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FENGSLENE OG DE PSYKIATRISKE INSTITUSJONENE:
LIKE ELLER FORSKJELLIGE?"

FORSKER, DR. POLIT. JANE DuLLUM

In this article, the author presents some main features in the historical
development of prisons and psychiatric institutions in Norway. This
comparative approach opens up for reflections regarding the power
relations and interests that have contributed to the development of
these two institutions. The comparison shows that the power relations
and discipline that characterize the inner life of these institutions
reflect the power relations in society at large. In addition, profes-
sional power and professional interests are also important elements
that can contribute to our understanding of the development of both
institutions.”"

Innledning

Umiddelbart kunne man tenke at det er underlig a foreta en sammenligning mel-
lom fengslenes og de psykiatriske institusjonene utvikling og funksjoner. De to
institusjonstypene kan forstds som helt ulike sosiale organisasjoner, der fengslene
straffer, og de psykiatriske institusjonene behandler. Dette skulle tilsi at de to in-
stitusjonstypene har utviklet seg helt uavhengig av hverandre. Pa den annen side er
psykiatri og straff fremstilt som “bredre i kontroll” (Christie 1993, s. 155). Begge
institusjonstypene utever samfunnsmessig kontroll. Det at de to institusjonene
har ganske like samfunnsmessige funksjoner, kunne tilsi likhetstrekk mellom
utviklingen i de to institusjonene.

I denne artikkelen skal jeg forseke a plassere fengslene og de psykiatriske
institusjonene i dette bildet. Dette gjores ved a beskrive hva som har veert
intensjonen med opprettelsen av de to institusjonstypene, og i hvilken grad
disse ble innfridd. Gjennom denne sammenligningen haper jeg ogsa a gi et
bidrag til en forstielse av hvilke maktforhold og interesser som har bidratt til
formingen av de to institusjonene. Jeg skal dele beskrivelsen i to, forst perio-
den fra slutten av 1800-tallet og fram til 1970-tallet, og sé tiden fra 1970-tallet
fram til 1 dag.

* Artikkelen er en omarbeidet versjon av min preveforelesning over oppgitt tema til dr. polit.graden
17. april 2008. Takk til Hedda Giertsen og Lill Scherdin for kommentarer.

** Title in English: Prisons and Psychiatric Institutions: How different, how similar? Original in
Norwegian.
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Institusjonenes framvekst

I boken “Galskapens historie” beskriver Michel Foucault det han kaller for den store
innesperringen — en gigantisk innesperring av fattige i Paris som startet med opp-
rettelsen av Almenhospitalet i 1656. Institusjonen satte seg som mal a forhindre ...
tiggeri og lediggang — roten til all uorden” (Foucault 1991, s. 54). Fattige, arbeidslose,
forbrytere og gale ble sperret inne under samme tak. Denne innesperringen vitnet
om at man ikke skilte klart mellom ondskap og galskap, viser Foucault.

Etter hvert skiller imidlertid disse gruppene lag.

Pa 1800-tallet oppstar tanken om & skille ut gale til egne institusjoner. Dette
har sammenheng med at de gale ble konseptualisert som syke som kunne behand-
les for sine sykdommer. Vilkaret for at behandling skulle kunne skje, var at de
ble fjernet fra sine lokalsamfunn og plassert i egne institusjoner, eller asyler som
de ble hetende, og at de ble underlagt medisinsk behandling der. Institusjonene
konstitueres dermed na som sykehus, som behandlingsinstitusjoner, der de sinns-
syke skulle behandles og kureres for sine sykdommer. Vilkéret for at behandlings-
funksjonen skulle oppfylles, var at institusjonene var fotale. Hele den innlagtes
tilvaerelse skulle reguleres. De innlagte skulle bade bo, arbeide og ha fritid innen-
for institusjonens fire vegger, og alt skulle skje under legenes kyndige veiledning.
Behandlingen skulle ikke lenger rette seg mot den sykes kropp, men mot sjelen.
I 1855 ble ogsa Gaustad statsasyl apnet for & ivareta dette formélet. Oppholdene
skulle vare i maksimalt to ar, etter dette skulle pasientene skrives ut.

Det er imidlertid ikke riktig a si at det bare ble knyttet en behandlingsfunksjon
til de psykiatriske institusjonene. Institusjonene fikk ogsa tidlig som oppgave &
beskytte samfunnet mot farlige og brysomme individer. Den forste psykiatriloven
var en ren tvangslov. I sa mate ble institusjonene opprettet med en tosidig funksjon
i forhold til befolkningen: Bade hjelp og kontroll.

Mot slutten av 1700-tallet vokser ogsa de egentlige fengslene fram. Beromt er Fou-
caults apning i boken “Overvakning og straff” (1995), der han beskriver to forskjel-
lige makt- og straffeteknologier. Forst torturen og henrettelsen av Damiens i 1757, sa
reglementet fra Ungdomsfengselet i Paris i 1838. Foucault beskriver hvordan fengselet
fra 1800-tallet blir en almen avstraffelsesform, der tortur og pinsler erstattes av disipli-
nering og overvakning. Det skjer altsa ogsé her en endring fra fysisk smertepaforing
til pavirkning av sjelen, med kroppen som mellomledd. I Norge ble dedsstraff og
legemsstraffer i all hovedsak avskaffet gjennom lovendringer pa slutten av 1700- og
begynnelsen av 1800-tallet (Hauge 1996), og fengselet fér fra slutten av 1800-tallet en
langt sterkere betydning som avstraffelsesform. Botsfengselet sto ferdig i 1851.

Fengselet skulle imidlertid heller ikke bare straffe. Det ble tidlig knyttet en
klar behandlingsfunksjon til fengslene. Perioden fra ca. 1880 til 1970 var indi-
vidualprevensjonens tid. Tanken var at lovovertrederen skulle kunne helbredes
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eller oppdras gjennom ulike behandlingsinnsatser, og at dommen skulle tilpasses
lovovertrederens personlighet. Maksimen ble straff som behandling. Denne utvik-
lingen skjedde gradvis. I fengslenes tidlige periode sto uskadeliggjoringstanken
sentralt. Fra 1920- og 30 tallet fikk synspunkter om resosialisering og behandling
sterkere innpass i norsk strafferett. Pa 1950-tallet ble behandlingstanken ytterli-
gere styrket. Perioden var preget av behandlingsoptimisme, og man rettet i enda
sterkere grad fokus mot fangens personlighet.

