultation, bl. a. efter forhandlinger med Den almindelige dan-
ske Leegeforening. Udbygningen er foregdet i flere tempi, og
lzegearbejdet er efter min afgang fra seclskabet (oktober 1962)
organiserel pi fglgende made: Mandag, onsdag og fredag er der
dben konsultation fra kl. 15—18, hver gang varetaget af en psy-
kiatrisk specialleege, hvis arbejdstid er fra kl. 15—20, idet der
kraeves tid til at afvikle de fremmgdte klienter, til skriftligt ar-
bejde og til afsluttende konference vedrgrende forholdsregler
over for klienter, som enten er udeblevet eller som ved konsulta-
tionen har frembudt szrlige problemer. Pa disse 3 Abne konsul-
tationsdage bistas psykiateren i nogle af timerne af en yngre
lege, saledes at stgrre ophobning at klienter i venteveerelset som
regel undgés. Tirsdag og torsdag har to at de tilknyttede special-
leeger 1 psykiatri en sikaldt lukket konsultationsdag, hvor no-
get af tiden bruges til konference med de sagsbehandlende for-
sorgsmedarbejdere og med personalet fra undersggelsesatdelin-
gen, mens reslen af tiden bruges {il specielle psykoterapeutiske
opgaver og andre laegelige opgaver, hvortil klienterne tilsiges pa
klokkeslet, og hvortil der er afsat den forngdne tid. Der er sa-
ledes leeger til stede i selskabet 5 af ugens eftermiddage, hvilket
medfgrer en seerlig fordel for de forsorgsmedarbejdere, som ud-
seettes for pludselige, dramatiske begivenheder med klienterne.
Som forholdene er nu, forekommer det leegelige arbejde mig at

1) I let sendret form holdt som foredrag ved Dansk Forsorgssel-
skabs repreesentantskabsmgde 16. oktober 1962.

2) Afdelingsleder Grethe Oehlenschleger hedes modtage min bed-
ste tak for sit arbejde med at fremskaffe de talmeessige oplysninger.
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forega sagligt forsvarligt og tilfredsstillende. Der er blevel mere
tid til radighed for de enkelte konsultationer, og kun fa klienter
har med rette kunnet beklage sig over lang ventetid eller samle-
bandsbehandling. Som det vil fremga af det fglgende, er ordnin-
gen i og for sig kun insufficient med henblik pa etablering af
grundig, leengerevarende psykoterapi.

Den lagelige virksomhed har desverre ikke veret tilrettelagt
med henblik pa en videnskabelig vurdering af resultaterne, men
det er dog muligt pd nuveerende tidspunkt at fremkomme med
visse betragtninger og at ggre en art status.

Hovedparten af klienter med vilkar om laegelig behandling ud-
ggres af alkoholister. Disses vilkar er nu som regel formuleret
som et vilkdr om leegelig afveenningsbehandling tor spiritusmis-
brug, hvilket er en fordel frem for den ofle tidligere anvendte,
noget rigide bestemmelse om antabushehandling. Af tabel nr. 1

Tabel 1.

Behandlingssted for klienter med vilkdr om alkoholistbehandling ved
Centralkontoret 1 1961.

Selskabets Lkonsultation ...........ccoiviiiniiinnnnennn 104 klienter

Justitsministeriets psykiatriske klinik ................ 14 »
Ungdomskliniken, Leessdesgade .........coviviiinnnn 6 2
Ambulatoriet, Kommunehospitalet ................... b 3
Ring i RING wu soi v vie v sos v i s vms o vos o swls o 4 i
Orsholt og Tastrup Kurhjem ...........c0iiinnian 3 i
Privat: pPeYRIALEr e s man vos vmmeie mon ven s s v v 1 klient
Uden behandling (ophold pa Brgndbyhus, sejler, sol-

Aat, 0L v v onm wan B S T E D e BEE RS 20 10 klienter
Samlet antal klienter med vilkdr om afveenningsbehand-

ling for spiritusmishrug .......... ... ool 147 Iklienter

fremgar det, at selskabets centralkontor i 1961 havde ansvar
for 147 klienter med vilkdr om afveenningsbehandling for spiri-
tusmisbrug. Tallet dekker bade de i 1961 tilkomne, samt de i
1961 behandlede, hvis vilkar var af mldre dato.

