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Benddning for frihedsstraf
pa grund af legemlig eller psykisk lidelse

Ansggninger forelagt retsleegeradet 1961—72

Af universitetsadjunkt, cand. med, BIRGITTE KRINGSHOLM,
Kgbenhavn

Benddning for idgmt frihedsstraf sker ved kongelig eller ju-
stitsministeriel resolution; siden den 15.12. 70 har justitsmini-
steriet veeret bemyndiget til at eftergive frihedsstraffe pa 30 dage
og derunder. Faste regler for, hvornar benidning bgr gives, fin-
des ikke. En del af benadningsansggningerne behandles udeluk-
kende af justitsministeriet, men det ma antages, at alle tvivls-
tilfzelde foreleegges relsleegeradet til udtalelse!). Retslegeradels
funktion er rent rddgivende; hver enlkelt sag behandles i almin-
delighed af 3 legeligt sagkyndige. Disse sager udggr %—1 % af
samtlige strafafsoninger.

Der skal her redeggres for de sager, der i arene 1961—72 in-
clusive har veeret torelagt retsleegeradet til udtalelse i anledning
af andragende om benadning for idgmt frihedsstraf begrundet
med legemlig eller psykisk lidelse og indgivet inden iveerkssettel-
sen af afsoningen. Der vil dels blive redegjort for, hvilke lidelser
der betingede, at der blev ansggt om benédning, dels for hvorle-
des afsoningen forlgh for de ansggere, der ikke fik bevilget be-
nadning.

Materialets sammensaltning.

I drene 1961—72 blev der ialt forelagt 601 sidanne sager for
retsleegerddet, de 2566 med begrundelse 1 legemlig lidelse, de 345
med begrundelse i psykisk lidelse.

Al figur 1 ses antallet af sager, der har veeret forelagt de en-
kelte ar. Det fremgar, at der har vzeret tale om en jaevn stigning
til omkring det tredobbelte for begge typer sager. Denne stigning
er vasentlig stgrre end stigningen i antallet at tilsvarende straf-
afsonere. Om arsagen hertil kan man intet sikkert udtale.

I de fglgende tabeller vedr. de almindelige data er der kun fore-
taget en opdeling i henholdsvis legemlig og psykisk lidelse i de
tilfzelde, hvor der er en veaesentlig forskel mellem disse to grupper.

Ansggernes alder og kgn fremgir af tabel 1.

1) § 1d lov om retsleegeradet af 25.3.1961: Retsleegeridets opgave
er at afgive leegevidenskabelige og fanmaceutiske skgn til offentlige
myndigheder i sager om enkeltpersoners retsforhold.
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Fig. 1. Benidningsansggninger forelagt retslegerddet 1961—72 be-
grundet med legemlig eller psykisk lidelse,

antal sager
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Skraveret: psykiske arsager.
Ikke-skraveret: legemlige arsager.

Det ses, at kvinder udggr en forholdsvis stgrre del i gruppen
med psykisk lidelse end i gruppen med legemlig lidelse. Alders-
grupperne fordeler sig med forholdsvis flere unge blandt dem
med psykisk lidelse,

Erhvervsfordelingen fremgar af tabel 2. Gruppe I og II synes
at veere overrepraesenterede i forhold til normalbefolkningen. In-
validepensionister (LP.) udggr en relativt stor andel, og det skal
anfgres, at der i denne gruppe var veesentlig flere med legemlig
lidelse (21 %) end med psykisk lidelse (9 %).

Tabel 3 viser bopzlsfordelingen.

Med hensyn til de pAdgmte lovovertraedelser ses det af tabel 4,
at godt 23 var overtrzedelser af ferdselslovens § 16. Blandt ,,an-
dre fardselsforseelser” var der 9 tilfaelde henhgrende under
faerdselslovens § 15, alle 9 blandt ansggerne med psykisk lidelse.

Gruppen ,,andre lovovertraedelser indbefatter bl. a. 10 tilfzelde
al forskellige former for sedelighedsforbrydelser og 7 tilfzlde af
overtraedelse af loven om civilt arbejde (militeernzegtere).