Individualprevensjonen ga ogsa grunnlag for srreaksjonene. Serreaksjonene
var spesielle tiltak satt i verk overfor den enkelte lovovertreder som gikk ut over de
vanlige straffene. Begrunnelsen var at bestemte kjennetegn ved lovovertrederen
gjorde at de vanlige straffene ikke ble ansett som hensiktsmessige. Vi har hatt fire
slike s@rreaksjoner: Sikring og Forvaring som ble lovfestet i 1902, Tvangsarbeid
for alkoholikere som ble lovfestet i 1900, og Arbeidsskolen for unge lovbrytere
som ble lovfestet i 1928 og iverksatt i 1951.

Med Espen Schaanning (2007) kan man dermed si at det er paralleller mellom
asylenes og fengslenes sosiale rolle fra 1800-tallet og framover. Det var en klar
sammenheng mellom den medisinske og strafferettslige diskursen: Asylene ble op-
prettet med tanke pa at man skulle helbredes. Opprettelsen av botsfengselet skjedde
helt parallelt. Fengselet skulle avskrekke. Men gjennom et regulert anstaltregime
skulle lovovertrederne ogsé forbedres og bli mer moralske mennesker. Man skulle
ikke pine kroppen, men pavirke sjelen i det lukkede rom. Gjennom a tas ut av sitt
hjemlige miljo og plasseres i sunne, gjennomregulerte anstalter, skulle de innesper-
rede gjennom arbeid, disiplin og overvakning endre seg.

Hvordan gikk det sa med utviklingen av de to institusjonene? Figuren neden-
for viser utviklingen av antall innsatte i fengslene og plasstallet i de psykiatriske
institusjonene':

Antall insatte i norske fengsler og antall senger i psykiatriske
sykehus, pr. 100 000 innbyggere, 1910-2005. Med trender.
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Utviklingen av de psykiatriske institusjonene
Som figuren viser, ble institusjonalisering et helt sentralt tiltak i den samfunnsmes-
sige handteringen av de gale. Fram til midten av 1920-tallet skjedde det Kjersti
Ericsson (1974) betegnende har beskrevet som en “eksplosjonsartet utbygging”
av nye asyler. Fra midten av 1950-tallet skjedde det en ytterligere okning i antall
plasser. Dette hoye antallet plasser holdt seg fram til 1970-tallet

Dérligere gikk det imidlertid med reformatorenes ensker om at de psykiatri-
ske institusjonene skulle bli behandlingsinstitusjoner. Institusjonene fikk tidlig
preg av a drive oppbevaring og sosial kontroll. De innlagte ble ikke noe bedre av
institusjonsbehandlingen, og de ble dermed varende i institusjonene i lang tid,
mye lengre enn den 2-ars-perioden som var tanken. At institusjonene ble slike
oppbevaringsanstalter, bete imidlertid ikke at institusjonaliseringsprosjektet ble
oppgitt. Asyldirekterene argumenterte tidlig med at grunnen til at institusjonene
ble oppbevaringsanstalter og ikke behandlingsinstitusjoner, var at det var feil pa-
sienter i asylene. De klaget stadig over at det var kommet inn et heyt antall sékalte
kriminelle sinnssyke i asylene. Dette var “remmelystne komplottmakere” som
“ved sine listige remningsforsek™ var edeleggende for konstitueringen av asylene
som sykehus — de gjorde det nedvendig @& omdanne asylene til fengsler. I tillegg
forforte disse kriminelle sinnssyke de andre pasientene. Det var derfor inhumant
a tvinge skikkelige pasienter til & veere sammen med dem (Dullum 2007).

Psykiaterne presset derfor hardt pa for a fa skilt ut disse pasientgruppene fra asy-
lene, og fa overfort dem til straffeapparatets institusjoner. De ble ogsé hert pa dette
punktet. Med straffeloven av 1902 ble som nevnt sarreaksjonene Sikring og Forva-
ring innfert. Forvaring kunne brukes overfor tilregnelige tilbakefallslovovertredere.
Sikring kunne brukes overfor bade tilregnelige og utilregnelige lovovertredere, og
ogsa her var betingelsen at det var fare for tilbakefall. Begge reaksjonene var tids-
ubestemte. Tanken var at lovovertrederen skulle behandles, og at reaksjonen skulle
vare til lovovertrederen ble "frisk” og det ikke lenger var fare for gjentakelse. For
de sikringsdemte ble det ogsa opprettet anstalter, forst Kriminalasylet i Trondheim
i 1895, sé Reitgjerdet i 1923 og til slutt Ila sikringsanstalt som ble opprettet i 1951.

Det er imidlertid et spersmél om denne utskillingen av de utilregnelige lov-
overtrederne styrket behandlingspreget i de psykiatriske institusjonene. Thvertfall
er det dokumentert at institusjonene fortsatte a ha en dobbeltfunksjon i forhold til
de innlagte. Omsorgen ble tvetydig, slik Kjersti Ericsson (1974) har formulert det:
Institusjonene fylte bade behandlings- men kanskje serlig oppbevaringsfunksjo-
ner. De innlagte var ofte institusjonalisert over lang tid, noen ganger for livstid.
“Pasienten er fredelig, volder intet bryderi”, heter det i et journalnotat fra Gaustad
sykehus i 1933. Petter Aaslestad fremhever hvordan dette viser den ... infernalske
uforanderlighet de kroniske psykiatriske pasientene er underlagt.” (1997, s. 62).
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Fra 1930-tallet slo bruken av fysiske behandlingsmetoder gjennom i institu-
sjonene, som elektrosjokk og lobotomi. De fysiske behandlingsmetodene forte til
en viss nedkorting av oppholdstidene for noen innlagte. Det er imidlertid vist at
ogsa de fysiske behandlingsmetodene fungerte som disiplinering og sosial kontroll
(se for eksempel Traney 1993). Nar institusjonsideen fikk ny naring gjennom
innforingen av de terapeutiske samfunn pa 1950-tallet, representerte heller ikke
disse bare et humanistisk brudd med de fysiske behandlingsmetodene. Ogsa de
terapeutiske samfunnene viste seg & inneha kontrollfunksjoner gjennom den di-
agnostiske kultur, slik Yngvar Lochen viste det i sitt arbeid “Idealer og realiteter
1 et psykiatrisk sykehus” (1976).