Af tabel 2 fremgir, at selskabet i samme &r havde ialt 121
klienter med andre vilkidr om leegelig behandling.

I tabel 3 har man forsggt at dele de 59 klienter, som modtog
deres psykiatriske behandling i selskabets leegekonsultation, op
efter kriminalitetens art, men pd en lidt mere detailleret made
end det er muligt ved hjelp af straffelovsparagrafferne.

Af tabellerne vil man kunne forsta, at klientellet er af en me-
get varierende art. I alkoholistgruppen findes der ikke mange
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Tabel 2.

Behandlingssted for klienter med vilkdr om psykiairisk behandling ved
Centralkontoret i 1961.

Selskabets konsultation ............ SR SRR e Ve D 59 klienter
Sankt Hans hospital (incl. ambulatorium) .......... 27 5
Statshospitalet, Glostrup ........ccooiiiiiiinonn. 3 ¥
Justitsministeriets psykiatriske klinik ................ 5 »
BIIAEEHIA winen srs sve os oo mws vl oy o8 TES 065 HES weE S 1 klient
Diverse statshospitaler pa skift ...................... 1
Ungdomskliniken, Leessgesgade .............covunon.. 1 -

9 ,,private” psykiatere tilsammen .................... 9 klienter
Uden behandling af forskellige arsager .............. 15 i

Samlet antal klienter med vilkir om psykiatrisk be-
BADANNE  von con v o oom v e o was e a5 5 %55 e 121 klienter

uden sociale problemer, som selskabet ma Igse samtidigt med
den leegelige atveenningsbehandling. Blandt de andre psykisk
afvigende Lriminelle, er de sociale problemer af et betydeligt
mere vekslende omfang, og en del af de sexuelt afvigende og
kleptomane kan belegnes som igvrigt socialt veltilpassede.

Aflhangigt heraf er den legelige behandlingsform i forskellig
grad knyttet sammen med forsorgs- og tilsynsarbejdet. Selska-
bets legelige konsultation kan med rette betegnes som en social-
leegelig institulion, hvis virksomhed har treek tilfzelles med ar-
bejdet i mgdrehjzelpsinstitutionerne, forvaringsanstalterne, soci-
allegeinstitutionen i Arhus og forskellige, specielle alkoholkli-
niker.

Det er den i team’et bedst egnede person, som leder behand-
lingen i det enkelte tilfaelde.

For mange af alkoholisternes vedkommende betyder det, at
leegens rolle er ret selkundeer i forhold til forsorgsmedarbejde-
rens. Denne har kontakt med familien og med arbejdspladser,
og derfor ogsd meget hyppigt med klienten selv. Lzegens rolle
bliver i sddanne lilfaelde at iveerkswetie afveenningsbehandlingen,
lejlighedsvis at kontrollere den og ellers at vare Lil radighed for
klienten, nar der er serlige problemer. Vigtigst er det dog, at
legen jeewnligt er til radighed for forsorgsmedarbejderen, der
mé sikre sig, at den sociale plan ildke strider mod, hvad klientens
gjeblikkelige habitus eller legemlige tilstand tillader.

Et sadant teamarbejde kan kun lykkes, nir team’cts medlem-
mer er pa god og fortrolig fod med hverandre. Alene af denne
grund finder jeg det betenlkeligt at henleegge alkoholistarbejdet
til institutioner, som ikke forsorgsmszessigt er udstyret med sin-
delag, erfaring og kapacitet til at tage sig al det szerlige krimi-
nelle klientel, for hvilket sd meget star pa spil.
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Tabel 3.

Kriminalitetsform for de 59 klienter i psykiatrisk behandling ved
Cenlralkontorets legekonsultation i 1961.