For 117 ansggeres vedkommende var det oplyst, at de tidligere
havde vaerel idgmt frihedsstraf,
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Tabel 1. Fordeling efter alder og kgn,

psykisk lidelse legemlig lidelse
alder antal meend/kvinder antal mend/kvinder
19—29 ar 90 76/14 26 23/3
30—39 ar 65 46/19 35 32/3
40—49 ar 86 70/16 39 36/3
50—59 ar 66 58/ 8 70 64/6
60—69 ar 33 31/ 2 66 63/3
70—79 ar 5 5/ 0 20 20/0
Talt 345 286/59 256 238/18

Tabel 2. Fordeling efter erhverv (efter Svalastoga et al.).

Normal-
befolkningen

Gruppe I (= statuslag 2, 3, 4) 52 10 % 3 %
Gruppe I (= statuslag 5) 124 25 % 11 %
Gruppe III (= statuslag 6) 107 21 % 27 %
Gruppe IV (= statuslag 7, 8) 68 14 % 59 %
I.P. 86 17 % 2

Andre uden erhverv 65 13 % ?
Uoplyst 99 17 %

Tabel 3. Fordeling efter bopzel.
wStorkghenhavn® 300 52 %
Provinsbhyer 188 32 %
Landdistrikter 86 15 %
Udlendinge 4 1%
Uoplyst 23 4 %

Tabel 4. De padgmte lovoverirsedelser.
Spirituskdrsel 420 70 %
Andre frerdselsforseelser 22 4 %
Tyveri 36 6 %
Bedrageri 62 10 %
Vold 21 3 %
Andre lovovertraedelser 40 7%
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Tabel 5. Straffens lengde.

Heefte 7—20 dage 280
Heefte 21—40 dage 179
Heefte over 40 dage 14
Fangsel under % ar 82
Feengsel 1% —1 ar 30
Feengsel over 1 ar 16

Tabel 6. Hgrende myndighed.

Kgbenhavns Politi 174
Politimestre 141
Statsadvokater 73
Justitsministeriet 213

187

47 %
30 %
2 %
14 %
5 %
2 %

29 %
24 %
12 %
35 %

T'abel 7. Antal sager i hvilke refsleegerddet skgnnede benddning

indiceret
arstal psykisk lidelse legemlig lidelse
1961 53 % 47 %
1962 53 % 82 %
1963 58 % 60 %
1964 54 % 69 %
1965 75 % 65 %
1966 63 % 72 %
1967 77 %o 60 %
1968 73 % 81 %
1969 83 % 65 %
1970 66 % 58 %
1971 79 % 55 %
1972 77 % 52 %

Tabel 8. BenAdningshegrundelser.

psykisk legemlig
lidelse lidelse
Fare for forverring af helbreds-
tilstanden 134 55 % 134 84 %
Selvmordsfare 33 14 %
Uegnet til strafafsoning 23 9%
Fare for udvikling af sindssygdom 22 9%
Af hensyn til igangveerende behandling 7 3% 7 5%
Af hensyn til social stabilisering 12 5%
Andre 13 5% 18 11 %
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1 77 % af tilfzeldene var straffen kortvarig heefte (under 40
dage) og kun i 7 % over % ar (tabel 5).

Den hgrende myndighed fremgar af tabel 6.

I praktisk taget alle sager foreld erklering fra egen lege, i godt
14 af sagerne fra speciallege og i ligeledes godt % fra embeds-
leege,

I 39 tilfelde var de fgrste leegeerkleeringer utilstraekkelige,
hvorfor ansggeren métte til fornyet legeundersggelse, fgr rets-
leegerddet kunne udtale sig.

Retslzegerddets vurdering af sagerne.

Blandt ansggerne med psykislk lidelse skgnnede retslegerddet,
at benddning var indiceret i 244 tilfzelde, og blandt dem med
legemlig lidelse i 159 tilf=lde.

I eet tilfzelde fremkom retsleegeriddet ikke med nogen udtalelse,
idet den eneste leegelige udtalelse, der foreld, var fra ansggeren
selv, og vedkommende gnskede ikke at lade sig undersgge af en
lkollega.