Pa bakgrunn av dette kan man si at de psykiatriske institusjonene ble disi-
plincere institusjoner. Michel Foucault (1995) har vist at disiplinen er en form for
moderne makt som gjor det mulig a styre en befolkning uten de mer primitive
former for utsteting og innesperring som ble anvendt i det fermoderne samfunnet.
Serlig viktig ved disiplinen som maktform er at det er en makt som uteves over
tiden. Disiplinermakten uteves ogsa over kroppen og arbeidet, i form av konti-
nuerlig overvakning og observasjon. Man kontrollerer irrelevante atferdsmaéter,
og man holder orden ved hjelp av straff og belenning.

Hvordan gikk det sd med fengslene i denne perioden?

Fengslenes utvikling

Her er det en stor forskjell i utviklingen i forhold til de psykiatriske institusjonene.
Som figuren viser, ble det overhodet ikke den samme ekspansjonen i antall feng-
selsplasser som i de psykiatriske institusjonene. Hvorfor ble det ikke det? Hvorfor
ble det ikke en masseopphopning av langtidsdemte i fengslene? Mye 14 til rette for
at det kunne bli slik. Saerlig kunne forvaringsinstituttet fore til masseinkapasite-
ring, gjennom at ordningen skulle bli brukt overfor gjentatte vinningslovovertre-
dere. Det ble ogsé brukt slik i en periode. Et eksempel fra en Hoyesterettsdom fra
1930 illustrerer dette: En mann ble i Bergen forhersrett demt til fengsel i ett &r
for innbruddstyverier. Statsadvokaten anket saken inn for Hoyesterett fordi han
mente at straffutmalingen var for lav, og at forvaring burde vert anvendt. Domfelte
var siden 1915 idemt i alt 14 straffer for berikelsesforbrytelser, og statsadvokaten
mente det var fare for gjentakelse. Verdien av de stjalne gjenstandene hadde alltid
veert forholdsvis ubetydelig. Statsadvokaten fikk medhold i Hoyesterett, og man-
nen fikk 5 ars forvaring i tillegg til straffen (Rettstidende 1930, s. 855).

Saken illustrerer at forvaringsinstituttet brukt pa denne maten, kunne fort til
en opphopning av vinningslovovertredere i fengslene. Forvaringsinstituttet fikk
imidlertid ikke noen stor anvendelse i norsk rett. I 1932 bret det ut brann og fan-
geopptoyer blant de forvaringsinnsatte ved Akershus landsfengsel. Etter dette
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gikk forvaring nesten helt ut av bruk. ”Da ville ikke domstolene mer”, slik Nils
Christie har sagt det (1978, s. 137). Jeg tror dette siste var en viktig grunn til at
forvaringsinstituttet gikk ut av bruk. Man sé at forvaring var urettferdig, det ble
brukt overfor vinningslovbrytere, og reaksjonen var helt uforholdsmessig. Her slo
juridiske argumenter og rettssikkerhetsbetraktninger inn. Psykiatrien derimot var
preget av svart svake rettssikkerhetsgarantier i denne perioden, og de psykiatriske
institusjonene var nesten helt og holdent psykiaternes domene (Dullum 2007).

Hva ble sa fengslenes funksjoner i denne perioden? Jeg har ikke foretatt noen
selvstendig undersokelse av hva som preget fengslenes indre liv i denne perioden.
Ragnar Hauge (1996) papeker at det er vanskelig & si hvor stor innflytelse behand-
lingsideologien har hatt. Thomas Mathiesen (2007) viser imidlertid at rehabilite-
ringsideologien stort sett har bestatt i arbeid, god skole, skikkelig moral og streng
disiplin, om enn vekten pa disse har variert. Rehabiliteringsideologien har dermed
stort sett har levd sitt liv innenfor en meget tradisjonell, og sterkt borgerlig ramme.
Men hele tiden er det systeminteressene som har vart overordnet, og disiplinen
har hatt forrang, viser Mathiesen. Dette forte til at behandlingsfunksjonene heller
ikke ble realisert i fengslene.

Ser vi pa serreaksjonsanstaltene, ble disse veldig like de ordinzre fengslene,
bade inni og utenpa. Her ble behandlingsfunksjonene overhodet ikke realisert.
Opstad — dit tvangsarbeidere ble sendt for behandling for offentlig beruselse — ble
av de demte oppfattet ikke som behandling, men som et usedvanlig stort onde
(Christie 1960). Et Opstad-opphold ble ogsa oppfattet som et storre onde enn et
tilsvarende opphold i Botsfengselet. Arbeidsskolen, som opprinnelig var ment
a veere et pedagogisk og behandlingsmessig opplegg for unge gutter, fikk ogsa
preg av a vaere et ordinart fengsel, ingen skole. Guttene romte, og etter hvert
ble kontrollen viktigere enn behandlingen (Bedal 1969). Ved Reitgjerdet, som
tok imot bl.a. sikringsdemte, ble de innlagte oppbevart i drevis. I oktober 1978
var eksempelvis den gjennomsnittlige liggetiden for alle pasientene 16 ar (Blom
1980). Samlet kan man si at ogsa disse anstaltene bar preg av & utfore betydelige
samfunnsmessige renovasjonsoppgaver.

En velferdsstatlig styringsmentalitet

Til tross for at behandlingsfunksjonene ikke ble realisert verken i psykiatrien eller
fengslene, fortsetter systemet sann noenlunde i samme spor — dog — som figuren
viser - med veldig stor forskjell i omfang. Det stilles i liten grad spersmalstegn
ved det grunnleggende paradigmet: Institusjonalisering og fengsling som svar
pé galskap og kriminalitet. Dette kan man kanskje se i sammenheng med den
velferdsstatlige styringsmentaliteten som preget perioden. David Garland (2002)
har beskrevet hvordan den grunnleggende ideen ved en slik styringsmentalitet?
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var & skille ut avvikere fra lokalsamfunnet og a skille dem fra hverandre. Man
hadde tiltro til statens evne til bade a ta seg av de gale og lovbrytere, og at de
skulle rehabiliteres og endres gjennom behandling og tiltak som skole, arbeid og
skolering i fritidsaktiviteter.