Kriminalitetsform Kvinder Mend  Alder i ar Talt
Underslab: 1 54
1 38
1 44 3
Vekselfalsk: 1 47 1
Dokumentfalsk: 1 20 1
Bedrageri: 1 22
1 21
1 22
1 23
1 3 4
Checkbedrageri: 1 49 1
Samlejelyveri: 1 19 1
Bragstyveri: 1 22
1 20 2
Tyveri pa arbejdspladsen: 1 33
1 21
1 20 3
Vold mod hustru: 1 22 1
Drabsforsgg: 1 50 1
1

Drab: il 23

Almindeligt tyveri:

(herunder kleptomani) 20
30
45
20
38
41
38
38

- b

1

1

1

1 24
1 22
1 24
6

Overfares 12
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Kriminalitetsform

Overfort

Kvinder

6
1
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Meend

6
1

Alder i ar

Talt
12

52

46

1 30
1 22
1 19

Receplfalsk:

(Narkomaner) 1 37
33
36

-

(=
w
=9

Uterlighed mod piger: 28
37

21 3

23
59
36 3

Uterlighed mod drenge:

S I e

Homoseksuelt forhold
fil mindredrige: 47
20

37 3
20 1

Blottelse pa toilet:

Bloltelse for kvinder:
21
25
25 4

20
28
21
30
33 5
Total 59

Voyeurisme:

el

Alkoholisterne leegger med andre ord i vekslende grad beslag
pa selskabets leegelige arbejdskraft. I mange tilfzelde gir resocia-
liseringen glat, i andre tilfzelde gir den glat i en periode, men
det kan da vise sig, at psykiateren, nir det pludselig gar nedad
med klienten, kan diagnosticere specielle psykiske afvigelser som
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Arsag hertil. Jeg tenker isar pa de sveere, sakaldte dysforier,
der ligger bag mange tilfeelde af alkoholistiske tilbagefald.

Dysforier kan karakteriseres som anfald af depressive for-
stemninger kombineret med steerk ulystfglelse, engstelse og sub-
jektive eller objektive tegn pa aggressivitet. Dysforier provoke-
res ofte af uheld og forurettelser, men undertiden synes de at
komme af sig selv. Dysforier kendes i svagere eller steerkere
grad af en stgrre del af menneskeheden, men nir de rammer
karaktersvage eller psykopatiske personer, mgdes de af en nimod-
stdelig trang til gjeblikkelig afspanding eller udladning, som
normale eller neurotikere kan beherske i de dage eller timer
dysforien varer. Alkohol i store kvanta kan ofte medfgre en af-
spending, men desverre ogsd de velkendte sociale komplikati-
oner — og si er spillet glende.

Psykiaterens opgave er dels at pavise dysforiens rolle over for
den enkelte og at pavirke den enkelte til at prgve at udholde den.
Endelig kan psykiateren ogsd mildne den ved hjeelp af speci-
elle medikamenter.

I et vist antal tilfzelde kan psykiateren hjwlpe alkoholisten
gennem ogsd at inddrage wegtefellen i behandlingen, hvorved
segtefeellens holdning over for klienten undertiden kan blive mere
hensigtsmeassig. Det kan dreje sig om holdning til drikkeriet, til
sexuelle vanskeligheder eller f.eks. til svigerfamiliekonflikter.

I langl de fleste tilfeelde indledes afvaenningsbehandlingen
med en antabuskur, der si vidt muligt ggres kontrolleret. Hvor
det skgnnes heldigt og muligt foretages kontrollen af sgtefzelle
eller foreeldre, som samarbejder med den tilsynsfgrende. Hos
meget enlige klienter eller i meget hardnakkede tilfzelde foregar
kontrollen ved, at klienten mgder frem i selskabet 2—3 gange
ugentlig til antabusindtagelse.

Til de klienter, som har overbevisende tilfselde af bivirknin-
ger under antabushbehandling (trwethed, sexuelle potensforstyr-
relser, smags- eller fordgjelsesforstyrrelser m. m.) forsgger man
nu med et andet preeparat, Dipsan (Temposil) som er blottet
for bivirkninger, men desvzerre har den ulempe, det skal ind-
tages dagligt.

Bevager vi os bort fra alkoholisterne og ser pa de andre psy-
kisk afvigende kriminelle, bliver de psykoterapeutiske proble-
mer noget mere komplicerede. Den i psykiatrisk henseende enkle-
ste gruppe udggres af de, som er egentlig sindssyge; men grup-
pen er ikke stor, og en veesentlig del af den behandles i Sankt
Hans hospitals efterbehandlingsambulatorium. Selskabets kon-
sultation behandler dog nogle, sdvel manio-depressive som schizo-
frene, og behandlingen former sig stort set som i ethvert andet
psykiatrisk ambulatorium, nemlig som en kontrol af den medi-
kamentelle behandling samt hospitalsindleeggelse ved tilbage-
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fald. Kombinationen med tilsynsarbejdet er dog ogsa her veerdi-
fuld. Der stdr meget pi spil for disse klienter pd grund af det
kriminelle mgnster i lilslutning til sindslidelsen, og selskabet
er vel bedre rustet end andre organisationer til at gribe ind i
tide. Igvrigt har det ogsd en almen menneskelig veerdi og rent
sociale fordele at et tilbagefald hurtigst muligt kommer under
behandling.