I 2 tilfzelde afgav 1 af 3 sagkyndige dissens, i begge tilfelde
fulgtes flertallets indstilling.

Benadningsprocenten (tabel 7) viser en stigning for de psyki-
ske sagers vedkommende, men ingen sikker tendens for de legem-
lige sagers vedkommende.

Af tabel 8 fremgar beniddningsbegrundelserne. I gruppen ,an-
dre“ kan bl. a. nsevnes: ansggere med cancer, hensyn til ansgge-
rens alder og hensyn til segtefzellens tilstand.

Et eksempel pa sidstnevnte benddningsbegrundelse er fgl-
gende:

44-arig mand, 20 dages heefte. Egtefexllen led af paranoid psy-
kogen psykose (en af sjeelelige drsager fremkaldt sindslidelse
med angst, hallucinationer og vrangforestillinger) og var pa an-
sggningstidspunktet indlagt pa statshospital herfor, hvor hun
havde status som natpatient, idet det var lykkedes at bedre til-
standen noget ved medicamentel behandling. Bedringen var dog
langt fra sikker, og da domfaldtes evi. indseettelse til afsoning
mentes at ville betyde et shock for hende og dermed give anled-
ning til alvorlig helbredsforringelse, anbefalede retslageradet be-
nadning, hvilket blev imgdekommet.

I 44 tilfzelde blev benddning tilradet pa vilkar af tilsyn og/eller
behandling.

Af de ialt 197 tilfzelde, hvor retslegeridet ikke skgnnede be-
nédning indiceret, tilrddedes i 101 tilfzelde, at afsoningen foregik
i sygeafdeling.

Sagens udfald, som er oplyst i samtlige tilfzelde, fremgar af
tabel 9. Det ses, at retsleegeradets indstilling fulgtes i ialt 93 %
af tilfzeldene.
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Tabel 9. Sagens udfald,
psykisk lidelse legemlig lidelse

Retsleegerddet skgnnede

benfdning indiceret 244 71 % 159 62 %
Retsleegeridet fulgtes ikke 12 5 % (af 244) 2 1% (af159)
Retslegeradet skgnnede ikke

benddning indiceret 101 29 % 96 38 %
Retsleegeradet fulgtes ikke 8 8% (af101) 18 19 % (af 96)

Tabel 10. Legemlige lidelser.
benfdning benddning

Diagnoser tilradet iklce tilradet
Coronarocclusion for mindre

end 2 ir siden 20 0
Coronarocclusion for mere

end 2 ir siden 8 2
Andre hjertesygdomme 26 14
Tidligere hjerneblgdning 15 1
Kronisk lungelidelse 8 2
(Asthma undtaget)

Asthma bronchiale 3 0
Neurologiske lidelser 11 11
Ondartede lidelser 15 3
Mavesar 5 b
Skrumpelever 5 5
Leesionsfglger af det i den aktuelle

sag omhandlede ulykkestilfeelde 15 12
Andre lesionsfglger 8 G
Sukkersyge 2 5
Andre 18 30
Talt 159 96

I 133 tilfzelde blev der givet bgder. I nasten alle tilfzlde bley
benddningen gjort betinget af 1—3 ars straffri vandel.

Tabel 10 og 11 giver en oversigt over henholdsvis de legemlige
og psykiske lidelser. Eventuelle bidiagnoser er ikke medtaget.

Af tabel 10 ses, at hjertesygdomme udggr den stgrste gruppe,
og heral udggr tidligere coronarocclusion (blodprop i hjertet)
ca. halvdelen,

Gruppen ,,andre hjertesygdomme® omfatter hovedsagelig arte-
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riosclerotisk hjertelidelse (hjertelidelse beroende pd areforkalk-
ning), desuden enkelte hjerteklapfejl, bade medfgdt og rheuma-
tisk. I de tilfaelde, hvor benddning skgnnedes indiceret, havde an-
spgerne insufficienssymptomer i form af perifere gdemer (veeske-
ophobning) og/eller lungestase i modszetning til de tilfelde, hvor
benadning ikke skgnnedes indicerel, og hvor ansggerne gennem-
gdende ,,kun“ havde angina pectoris.