Individualiseringsvitenskapene hadde ogsa en sterk posisjon i denne perioden.
Psykiaterne var sterke premissleveranderer for utformingen bade av de psykia-
triske institusjonene og fengslene. I straffeapparatet hadde imidlertid ogsa em-
betsverket og juristene en sterk posisjon. Juridiske argumenter kan ha bidratt til
at vi ikke ser det samme omfanget av langtids-inkapasitering i fengslene som i de
psykiatriske institusjonene i denne perioden. Det er verdt a8 merke seg at krimi-
nalpolitikken heller ikke var sarlig politisert.

En lignende styring av kriminalpolitikken er beskrevet for bade Sveriges og
Danmarks vedkommende. Svensk kriminalpolitikk var ikke noe omrade for par-
tipolitisk profilering pa denne tiden, skriver den svenske kriminologen Robert
Andersson (2002). Fram til slutten av 1960-tallet var det Vitenskapsmannen som
var eksperten; ”...- en social ingenjér som med sina kalkyler og ekvationer Gver
vansinnet och avvikelsen kunde rikna ut det riktiga tillvigagangssattet.” (2004,
s. 388). Christian Borch har vist at ogsa i Danmark var perioden preget av en vel-
ferdsstatlig rasjonalitet, knyttet til en nesten uinnskrenket tillit til de profesjonelle
behandlere. I denne perioden utgjorde de ”... stammen i et ekspertdomineret,
ikke-politiseret kriminalpolitisk og kriminologisk felt.” (2002, s. 62).

Fra 1960 og 1970-tallet skjer det imidlertid noe, bade nar det gjelder fengs-
lene og de psykiatriske sykehusene. Det ble rettet na betydelig kritikk mot begge
institusjonstypene.

1960- og 1970-tallets institusjonskritikk
De psykiatriske institusjonene mette kritikk fra flere hold. For det forste ble det
rettet kritikk mot institusjonenes ressursbruk — de ble sett pa som alt for kost-
nadskrevende. Men det ble ogsa rettet sterk kritikk mot institusjonene fra behand-
lingsapparatet selv. Langvarig institusjonsbehandling ble na sett pa som skadelig
— flere psykiatere mente det kunne kronifisere de innlagte. ”Institusjonsnevrose”
ble né et begrep (Barton 1976). Pa 1970-tallet kom ogséa rettssikkerheten for
psykiatriske pasienter opp med full styrke. Noe av bakgrunnen for det var Reit-
gjerdet-skandalen. Reitgjerdet sykehus ble i 1978 avslort som en institusjon med
ekstremt nedverdigende forhold for de innlagte. De innlagte hadde som nevnt
arelange opphold bak seg, de bodde pa overfylte saler, og det var en omfattende
og ulovlig bruk av tvangsmidler ved anstalten.

En fjerde kritikk som ble rettet mot de psykiatriske institusjonene pa denne
tiden, var at de drev betydelig samfunnsmessig oppbevaring. I 1979 startet man
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med noe helt spesielt i de psykiatriske institusjonene. Som ledd i sakalte behovs-
og funksjonsanalyser, begynte man & relle de innlagte. Ikke sa a forsta at man ikke
hadde talt pasienter i institusjonene tidligere. Det nye i 1979 var at staten begynte
a fintelle dem. Man kartla hva som kjennetegnet pasientene og situasjonen deres.
Man spurte ogsa de ansatte om de mente at de innlagte hadde behov for a vere i
institusjonene, og man spurte de innlagte selv om de ville vare der. Denne forste
tellingen — tellingene er senere gjentatt hvert 5. ar - viste at innlagte levde under
svaert darlige materielle forhold. Mange hadde oppholdt seg pa institusjonene i
arevis. Mange innlagte onsket ikke & vere der. Man fant ogsa oppsiktsvekkende
hoye tall over innlagte som de ansatte mente at ikke hadde behov for a vare
der. Disse innlagte var i all hovedsak eldre, fredelige langtidspasienter med store
pleiebehov. Tellingen konkluderte med at de psykiatriske institusjonene var blitt
“eldreinstitusjoner” (Qgar 1981).

Pa lignende mate ble det rettet kritikk mot fengslene pa denne tiden. For det
forste ble det rettet kritikk mot selve behandlingstanken. Det ble hevdet at behand-
lingstanken stred mot grunnleggende rettssikkerhetsprinsipper, i form av at det
var personen og hans sinnstilstand, og ikke lovbruddets alvorlighetsgrad som ble
straffet. Seerlig ble denne kritikken rettet mot tidsubestemt behandling, og ser-
reaksjonene. Serreaksjonene forte til at lovbrytere ble sperret inne lenger enn de
hadde blitt ved vanlige straffereaksjoner. I behandlingens navn kunne oppholdet
gjores bade langt og tidsubestemt.

I den grad det skjedde noen behandling i fengsel, ble det ogsa vist at dette
ikke virket. Beramt er Robert Martinsons studie What works” fra 1974, der han
viste at ingen behandlingsopplegg var mer effektive enn andre nar det gjaldt a
forhindre tilbakefall til kriminalitet (Martinson 1974). Slagordet ble etter dette
”Nothing works”.

I tillegg kom det en rekke fengselsstudier, bade internasjonale og nasjonale,
som viste at hverdagen i fengslene var langt fra noen rehabiliteringssituasjon for
de innsatte. Donald Clemmer (1940) og Stanton Wheeler (1961) viste at fangene
snarere ble prisonisert enn rehabilitert, Gresham Sykes (1958) viste at fengselet
utsetter fangene for en rekke pinsler, noe som forte til at de innsatte “tilpasset”
seg fengselssystemet. Erving Goffman (1961) viste hvordan totale institusjoner har
iboende egenskaper som direkte forpurrer behandlingsmalsettingen gjennom de
krenkelser de innsatte/innlagte blir utsatt for. I norsk sammenheng gjorde ogsa
Johan Galtung (1959) og Thomas Mathiesen (1965) funn som viste at rehabilitering
ikke ble fremmet gjennom anstaltoppholdet. I tillegg kommer det flere stemplings-
teoretiske arbeider, som viste at fengselsstraffen faktisk kunne bidra til a skyve
den straffede lengre inn i en avvikerkarriere (f.eks. Becker 1973). Fengslenes
funksjon var kort og godt at de var forbryterskoler.
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En destruktureringsimpuls