Narkomangruppen, der i tabellerne figurerer under receptfalsk,
er sveer ab hjelpe, men ogsd her giver kombinalionen af leege og
forsorgsmedarbejder en stgrre chance for at gribe ind 1 tide.

Blandt de psykisk alvigende klienter lider nogle af organiske
nervelidelser — isar epilepsi eller fglger af hjerneskader. De
psykoterapeutiske muligheder er her hegraensede, og det er ofte
psykiaterens vigtigste opgave at forklare forsorgsmedarbejderne,
hvad sagen drejer sig om rent leegeligt, og hvor meget eller hvor
lidt man kan forvente af den pageeldende klient. Nogle af epi-
leptikerne er sa karakterforandrede, at de aldrig passer behand-
lingen pa specialambulatorier for epilepsi, hvorfor selskabets
leeger i det mindste i perioder kan bidrage til, at en antiepilep-
tisk behandling gennemfgres.

En del af de psykisk afvigende klienter har begiet deres kri-
minalitet under indflydelse af en psykisk lidelse, der kan vere
mere eller mindre aflgbhet ved tilsynsarbejdets pabegyndelse. I
sddanne tilfeelde vil leegens indsats i selskabet blot blive at kon-
statere delle gennem en enkelt lengerevarende konsultation.
Den gruppe psykisk afvigende kriminelle, som pi en mAde er
det stgrste problem for selskabets psykiatere, bestar af klepto-
mane kvinder og sexuelt afvigende mend.

De kleptomane kvinder kan ofte hjzlpes. Deres kriminalitet
har en sammenhzeng med deres sexualliv i videste forstand. Der
kan enten veere tale om et resullat af langvarig sexuel skuffelse
som fglge af egen frigiditet eller andre uheldige sgteskabelige
forhold — eller kleptomanien synes at veere et udslag af en hor-
monal balanceforstyrrelse fgr eller i overgangsalderen. Teore-
tisk skulle disse forhold kunne behandles af en psykoterapeu-
tisk skolet leege med godt resultat, men der er flere praktiske
vanskeligheder. Psykoterapi af frigiditet er tidrgvende og burde
i perioder foregi indtil 2 gange ugentligt med mindst % time
hver gang, hvilket som regel overstiger kapaciteten. Endvidere
har nogle af de kleptomane kvinder vanskeligt ved at indstille
sig pd en mere eller mindre tvungen behandling. Det drejer sig
om socialt veltilpassede kvinder, som er megel mengstelige for
at andre skal fa noget at vide om deres vilkar eller om krimina-
liteten i detl hele taget. Her har det vaeret en fordel med de ,,Juk-
kede” behandlingsdage, hvor klienten er tilsagt pa klokkeslet.
Ventevaerelsekontakt med andre undgas, og behandlingen far
noget af samme karakter som i en privatkonsultation. Dette i
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forbindelse med at de behandlende lager er specialister med-
fgrer efter min mening et fortrin for klienterne frem for hvad
der kan tilbydes af andre psykiatriske institutioner,

Noget lignende ggr sig geldende for en stor del af de sexuelt
afvigende klienter. Her er det vel ikke altid den ,private eller
»lukkede® karakter, som er det vigtigste, men denne gruppe er
til gengeeld lkarakteriseret at en betydelig grad af generthed og
engstelse. Det er for en hvilken som helst psykiater en meget
vanskelig opgave at etablere et terapeutisk forhold til en exhibi-
lionist eller voyeurist. Der skal ikke mange ydre ulemper til i
behandlingssituationen fgr en sadan klient treekker fglehornene
til sig igen.