Det ene tilfzelde af hjerneblgdning, hvor benadning ikke skgn-
nedes indiceret, drejede sig om en person, som ikke havde nogen
tglger af hjerneblgdningen, og hvis blodtryk var normalt.

I gruppen ,kronisk lungelidelse havde alle de, hvor benad-
ning skgnnedes indiceret, lungeinsufficiens.

De neurologiske lidelser omfatter bl. a. polio-fglger, hjernebe-
teendelsesfglger, epilepsi, discusprolaps, dissemineret sclerose og
migraene,

De tilfzelde med ondartet lidelse, hvor benddning skgnnedes
indiceret, omhandler dels ansggere med progredierende system-
sygdom, dels ansggere opereret for lokaliseret cancer, og hvor
der var eller var mistanke om metastaser (udsaed). Endelig var
der enkelle ansggere, hos hvem der var foretaget radikal opera-
tion, men som var sterkt psykisk pavirkede afl deres tidligere
lidelse.

De 3 tilfzelde, hvor benddning ikke skgnnedes indiceret, drejede
sig om: 1) Mb. Hodgkin (systemsygdom i lymfeknuderne) diag-
nosticeret 2% ar tidligere. Ved sidste kontrol p4 Radiumstationen
ca. 2 maneder tidligere betegnedes tilstanden som tilfredsstillen-
de. 2) Cancer i endetarmen, 7 ar tidligere radikalt opereret her-
for. 3) Cancer i endetarmen 4 méneder tidligere opereret (saret
endnu ikke laegt).

Med hensyn lil grupperne med mavesar og leverskrumpning
blev benddning tilridet i de tilfaelde, hvor der tidligere havde
vaeret livstruende blgdning, og hvor der ikke var foretaget opera-
tion herfor.

Den stgrste undergruppe indenfor lesionsfglger udggres at an-
spgere med fglger af tidligere kranie-hjernelzesion i form af post-
commotionelt syndrom (fglger af hjernerystelse), posttraumatisk
epilepsi og posttraumatisk demens (psykisk reduktion). For alles
vedkommende skgnnedes benddning indiceret. Tilfaelde, hvor be-
nadning ikke skgnnedes indiceret, omfatter hovedsageligt ophe-
lede arm-, ben-, ryg- eller beekkenbrud, dog undtaget de tilfaelde,
hvor ansggeren fortsat var under genopirening.

De to ansggere med sukkersyge, for hvem benddning tilridedes,
havde begge svaere senkomplikationer.

Gruppen ,andre” omfatter bl a. Mb. Basedow, kronisk nyre-
lidelse, lungetuberkulose, slidgigt, godartede svulstdannelser,
areknuder, pernicigs anzemi og blindhed.



BENADNING FOR FRIHEDSSTRAF 191

Tabel 11. Psykiske lidelser, afvigelser og intelligensdefekter,

benadning benadning
Diagnoser tilradet iklke tilradet
Schizophreni ? 22 0
Manio-depressiv psykose? 17 1
Tidligere paranoid psykogen psykose 17 0
Psykogen depression 27 2
Karakterneurose 13 2
Angstneurose 53 27
KZ-syndrom (fglger af KZ-ophold) 12 4
Affeldtlabilitet/forstemninger 9 8
Depressiv neurose 34 30
Hjerneforkalkning 13 2
Karakterafvigelse 9 21
Claustrofobi 2 0
Andssvag i lettere grad/sinke 6 1
Andre 10 3
Talt 244 101

Tabel 12. Afsoningssteder.

Arresthus 42 24 %
Abent fmngsel 41 23 %
Almindeligt feengsel 26 15 %
Vestre feengsels sygeafdeling 67 38 %

Tabel 13. Oversigt over afsoningens forlgh.

psykisk legemlig

lidelse lidelse
Ingen lmgelige bemerkninger 40 26
Sove- og/eller beroligende medicin 27 18
Overflyttelse til almindeligt feengsel 2 5
Andre, nye lidelser 10 6
Lefte, hovedsageligt psykiske klager 21 14
Overflyttelse til almindeligt sygehus eller
Vestre feengsels sygeafdeling 1 2
Betydelig forveerring af lidelsen 2 2

Ialt 103 73
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For 31 ansggeres vedkommende var det oplyst, at de var spiri-
tusmisbrugere.