I de politiske diskursene nedfelte dette seg i at det na ble et mal & begrense bruken av
bade fengslene og de psykiatriske institusjonene. For fengslenes del, ble dette tyde-
liggjort i Inger Louise Valles kriminalmelding fra 1977 (St.meld. nr. 104 (1977-78)).
Tanker om av- og nedkriminalisering var viktige, og man ville redusere bruken av
fengslene gjennom utviklingen av alternativer i lokalsamfunnene, som konfliktrad
og samfunnstjeneste. Det ble ogsa sett som viktig & humanisere selve frihetsstraffen
gjennom okt bruk av apne anstalter og utvidete beseks- og permisjonsordninger.
Fengselsstraffen skulle heller ikke lenger begrunnes gjennom behandling. Pa 1970-
tallet pdbegynte man ogsa et arbeid med 4 finne alternativer til sikringsordningen.

Ogsa i psykiatrien framsto det na som et viktig helsepolitisk mél & bygge ned
institusjonene. Dette malet om mindre institusjon ville man gjennomfere gjennom
a effektivisere og spesialisere institusjonene. Dette beto & “detotalisere” institusjo-
nene, dvs. at de tidligere totale oppgavene som pleie og omsorg, arbeid, bolig og
fritidsaktiviteter, skulle desentraliseres og overfores til tiltak i lokalsamfunnene.
Institusjonene pa sin side skulle spesialiseres, og de skulle kun drive behandling,
og den skulle vare kort. For ytterligere a fa ned institusjonsbruken, skjedde det
ogsé en neddefinering av hva som skulle vere de psykiatriske institusjonenes rolle
— de skulle kun ta seg av de alvorlige tilfellene, serlig situasjoner der den innlagte
kunne sté i fare for & skade seg selv eller andre. Lettere lidelser skulle handteres
i alternative tiltak i lokalsamfunnene (Dullum 2007).

Det er dermed flere fellestrekk 1 hva man ville gjore med begge institusjons-
typene pa denne tiden. I begge apparatene oppstar en destrukteringsimpuls, slik
Stan Cohen har formulert det (1985). Denne kommer som folge av en betydelig
kritikk som reiser seg mot begge institusjonstypene, de ble sett som ineffektive
béde i forhold til et finansielt og reinkluderende formal (jfr. Borch 2005, s. 224).
Som folge av dette ville man redusere bade bruken av fengslene og de psykiatri-
ske institusjonene gjennom utvikling av alternativer. Samlet foyde kritikken mot
institusjonene seg inn i en storre kritikk mot velferdsstaten som kom opp pé denne
tiden. Velferdsstaten ble kritisert bade for & vaere avhengighetsskapende og dyr.
Dette siste ble stottet opp av oljekrisen i 1973, da flere vestlige nasjoner gikk inn
i en ekonomisk nedgangsperiode.

Hva skjedde sa?

Nedbygging av de psykiatriske institusjonene

De psykiatriske institusjonene ble faktisk kraftig bygget ned, slik figuren viser.
Dette har i stor grad skjedd gjennom at en rekke eldre, fredelige langtidspasienter
ble sluset ut av institusjonene i lopet av 1980- og 1990-tallet (Dullum 2007). Hvor
disse er blitt av, er det ingen som vet. Mange er sikkert dede, noen kom kanskje
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til egne hjem, en del ble kanskje overfort til somatiske sykehjem. De er i hvert fall
ikke i psykiatriske institusjoner — siden ogsa plasstallet i de psykiatriske sykehjem-
mene har gétt kraftig ned.’?

Men selv om institusjonene er bygget ned, betyr ikke det at institusjonene er
mindre i bruk enn tidligere. Innleggelsestallene har aldri veert sa hoye som na. Hvor
mange som er sikalte svingderspasienter, er ukjent. Men sannsynligvis er det neppe
feerre, men tvert i mot flere, som er i kontakt med institusjonspsykiatrien enn tidli-
gere. Det ser heller ikke ut til at alternativene til institusjonspsykiatrien er blitt alter-
nativer, men at de istedet fungerer som tilbud til andre befolkningskategorier enn de
gamle anstaltene gjorde. Institusjonene har i stor grad beholdt fattigdomsklientellet.
Deognpasientene er ofte fattige, marginaliserte mennesker, med lav utdannelse, svak
tilknytning til arbeidslivet og darlig sosialt nettverk (Dullum 2007).

Den helt store forskjellen mellom for og na, er at de innlagte er i institusjonene
i mye kortere tid. I 2004 hadde nesten halvparten av de innlagte vart innlagt kor-
tere enn § dager. Det er i dag fa som har institusjonene som varig bosted, slik det
var for. Dette betyr at det har skjedd en detotalisering av de psykiatriske institu-
sjonene; de fleste innlagte bor ikke der over lengre tid, og institusjonene bedriver
i sveert liten grad pleie og omsorg. Det er altsa ikke lenger slik at hele livet til de
innlagte er underlagt et langvarig anstaltregime. De innlagte blir heller ikke gamle
i dagens institusjoner (s.st.).

Oppbygging av fengslene

Ser vi pa hvordan utviklingen har veert i fengslene, er det for det forste noen helt
péfallende likheter mellom de psykiatriske institusjonene og fengslene. I likhet
med degnpasientene er ogséd de innsatte i fengslene fattige og marginaliserte men-
nesker. Torbjern Skardhamar (2002) har i en studie vist at fanger har lav utdan-
ning, de er fattige, de er ensomme og enslige, de har liten eller ustabil tilknytning
til arbeidsmarkedet. Et flertall er ogsa gjengangere.