Det er i det hele tage noget Lvivlsomt, i hvor hgj grad man ak-
tivt kan helbrede i sexuelle abnormiteler, det her drejer sig om.
Undertiden kan det méske ggres i form af en egentlig psykoana-
lytisk behandling, som der imidlertid ikke er praktisk mulighed
for at iveerksztte. Der er hverken kvalificerede analytikere eller
penge nok.

Det er dog min erfaring at man ved en ihzerdig psykoterapi
af mere understgttende (supportativ) karakter kan hjalpe nogle
af disse mennesker, men ogsd en sidan terapiform er langvarig
og belastende for selskabets laegelige kapacitet.

De pigeweldende sexuelle afvigelser opfatles af adskillige psy-
kiatere som et resultal af manglende psykisk modenhed. Dette
er sikkert rigtigt, men som det ses af tabel 3 drejer det sig ikke
om purunge afvigere. Tvaertimod er flertallet af vore exhibitioni-
ster og voycurister gifte eller fraskilte, og deres kriminalitet
har fgrst givel sig udslag efter wmgleskabets indgielse. Dette for-
hold er ogsa iagttaget [ra psylkoanalytisk side. Den populere
antagelse, al man kan habe pa at den sexuelle afvigelse forsvin-
der, nar afvigeren far en heterosexuel partner, deles ikke af sel-
skabets leeger. Det er formentlig kun hos de alleryngste og helt
uerfarne atvigere, man kan tillade sig at have sidanne forhib-
ninger. Gennem mit arbejde med disse lovovertraedere har jeg
flere gange erfarel, al det kriminelle tilbagefald netop sker i til-
slutning til en wmgteskabelig konflikt, som den piagzldende pi
grund af sin manglende evne til at hevde sig far udlgsning for
gennem et ganske ubevidst og uplanlagt impulsgennembrud af
trangen til at kigge eller vise sig frem, som de fleste af os har
haft lejlighed til at iagttage hos vore sma bgrn i 2—5 ars alde-
ren. Det har gennem den terapeutiske kontakt af og til vaeret os
muligt at se dette og at fa klienten til at indse det pa en madde,
som har veeret til hjaelp.

Et sarligt arbejdsomride for selskabets psykiatere er sam-
arbejdet med centralkontorets undersggelsesafdeling, som vare-
tager arbejdet med personundersggelserne i henhold til rets-
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plejelovens § 800 A. Disse undersggelsers verdi gges, hvis de
indcholder gode oplysninger om de undersggtes helbredsforhold.
Pé opfordring af undersggerne rekvirerer selskabets leeger derfor
oplysninger om de undersggte fra hospitaler og kliniker, hvor de
tidligere er undersggt og behandlet. Forespgrgslerne bilegges
altid en samtykkeerklering fra den undersggte. Oplysningerne
indlgber som regel i form af almindelige udskrivningskort eller
i form af psykiatriske journaler til lns. Ikke alt, som star i ud-
skrivningskort og journaler, egner sig til afskrift i en person-
undersggelse, og heller ikke alt er umiddelbart forstdeligt for
juristerne. Selskabets psykiatere uddrager derfor ogsa af de mod-
tagne oplysninger de relevante forhold, som undersggeren hgr
anfgre 1 sin rapport.

Personundersggelserne skal afsluttes med eventuelle forslag
om szervilkir, og undertiden finder undersggeren det ogsd hen-
sigtsmeessigt at foresla en egentlig mentalobservation. Under-
sggerne har imidlertid forskellige synspunkter og forudsainin-
ger med henblik pA denne del af deres arbejde. Jeg har derfor
under mit arbejde for selskabet lagt megen vagt pa at udvikle
samarbejdet med undersggelsesafdelingen, idet jeg forestiller
mig, at det kan vaere af belydelig kriminel praventiv verdi at
forslag om saervilkér formuleres pi den helt rigtige made.

Antallet af domme med vilkdr om psykiatrisk behandling har
vaeret jeevnt stigende de senere ar. Dette skyldes nzppe selska-
bets psykiatere, men maske snarere en stigende ,,terapeulisk®
indstilling hos undersggerne. Det er nwermest mit indtryk at
psykiaterne virker som en bremse her. Psykiaterne vil i mange
tilfzelde kunne péipege de praktiske vanskeligheder ved at opna
noget som helst gennem et leegeligt servilkar.