Af tabel 11 fremgér, at egentlige psykotiske lidelser fandtes hes
86 ansggere. De 3 ansggere, for hvem benadning ikke skgnnedes
indiceret, havde varet indlagt for navnte sygdomme mange ar
tidligere og havde siden vezeret symptomfri.

Gruppen “andre® indbefatter bl. a. seksuelle afvigere, ansggere
karakteriseret som barnlige, umodne og let pavirkelige samt an-
spggere, hvis egtefeelle var psykisk syg.

Det var oplyst, at 75 af ansggerne var spiritusmisbrugere, 46
havde tidligere forsggt selvmord, og hos 39 ansggere forekom en
legemlig lidelse som bhidiagnose.

Igvrigt kan det bemeerkes, at kun i 2 tilfeelde foreld claustro-
tobi, som maétte anses at vere reel.

Afsoningens forlgh.

Af tabellen vedr. sagens udfald (tabel 9) fremgér, at 105 an-
sggere med psykisk lidelse og 80 ansggere med legemlig lidelse
iklke blev benéadet. Af disse emigrerede een til Australien og een
begik selvmord inden afsoningens pabegyndelse. For een ansggers
vedkommende var der tale om, at en oprindelig bgdestral var
konverteret til heftestraf; benadning for sidstnevnte sk¢gnnedes
ikke indiceret, hvorefter vedkommende betalte bgden og undgik
afsoning. Endvidere var der een ansgger, for hvem retslegeradet
ikke skgnnede benfdning indiceret, men som trods dette blev
benddet mod betaling af en bgde. Dette gnskede vedkommende
ikke, og der blev siledes alligevel tale om afsoning.

For sidstnzevntes og for alle de gvriges vedkommende blev der
rettet henvendelse til de respektive afsoningssteder med fore-
spprgsel om afsoningens forlgb. Samtlige forespgrgsler blev be-
svaret. I 7 tilfeelde var papirerne pa vedkommende destrueret pa
grund af sagens alder. Afsoningens forlgh er siledes oplyst for
ialt 176 ansgigeres vedkommende, de 103 med psykisk lidelse og
de 73 med legemlig lidelse.

Tabel 12 viser afsoningsstederne, og tabel 13 giver en oversigt
over afsoningernes forlgh.

For 66 afsoneres vedkommende var forlgbet helt tilfredsstil-
lIende, specielt uden komplikationer fra lidelsen, der s¢gtes bendd-
ning for.

Om yderligere 7 afsonere oplystes det, at de fra Vestre feeng-
sels sygeafdeling blev overflyttet til almindeligt feengsel; forlghbet
var igvrigt som ovenstiende.

For 45 afsoneres vedkommende blev der alene ordineret sove-
eller beroligende medicin., Forlgbet igvrigt helt komplikationsfrit.
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Disse 3 grupper omfatter séledes 118 tilfzelde (67 %), ligeligt
fordelt mellem afsonere med henholdsvis psykisk og legemlig
lidelse,

Hos 16 opstod der under afsoningen andre nye lidelser, d. v.s.
lidelser forskellige fra den, der var spgt benddning for. Det dreje-
de sig om 4 tilfelde af mavesmerter og enten opkastninger eller
diarrhoe, 3 tilfzelde af led- og muskelsmerter, 2 tilfalde af fald-
leesioner resulterende i forstuvning af ankel og hovedpine, 2 til-
feelde af gresmerter, hvoraf det ene skyldtes akut mellemgre-
beteendelse og resulterede i indleeggelse pi almindeligt sygehus
og 1 tilfaelde af hver af tglgende lidelser: tandsmerter, hudeczem,
et enkell angina pectoris anfald og et lille sar pa livmodermun-
den; endelig opdagedes hos een afsoner med et 1 ar gammelt 1ar-
bensbrud falsk leddannelse svarende til brudstedet, hvorfor ved-
kommende indlagdes pa almindeligt sygehus til videre behand-
ling.