Men ellers har fengslene gatt en annen vei enn de psykiatriske institusjonene.
Kritikken av behandlingstanken ledet til individualprevensjonens fall. Men den
kritikken som ble rettet mot fengslene forte ikke til mindre bruk av fengsel, og til
mindre strafferettslig intervensjon. Antall fengselsplasser har okt de senere arene®,
og trenden nar det gjelder antall innsatte er ekende, slik figuren viser. Det har
ogsé skjedd en oppkriminalisering ved at strafferammen for flere lovbruddstyper
har gkt, dette gjelder sarlig narkotikaforbrytelser. I tillegg har antall dommer til
ubetinget fengsel okt. I 1979 var det 3904 dommer til ubetinget fengsel, dette okte
til knapt det dobbelte — 7559 1 2001. Det har ogsa skjedd en ekning i fengselsstraf-
fenes lengde. Antall ar pr. dom har ekt fra 0,41 ari 1979, til 0,49 ar i 2001. Narko-
tikadommene har bidratt vesentlig til veksten i fengslene (Mathiesen 2007).
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I sd mate har det skjedd en utvikling som ble en helt annen enn hva reforma-
torene pa 1970-tallet foreskrev. Med Stan Cohen kan man si at den desentralise-
ringsimpulsen som oppsto pa 1960- og 1970-tallet, med vekt pé ikke-intervensjon
og 4 utvikle alternativer til fengslene, ikke forte til mindre bruk av fengsel. Snarere
tvert imot. Fengslene har ekspandert. Alternativene kom ogsa i tillegg til, og ikke
i stedet for fengsel. Alternativene fanget inn nye og lettere lovbryterkategorier.
Det har dermed skjedd en net-widening og en ekspansjon av strafferettsapparatet
inyere tid.

Spersmalet blir s hva som har skjedd med institusjonenes funksjoner i nyere
tid?

Fra oppbevaring til risikohandtering?
Forst de psykiatriske institusjonene. Pa bakgrunn av de korte oppholdene, er det
lite rimelig & karakterisere dagens institusjoner som oppbevaringsinstitusjoner.
Hva er de da? For & si noe om det, er jeg nedt til & gd en omvei gjennom a beskrive
noen endringer i institusjonenes oppgaver de senere arene. Som tidligere nevnt,
skal nd institusjonene ta seg av de tyngre oppgavene. Samtidig som nedbyggingen
har gétt sin gang, er institusjonene ogsa palagt noen nye slike oppgaver. I stedet
for de mer fredelige pleie- og omsorgsoppgavene, har de na fatt en plikt til 4 ta
imot eyeblikkelig hjelp-innleggelser. Det var noe de tidligere ikke hadde, og som
psykiaterne alltid har vert sterke motstandere av, fordi de da mistet kontrollen
over hvem som kom inn i institusjonene. En ayeblikkelig hjelp-plikt innebzrer at
institusjonene har plikt til & ta imot de som utenverdenen definerer til & vaere i en
oyeblikkelig hjelp-situasjon. @yeblikkelig hjelp er definert som ganske alvorlige
tilstander, som at individet star i fare for a skade seg selv eller andre. @yeblik-
kelig hjelp-innleggelser utgjor en haoy andel av innleggelsene til de psykiatriske
institusjonene i dag.’®

I tillegg har de psykiatriske institusjonene né fatt ansvar for en gruppe som
psykiaterne alltid har veert avvisende til & ha i institusjonene: De utilregnelige lov-
overtrederne. Kritikken av serreaksjonene forte til at bade arbeidsskolen, tvangs-
arbeid og sikring ble avskaffet. Men som erstatning for sikring er det na innfert
to nye sarreaksjoner: Dom pa tvungent psykisk helsevern og dom pa tvungen
omsorg, og (ser)straffen forvaring. Gjennom innferingen av szrreaksjonen Dom
pé tvungent psykisk helsevern er na de utilregnelige lovovertrederne blitt de psy-
kiatriske institusjonenes ansvar. Innfering av denne sarreaksjonen har fort til at
det har skjedd en ganske kraftig ekning av antall plasser i institusjonene for denne
gruppen. Samfunnsvernet star meget sterkt i denne reaksjonen — innesperringen
skal vare sa lenge farligheten varer.
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Som felge av disse endringene, er de psykiatriske institusjonene palagt bety-
delige oppgaver i forhold til & beskytte den gale enten mot seg selv, eller mot den
trusselen han matte oppleves & utgjore i lokalsamfunnet. I et annet arbeid har jeg
reformulert dette i retning av at institusjonene har fatt en mer risikohandterende
funksjon i forhold til de innlagte (Dullum 2007). Siden oppholdene skal vare
korte, innebzrer dette at institusjonsbehandlingen i dag i stor grad gar ut pa a
stabilisere de innlagte. Dette innebarer i stor grad medisinering, dvs. at na er
kroppen sterkt inne som intervensjonsobjekt.

Man kan stille spersmalstegn ved om dette har bidratt til a styrke institusjo-
nenes behandlingsfunksjon. I intervjuer jeg har hatt med innlagte, sier de at et
stort problem med institusjonene i dag er at man ikke snakker med folk. ”Man far
ikke ta med seg identiteten og livshistorien sin inn i institusjonene i dag.”, fortalte
en mann. Det vi kanskje meoter her er det Katja Franko Aas (2003) har kalt det
“kategoriske individ”, der individets biografi og historie ikke lenger spiller sa stor
rolle. Det spers om dette betyr at innlagte far mer hjelp enn for.

I sa mate peker dette mot at de disiplinzere metodene igjen har skiftet karakter
og funksjon i dagens psykiatriske institusjoner. Disiplinen uteves ikke lenger som
en makt som uteves over tiden, og dens oppgave er ikke lenger a fabrikere nyt-
tige individer. Dens oppgave er blitt ... a neytralisere farer, fiksere grupper av
befolkningen som ikke gjor noen nytte for seg eller skaper uro”, for nok en gang
4 sitere Foucault (1995, s. 187).°

Spersmalet blir sa hva som har skjedd med selve innholdet i fengselsstraf-
fen. Er innholdet i fengselsstraffen humanisert? Hvilke funksjoner fyller dagens
fengsler?

Internasjonalt er det hevdet at etter behandlingstankens fall, har fengslene
fatt en annen funksjon. Det er hevdet at en ’ny penologi” har vokst fram, slik
Feeley og Simon formulerte det i en beromt artikkel (1992). Denne nye peno-
logien er ikke opptatt av behandling og intervensjoner overfor den individuelle
lovovertrederen — oppgaven er snarere administrativ. Man innferer teknikker
for a identifisere, klassifisere og handtere grupper sortert etter hvilken risiko
lovovertredere representerer. Fengselet har i dette systemet fatt rene inkapasite-
ringsfunksjoner. Formalet er & holde lovovertrederne ute av sirkulasjon. At dette
er en beinhard realitet for USA’s vedkommende, viser Nils Christie (1993) med
stor tydelighet i boken Kriminalitetskontroll som industri. Fengselet er blitt ren
sosial kontroll.