Ganske den samme opfallelse mener jeg kan ggre sig gel-
dende med henblik pa eventuelle forslag i personundersggelserne
om mentalobservation. Den stigende optimisme med henblik pa
psykiatriens muligheder deles visselig ikke altid af psykiaterne
i de enkelte tilfzlde.

I de tilflde, hvor psykiateren gér ind for, at der i person-
undersggelsen formuleres et forslag om laegelige seervilkar, be-
tyder psykiaterens medvirken i nogle tilfzlde, at det foresliede
vilkéir bliver formuleret hensigtsmeessigt. Jeg tenker her pa de
tilfeelde, hvor et alment vilkar om psykiatrisk behandling er langt
mindre effektivt end et vilkdr om laegelig behandling med mu-
lighed for hospitalsindleeggelse i visse situationer.

Efter mit indtryk legges der fra undersggelsesafdelingens side
et meget stort arbejde i personundersggelserne, hvoraf der ialt
foretages mellem 2 og 3000 om aret i Danmark. Jeg finder det
pnskeligt, at der skabes gkonomisk mulighed for at friggre lidt
serlig interesseret arbejdskraft til at foretage en systematisk
vurdering af dette meget store arbejde. Samtlige undersggelser
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burde i en periode tilretteleegges systematisk med henblik pa
en senere efterundersggelse. Lgsningen af denne opgave ma have
stor veerdi for fremtidens kriminalprzeventive virksomhed.

En mindre del af psykiaternes arbejdstid i selskabet er afsat
til konference med forsorgsmedarbejderne. Det er mit indtryk,
at disse konferencer om enkeltsager er til gensidig berigelse for
deltagerne. I andre lande har socialradgivere, blandt hvilke frem-
tidens forsorgsmedarbejdere stort set ma rekrutteres, mulighed
for en seerlig uddannelse i ,,case-work” — altsd i indgdende ar-
bejde med enkeltpersoner. Herhjemme savnes en sadan seerlig
uddannelse. I forsorgsselskabet kunne der bgdes noget pa denne
mangel, hvis der kom yderligere mulighed for en mere syste-
matisk konferencevirksomhed mellem lager og forsorgsmed-
arbejdere, hvorunder der var tid til ikke alene at drgfte de en-
kelte sager, men ogsa at drgfte dem gennem laengere tid.

I den talm:essige redeggrelse for selskabets psykiatriske virk-
somhed er ikke medtaget alle klienter, som psykiaterne har
med at ggre. Udeladt er de prgvelgsladte, sdvel fra statsfeengsler
som ungdomsfaengslet. Ogsa klienter uden vilkar om lzegelig be-
handling viser sig af og til at have brug for samtaler med sel-
skabets lzeger. I min redeggrelse har jeg heller ikke skelnet mel-
lem de betinget dgmte, prgvelgsladte eller benidede pi den ene
side og § 70 tilfeeldene pa den anden side. Der har fra enkelt hold
vaeret gnsker fremme om, at § 70-tilfzeldene helt og holdent burde
henvises til hospitaler og andre bestdende helbredsinstitutioner.
Som forholdene er nu, vil man ggre de pigwldende Iklienter en
darlig tjeneste herved. De har ngjagtigt samme behov for ¢n szer-
lig interesseret socialpsykiatrisk behandling som selskabets gv-
rige klienter. Frasel de egentligt sindssyge mi man ogsi havde,
at det ofte kan bero pa noget ner tilfeeldigheder, om der bliver
ivaerksat den for en § 70-afggrelse ngdvendige mentalobservation.
Det afhaenger af, om kriminaliteten har veeret stor nok eller om
forsvareren har veeret mere eller mindre ihzrdig for at undgi
— respektive opna — mentalobservation.

Som nzevnt i indledningen lader en systematisk vurdering af
resultaterne sig ikke ggre. Det skulle imidlertid klart fremga
af min redeggrelse, at det psykiatriske arbejde i forsorgsselska-
bet pd en rekke punkter adskiller sig fra det tilsvarende i hospi-
talsinstitutioner og i privat praksis.