De 4 tilfzelde af mavesmerter var sandsynligvis en psykisk
reaktion pd indesparringen. 10 af lidelserne ville muligvis vaere
opstdet, nanset om vedkommende ikke havde skullet afsone.

I 35 tilfzelde angaves lette problemer, hovedsagelig under af-
soningens begyndelse og hovedsagelig i form af psylkiske klager
sisom nervgsitet, rastlgshed, sgvnlgshed, appetitlgshed, selvop-
tagethed og lign.

3 afsonere blev overflyttet til almindeligt sygehus eller Vestre
faengsels sygeafdeling pa grund af forveerring af den lidelse, af
hensyn til hvilken de havde sggt benédning. Efter overflyttelsen
bedredes tilstanden betydeligt.

Det drejede sig om fglgende:

1. 28-4rig kvinde, 20 dages heefte, depressiv neurose. Under ‘
afsoningen i almindeligt fzengsel sterkt psykisk opkgrt, reage-
rede med migrenelignende anfald. Efter 8 dage blev hun over-
flyttet til Vestre faengsels sygeafdeling, og forlghet var herefter
uden problemer. '

2, 61-iarig mand, 4 méaneders faengsel, diabetes mellitus i ca.
40 éar. Efter 7 dages afsoning i almindeligt feengsel indlagt pa
Vestre feengsels sygeafdeling til regulering af diabeten. Forlghet
herefter tilfredsstillende.

3. 64-arig mand, 4 maneders feengsel, drebeteendelse i benene
samt af og til trykken i brystet. Efter 1 maneds afsoning i almin-
deligt feengsel indlagt pa almindeligt sygehus P grund af tilta-
gende gdemer af benene, og til observation for hjertelidelse.
Sidstnzevnte kunne ikke bekraeftes, og efter behandling af gde-
merne blev han tilbageflyttet til fmngslet. Forlgbet herefter
ukompliceret.
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Endelig var der for 4 afsoneres vedkommende tale om en be-
tydelig forveerring af den bestaende lidelse.
Det drejede sig om fglgende:

1. 41-arig mand, 6 maneders feengsel, 2 ar tidligere traumatisk
discusprolaps med deraf fglgende kraftnedszttelse og fgleforstyr-
relser i benene samt vandladningsbesveer. Desuden visse hysteri-
forme treek. Han havde pabegyndl et lettere arbejde. Ved indszet-
telsen i Vestre fzngsels sygeafdeling tillagende smerter i lzenden
foruden ovennsvnte. Han indlagdes derfor pa Ortopaedisk hospi-
tali 5 dage, hvor han forsggtes behandlet fysiurgisk, men da man
ansd genoptraning for hiblgs og mente det betankeligt, at han
var trukket vaek fra revalideringen, blev han henadet efter at have
afsonet 2% maned.

2. 27-irig kvinde, 3 mineders feengsel, 2 ar tidligere indlagt til
observation for virusbetinget hjernebetendelse; desuden fandles
ved rutineundersggelse 1 ar tidligere lungetuberkulose. Hun af-
sonede [grst 2 dage i bent fzengsel, hvorfra hun overflyttedes til
Vestre fmngsels sygeafdeling af hensyn til den antituberkulgse
behandling. En uge senere blev hun indlagt pa neurologisk afde-
ling til nermere undersggelse. EEG fandtes let abnormt, men
man fandt igvrigt ingen tegn pi organisk hjernelidelse. Efter 14
dage tilhageflyttet til Vestre faengsels sygeafdeling, hvor hun nu
blev tiltagende depressiv, sengesggende og selvmordstruende med
natlige mareridt, hvorfor hun efter knap 1% méneds afsoning
blev lgsladf og benidet.