Vi vet ikke nok om situasjonen i norske fengsler i dag til & kunne si hvorvidt
noe av denne beskrivelsen ogsé er dekkende for norske forhold. Det har imidlertid
apenbart skjedd innstramminger i soningsforholdene. Pa begynnelsen av 1990-tal-
let ble det f.eks. foretatt innstramminger i beseksordningene, i telefonordningene, i
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brevsensuren og i adgangen til sosialt samver. Det skjedde ogsa en kraftig okning
i bruk av kroppskontroller og visitasjoner (Faksvag og Wold 1993). Det har ogsa
skjedd innstramminger i proveleslatelsesvilkarene, og det har heller ikke skjedd
noen apning av fengslene. Nesten 2/3 av fengselsplassene (63%) er i dag i fengsler
med hoyt sikkerhetsniva (St.meld. nr. 37 (2007-2008)).

Dette tyder pa at kontrollfunksjonene er styrket ogsa i norske fengsler, selv
om situasjonen nok er langt unna virkeligheten i amerikanske fengsler. Skole er
f.eks. sett som viktig i dagens norske fengsler, og skoletilbudet er noe fanger ofte
er forneyd med. Man ser ogsa en gryende renessanse for rehabiliteringstanken. De
senere arene er det utviklet en rekke kognitive atferdsprogrammer til bruk innad
i fengslene, som Ny Start, RiF, Mitt Valg, En-til-En, Brottsbrytet, Sinnemestring.
Programmene er utviklet i fagmiljeer i Canada og USA og forsekt tilpasset norske
forhold. Gjennom deltakelse i disse skal individet endre seg, og leere a ta ansvar
for sine handlinger. Det er postulert at individet gjennom a endre sin mate a tenke
om seg selv og verden rundt seg, kan endres. Dette har fort til Martinsons gamle
slagord Nothing Works er na erstattet med spersmalet What Works?

What Works-tankegangen er ogsé konstruert innenfor rammene av et risiko-
handteringsregime. For en innsatt tilbys et program, skal det vurderes om pro-
grammet er egnet ut fra hans risiko- og behovsprofil. Som felge av dette er det
utviklet ulike standardiserte kartleggingsverktoy som skal kartlegge risiko for
tilbakefall, behov og handteringsplaner for den innsatte. Det mye omtalte OASys
er et slikt kartleggingsverktoy.’

Om programmene har bidratt til noen styrking av fengslenes behandlings-
funksjon, er usikkert. Tidsmessig utgjer programvirksomheten en svert liten del
av hverdagen i fengselet; bare 1,7% av sysselsettingstiltakene i fengslene i 2007
(St.meld. nr. 37 (2007-2008)). Det var imidlertid 1420 innsatte som deltok i et el-
ler annet program i 2007 (s.st.). Den lave samlede tidsbruken til tross for mange
deltakere, er en avspeiling av at mange av programmene er svaert korte. Det er
fremdeles manuelt arbeid® som preger fengselshverdagen for de innsatte — dette
utgjorde 73,1% av sysselsettingstiltakene i fengslene i 2007, mens undervisning
utgjorde til sammen 20,7% (s.st.)

Det ovenstaende indikerer at behandlingstanken ikke har fatt noe fotfeste i
dagens fengsler. Er sa alt ved det gamle? I et prosjekt om innsatte som tar hayere
utdanning, har jeg nylig intervjuet flere innsatte i lukkede fengsler.’” De intervjuede
er samstemte om at det ikke er noen vekt pa rehabilitering i dagens fengsler. De
opplever at sikkerheten er overordnet alt, og at det har skjedd en forsterkning av
dette de senere drene. De med mye soningserfaring forteller ogsa om en langt ster-
kere vurderingskultur i fengslene i dag. Dette kan tyde pa at risikotenkning har fatt
et sterkere innpass ogsa i fengslene, og at kontrollfunksjonene er styrket. I sa mate
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kan det en innsatt fortalte om hva han mener fengselets funksjoner i dag, vaere
dekkende: ”Fengslene skaper kriminalitet”, sa han. Dette er en historie vi har hert
for. ”"Hva med programmene, da”, sper jeg. Han ler litt av det, og mener de er sma
draper i havet i forhold til det store edeleggende maskineriet som fengselet er.

Diskusjon

Hva har sa denne gjennomgangen om likheter og forskjeller i de psykiatriske
institusjonenes og fengslenes utvikling og funksjoner vist? Og hvorfor er det blitt
slik?

Pa den ene siden er det klare forskjeller mellom de to institusjonene. Insti-
tusjonalisering hadde et langt sterre omfang i de psykiatriske institusjoner enn
i fengslene i den velferdsstatlige eraen. I dag er antall plasser i de psykiatriske
institusjonene kraftig redusert, og oppholdstidene er blitt mye kortere. I fengslene
derimot, har det skjedd en ekning i antall plasser, og det har skjedd en gkning i
domstidenes lengde. Na er det flere i fengsel enn antall senger i psykiatriske insti-
tusjoner pr 100 000 innbyggere.

At det har gétt pa denne maten, kan ses i sammenheng med et politisk system-
skifte som fant sted pa 1980-tallet. For omtrent samtidig med fengselskritikken,
oppsto det ogsé en konservativ kritikk av straffesystemet. Denne la vekt pa sam-
funnsforsvar. Befolkningens behov for beskyttelse mot kriminalitet — rettsvernet
—ble i okende grad tematisert. Kriminalpolitikkens oppgave skulle ikke forst og
fremst veere & minske kriminaliteten, men a beskytte lovlydige borgere mot de
onder lovbrudd péferer samfunnet. Straffen matte ogsa gjores til straff. Straff, og
ikke behandling og sosialpolitiske tiltak, var nedvendig for a fa lovovertredere til
skjonne at lover skulle etterleves. Flere vendte seg ogsa na mot almenprevensjonen
— dvs. avskrekking av potensielle lovovertredere — som begrunnelse for straff. I
og med fengslenes ekspansjon i nyere tid, kan vi si at det var denne repressive
retningen som vant.