Hvad alkoholisterne angar aflastes selskabet noget af allcohol-
kliniken ved justitsministeriets psykiatriske klinik (jvnf. tabel
1). Denne klinik tager principielt helst klienter i behandling,
som forinden er mentalobserveret ved kliniken, og dens kapa-
citet er i det hele taget ikke stor, men til gengzeld synes dens
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principper at veere de samme som i forsorgsselskabet. Henvis-
ning til de gvrige alkoholistkliniker bruges i det veesentlige kun,
hvis klienten i forvejen har haft en leengerevarende, positiv til-
knytning dertil. Disse kliniker drives efter udpragede frivillig-
hedsprincipper, siledes at de ikke er indstillet paA en behand-
lingskontrol, som er fast nok i forhold til klientens risiko for kri-
minelt recidiv. Endvidere er der ofte alt for travlt pa disse kli-
niker.

De gvrige psykoterapeutiske opgaver i selskabet sgges af og til
gennemfgrt gennem henvisning til privat praktiserende psykia-
tere, som betales af Dansk Forsorgsselskab, der igen far belghet
refunderet som delinkventomlkostninger. Det er kun fa klienter,
der pAd denne méade kan hjzlpes, fordi der findes sd utroligt fa
privat praktiserende psykiatere i Danmark.

Enkelte i selskabels ledelse har gnsket, at den psykiatriske be-
handling af selskabets klienter skulle henlegges til hestdende
psykiatriske polikliniker eller ambulatorier. Noget sadant kan
imidlertid ikke gennemlfgres. Hverken inden for Kghenhavns
kommunes hospitalsveesen, pd Rigshospitalet, pad Frederiksberg
hospital eller pa Statshospitalet i Glostrup findes der dbne ambu-
latorier, som kan varetage disse opgaver. Fra statshospitalernes
side er der gnsker fremme om at udvide disse hospitalers ambu-
latorievirksomhed meget betydeligt, séiledes at de ogsa bliver i
stand til at pitage sig socialpsykiatriske opgaver. Realiseringen
af disse ¢gnsker henstar imidlertid endnu i det uvisse.

Der er neppe tvivl om, at meget veludbyggede offentlige am-
bulatorier med konsultation flere gange om ugen — helst efter
almindelige menneskers arbejdstid kunne varetage en meget
stor del af den psykiatriske hehandling af selskabets klienter.
Man mé blot ikke tro, at det udelukkende bliver en god ordning
for disse. En god ordning ville, som allerede antydet, kraeve et
intimt samarbejde mellem tilsynsmyndigheden og den behand-
lende lzege. Man kan ikke uden videre regne med, at de social-
radgivere, som sgger ind ved hospitalsvzesnet vil have den samme
motivering for at ga op i arbejdet med kriminelle som social-
radgiverne ved forsorgsselskabet har det. Man ma heller ikke
glemme adskillige kriminelle klienters behov for seerligt diskrete
og personligt pregede behandlingsformer, som ambulatorier med
deres venteveerelser og skiftende laegepersonale ikke altid kan
byde pA. Indtil videre ma man derfor finde det rigtigst, at for-
sorgsselskabet henviser klienter uden for Kgbenhavn til behand-
ling hos bestemte, faste laeger ved statshospitalernes konsulta-
tioner og yder dem honorar derfor — netop for at ggre behand-
lingssituationen sd personlig som mulig. I Kgbenhavnsomradet
burde man nok indtil videre straebe efter at udvide centralkon-
torets psykiatriske behandlingskapacitet.
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Nér man i almindelighed taler om retspsykiatri, teenkes der
ofte pA den psykiatriske indsats, der gar forud for dommen —
hele tilregneligheds- og strafegnethedsspgrgsmalet. Man teenker
ogsd i nogen grad pa det arbejde, der udfgres i saerfengsel og
forvaringsinstitutioner samt pa § 70-tilfzeldenes skabne.

Derimod tenkes der alt for lidt pa, at retspsykiatrien ogsia om-
fatter det store arbejde med belinget dgmte, betingel benadede
og betinget prgvelgsladte med legelige seervilkar.

Dansk Forsorgsselskab har den mest centrale posilion i dette
arbejde og den stgrste praktiske erfaring. Min redeggrelse skal
derfor afsluttes med et gnske om at praktikere fra forsorgssel-
skabet — ogsd fra dets psykiatriske arbejde — mé blive taget
med pa rad ved tilrettelzeggelsen af fremtidens kriminalforsorg.

Fini Schulsinger,