3. 22-Arig mand, 4 maneders feengsel, karakterafvigende, hold-
ningslgs. Umiddelbart inden indszettelsen indtog han 20 soveta-
bletter og indlagdes bevidstlgs pad Vestre fengsels sygeafdeling.
Observeredes det fgrste dggn og klarede derefter op. Efter ca. 2
méaneders afsoning blev han overflyttet til almindeligt faengsel,
hvor man ved Igsladelsen tilrddede, at han blev indlagt pi hospi-
tal for sindslidende.

4. 2b-arig mand, 10 maneders feengsel, karakterafvigende, af-
tektlabil, depressiv, flere tidligere selvmordsforsgg. Afsonede i
almindeligt feengsel, hvor han ved indseettelsen var dybt depri-
meret og foretog et selvmordsforsgg. Senere heskrives god tilpas-
ning, idet han dog var hemmet, selvusikker og lettere deprimeret.

Sidstnaevnte tilfeelde var eet af de 14 tilfeelde, hvor retslege-
rddet, — omend svaret var noget tvetydigt, — tilradede benid-
ning. Om de gvrige 13 ansggere, der afsonede pa trods af, at rets-
laegerddet skgnnede benddning indiceret, kan nzvnes, at afso-
ningen forlgb uden komplikationer.

Det skal bemeerkes, at der i alle 4 tilfelde, hvor der indtridte



BENADNING FOR FRIHEDSSTRAF 195

betydelig forveerring af lidelsen, var idgmt over 3 maneders feeng-
sel.

Pa det foreliggende er det ikke muligt at udtale sig om, hvor-
vidt afsoningsforlghet som helhed afveg fra forlgbet hos tilsva-
rende afsonere, der ikke havde sggt benddning, idet en sadan
gruppe ikke er inddraget i opggrelsen.

Resumé

Der gives en oversigt over 601 benddningsansggninger, indgivet
inden ivaerksattelse af idgmt frihedsstraf, med begrundelse i
henholdsvis legemlig eller psykisk lidelse, som har veeret fore-
lagt retsleegeradet over en 12-arig periode (1961—72), Opggrel-
sen viser, at antallet af sager har veeret stigende til omkring det
tredobbelte i den omtalte periode. En del af stigningen kan for-
klares ved, at antallet af lovovertraedere ligeledes har vaeret til-
tagende omend ikke i samme grad. Arsagen til den resterende
del af stigningen kan ikke udledes af den foreliggende opggrelse.

Retslaegerddet skgnnede, at benidning var indiceret i 244
(71%) tilfzelde pa grund af psykisk lidelse og i 169 (62 %) til-
feelde pA grund af legemlig lidelse. Benddningsprocenten for de
enkelte ar viste en stigning for de psykiske sagers vedkommende,
men ingen sikker tendens for de legemlige sagers vedkommende.
Retsleegerddets skgn er sammenholdt med sagens udfald. I 93 %
al’ sagerne fulgtes retslegeradets indstilling.

Endelig gives en oversigt over afsoningens forlgb for 176 afso-
nere, som lik afslag pa ansggning om benidning. Hos 118 var for-
Igbet komplikationsfrit. I 35 tilfelde forekom lette, hovedsagelig
psykiske klager, i 16 tilfzelde opstod andre nye lidelser, i 3 til-
feelde var overtlyttelse til almindeligt sygehus eller Vestre fzeng-
sels sygeafdeling ngdvendig pa grund af forverring af lidelsen,
der sggtes benddning for, og i 4 tilfzelde opstod der betydelig for-
veerring af lidelsen. I 2 af disse tilfaelde blev der foretaget selv-
mordsforsgg. Nogen sikker vurdering af afsoningsforlgbet som
helhed har ikke veeret mulig, men den foreliggende opggrelse sy-
nes dog al vise, at retsleegerddets og justitsministeriets skgn over
forsvarligheden af afsoning naeppe kan afgives med stgrre sik-
kerhed, idet der ma vere en rimelig margin, der ogsa tilgodeser
hensynet til straffesystemets effektivitet. Om en strengere be-
dgmmelse métte vaere rimelig, kan pa det foreliggende grundlag
nappe afggres.

Birgitte Kringsholm