I tillegg er ogsa kriminalpolitikken blitt sveert politisert. En viktig drivkraft
i utviklingen i straffe- og fengselspolitikken, er, som beskrevet av bl.a. Vagn
Greve (2004) og John Pratt (2007), at kriminalitet og straff er blitt et omrade hvor
politikere markerer seg. Kriminalpolitikken er ikke lenger embetsmannsstyrt,
og juristene er pa vikende front. Kriminalpolitikken er blitt et hendelsesstyrt og
gjennompolitisert felt, hvor politikere kan vise muskler og handlekraft, og hvor det
gjelder a ikke fremsta som “’blet”. Det er ogsa slik at ofrenes situasjon og behov
brukes for a legitimere en stadig mer repressiv kriminalpolitikk.

De psykiatriske institusjonene er derimot bygget ned, og oppholdstidene er be-
tydelig kortet ned. Dette betyr at de psykiatriske institusjonene i langt mindre grad
enn tidligere driver samfunnsmessig oppbevaring. Dette er i trad med det som var
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intensjonene pa 1970-tallet. Noe som kan ha bidratt til dette, er at det har skjedd
en viss styrking av rettssikkerhetsgarantiene i psykiatrien fra 1970-tallet av (Dul-
lum 2008). Men kanskje kan vi ogsa se dette i sammenheng med at psykiatrien
i storre grad enn kriminalpolitikken, er profesjonsstyrt. Den er og har vaert mer
preget av en faglig og politisk sterk profesjon. Sandvin og Soder (1998) har vist at
psykiatriprofesjonen ogsa har hatt en sterk allianse med staten, representert ved en
faglig-kollegial relasjon til medisinsk orienterte fagenheter, sa som departementets
helseavdeling, og Sosial- og helsedirektoratet. Alliansen har hatt preg av teknokrati,
skriver de, et teknokrati som var sterkt nok til & definere rammene for utviklingen.
Psykiatriprofesjonen har ensket seg en intensivering av behandlingsinnsatsen. Denne
intensiveringen forutsatte at langtidspasientene, som ikke ble ansett som mottake-
lige for mer intensiv behandling, vek plassen for andre som ble antatt a vaere mer
behandlingsmottakelige. Dette har profesjonen ogsa fatt gjennomslag for.

Psykiaterne har imidlertid ikke fatt gjennomslag for alt de har ensket seg. I
nyere tid er institusjonene palagt oppgaver som mange psykiatere har vart mot-
standere av: Dette er ayeblikkelig hjelp-plikten, og en plikt til a ta imot de utilreg-
nelige lovovertrederne som demmes til sarreaksjonen Dom pa tvungent pyskisk
helsevern. Gjennom dette kan man si at ssmfunnsvernet har blitt relativt viktigere,
og at institusjonenes kontrollfunksjoner er styrket. Her er det klare likheter med
fengslene; ogsa i fengslene kan man si at kontrollfunksjonene er styrket gjennom
at sikkerhetshensyn og samfunnsvern har blitt relativt viktigere.

Det er grunn til a sperre hvorfor dette har skjedd. Med Robert Andersson
(2002) kan man si at maktuteving og disiplinering slik den kommer til uttrykk i
kriminalpolitikken, utgjer en reproduksjon av de maktens mekanismer som finnes
i samfunnet i stort. Det samme kan man ogsé si om de psykiatriske institusjonene.
Ogsa dette er sosiale institusjoner som virker i samspill med det samfunnet de til
enhver tid virker i.

Ser vi pa hvilke maktmekanismer som er pa spill i dagens vestlige indu-
strisamfunn, er dette beskrevet som at vi befinner oss i en utpreget neoliberal
situasjon. Keynes-gkonomien har falt i vanry, og heyrebelgen har slatt inn. Her
er privatisering, new public managment, fri konkurranse, markedstilpasning, og
ideologien om & vare din egen lykkes smed de sentrale kjennetegn. Det er ikke
lenger velferdsstatens styringsparadigme om a ta vare pa individet fra vugge til
grav som gjelder; staten ber konsentrere seg om sine egentlige oppgaver, som sik-
kerhetsoppgaver og vern av liv og eiendom. Dette kan ogsa ses i sammenheng med
Giddens’ (1997) og Becks (1992) beskrivelse av var type samfunn samfunn som
risikosamfunn. Begge peker de pa hvordan individualiseringen av det moderne
livet, med et progressivt tap av sosiale band og tradisjoner som strukturering for
vare liv, forer til at vi finner det vanskelig & stole pa vare medmennesker. Dette
forer til et enske om eksklusjon av de vi foler truer oss av.
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Kriminologer og samfunnsforskere som har fortolket nyere former for sosial
kontroll i et slikt perspektiv (f.eks. Rose 1999), har tatt utgangspunkt i at sosial
kontroll-strategiene i slike neo-liberale regimer kan deles inn i to overordnede
strategier: En inkluderende og en ekskluderende form. Den inkluderende formen
innebarer lokalsamfunnsorientering og selvansvar. Den ekskluderende formen
ivaretas av staten, og den innebarer anstaltmessig eksklusjon. Denne formen er
rettet mot de individene som ikke inkluderes gjennom de mykere teknikkene.
Disse individene institusjonaliseres i settinger som ikke lenger har forandring eller
behandling som hovedformal, men snarere samfunnsvern og risikohandtering.

Kanskje er den utviklingen jeg har skissert bade i fengslene og de psykiatriske
institusjonene en avspeiling av at en slik neo-liberal maktform har fétt relativt
storre betydning ogsd i det norske samfunnet. Bade psykiatriske pasienter og
fanger er grupper som er fattige og marginaliserte. Gjennom disse styringsstrate-
giene far de kanskje enda sterre problemer med 4 klare seg, og de blir ytterligere
marginalisert. Dermed blir de i okende grad rammet av den ekskluderende for-
men for kontroll. I s& mate er det kanskje disse gruppene som i hovedsak barer
omkostningene av en slik neoliberal styringsform.
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kelig hjelp-innleggelser (Norsk pasientregister 2006, s. 41).
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