Nye retningslinier for den psykiatriske
fangeobservation®).

Af Overlege GEORG K. STURUP.

'Trods visse felles retningslinier i kriminalitetsbekeempelsen
foregaar de retspsykiatriske observationer paa meget for-
skellig maade i de nordiske lande. Dette fremgaar af 4 rede-
gorelser i, Menneske og Miljg” (august 1946). Disse redegg-
relser er skrevet af fremtreedende retspsykiatere fra hvert af de
4 lande og er alle opbygget saaledes, at en direkte sammenlig-
ning cr mulig.

I Finland viser det sig, at de retspsykiatriske undersggel-
ser er meget faa. Fornylig er antallet steget til et par hundrede
om aaret, men etableres, efter Kaila, kun, naar der cr formod-
ning om, at tiltalte er utilregnelig. Der synes at vaere kraftige
brydninger mellem retten og psykiaterne, idet Kaila skriver,' at
retten er uvillig til at foranledige undersggelser, fordi antallet
af svarkriminelle, der af leegerne er blevet anset for at veere
,uten sina sinnens fulla bruk”, aar for aar er blevet stgrre.

I Norge udpeger retten, efter Hans Evensen, i reglen 2
sagkyndige, hvoraf den enc ofte er fangselspsykiateren. 1 Nor-
ge har man flere feengselspsykiatere. I et stgrre antal tilfalde
afgiver faengselslegen en forelgbig erklering om, hvorvidt der
er grund til egentlig observation, og hvis dette er tilfzeldet, ud-
navner retten de 2 sagkyndige, der sk¢gnnes at vare egnede til
at tage sig af den paageldende sag. Valget sker i reglen under
hensyn til paageldendes kendskab til fangen enten som politi-

*) Foredrag i Kriminologisk Selskab den 30. september 1947.
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cller fengselslege eller fra fangens eventuelle tidligere hospi-
talsophold. Disse sagkyndige er saaledes ganske uafhwengige
af saavel anklager som forsvarer, og honoreringen sker cfter
* en vis timebetaling. Jeg har forstaacet, at der i almindelige sager
anvendes ca. 8—10 arbejdstimer af hver psykiater paa en saa-
dan sag. Der er fastsat en graense (400—500 kr. ved henholds-
vis by- cller herreds- og lagmannsret) svarende til ca. 45 og
55 Timer, der kun kan overskrides med swerlig tilladelse. Som
regel udarbejdes en falles erklering, og en af psykiaterne er
derefter til stede under hele retssagen, hvor erklaeringen yder-
ligere uddybes for retten.

De svenske undersggelser er nylig blevet reorganiseret.
Berglin redeggr for, hvorledes undersggelserne i Sverige finder
sted i langt stgrre udstraekning end i de andre lande. 1 de
senere aar er det ca. 10 9% af dem, der dgmmes til dententive
foranstaltninger, der undersgges. Af de undersggte bliver 50 Y%
straffri forklarade. Der er omtrent lige mange arresterede og
ikke arresterede observander.

De arresterede undersgges af fast ansatte fengselspsykiatere,
knyttet til 6 stgrre feengsler og de speciclle sindssygeafdelin-
ger ved disse. De ikke arresterede undersgges af specielt rets-
psykiatrisk uddannede, til dette serlige formaal ansatte psykia-
tere, der cr knyttet til 8 sindssygchospitaler og hver har fra !
til 3 assisterende leeger. De svenske observationer er meget ud-
fgrlige, og der regnes med, at man ikke kan kraeve meget mere
end 50 undersggelser om aaret af hver retspsykiater, og hver
af disse leger arbejder sclvstendigt. '

Disse observationer til brug for retten har som hovedformaal
at opnaa en korrekt rubricering af tiltalte: straffritagelse, saer-
foranstaltning cller almindelig straf. Hovedveaegten legges der-
for af psykiateren paa den rette etikettering.

Jeevnsides disse undersggelser er der i aar paabegyndt en
scric andre undersggelser, de saakaldte ,verkstéillighetsfall”.
Det drejer sig om undersggelser af dgmte, og undersggelsen
skal omfatte alle, der er idgmt 6 maancder og derover. Det veae-
sentlige er her indhentning af forslag til anstaltsplacering og
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behandling, samt raad og anvisninger vedrgrende den rigtige
cfterbehandling. Der foretages af fangselsledelsen en social-
kriminologisk undersggelse, og begge erkleringer indsendes,
uden dog at vere sammenarbejdede, til centralstyrelsen, der
paa grundlag af disse forslag treeffer sin bestemmelse om an-

bringelsen og den videre behandling.
Om undersggelserne i Danmark har Helweg givet oplys-

ningen. De ambulante undersggelser foretages i Kgbenhavn af
dertil af politiet ansatte psykiatere, i provinsen af embedslae-
gerne, hvis psykiatriske uddannelse bestaar i et 3 maaneders
teoretisk kursus til embedsleegeexamen og mindst 3 maaneders
tieneste paa et sindssygehospital cller en psykiatrisk afdeling.
I en del titfaelde, hvor den ambulante cmbedslegeundersggelse
findes utilstrackkelig, henvises til ambulant undersggelse hos en
specialist. Det geelder sarlig, hvor der kan vare tale om aands-
svaghed. Embedslaegerne honoreres med 25 kr. pr. erklering.
Stationer undersggelse foregaar ved indleggelse paa en psy-
kiatrisk afdeling, et sindssygchospital, epileptikerhospital eller
aandssvageanstalt, i reglen cfter en forudgaaende ambulant
undersggelse. Overlegerne paa sindssygchospitalerne honore-
res ikke serskilt for dette arbejde, hvorimod overlegerne ved
de 2 psykiatriske afdelinger i Kgbenhavn, der modtager disse
patienter, faar et mindre aarligt honorar,

Beslutning om mentalundersggelse kan traeffes under for-
undersggelsen, i saa fald af anklagemyndigheden, undertiden
efter henstilling fra forsvareren. Hvis bestemmelsen traeffes
under retshandlingen, afsiges der retskendelse,

Sammenligner vi nu disse forhold, maa det indrgmmes, at
den danske ordning er meget mangelfuld. Serlig uheldigt er
det, at observationerne i vasentlig grad er overladt til embeds-
legerne, der har en meget ringe psykiatrisk uddannelse. Kun
en enkelt af de nuvaerende embedsleger har psykiatrisk special-
anerkendelse, og ingen af cmbedslegerne kan siges at have
retspsykiatrisk skoling; det store og ofte brydsomme arbejde,
de udfgrer, giver derfor ikke altid det bedst mulige resultat.

Med hensyn til den serlige ordning i Kgbenhavn maa be-
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mearkes, at det oprindelig var fengscelslegen, der i stil med,
hvad der stadig er tilfeeldet i Norge, foretog en oricnterende
obscrvation, der imidlertid i praksis ofte blev den endelige. Det
drejede sig imidlertid ikke om en psykiater, men om en medi-
ciner uden psykiatrisk uddannclse, og der var en del utilfreds-
hed med denne ordning. Fengsel og politi var dengang kom-
munalt, og Kgbenhavns kommune ansatte da en psykiatrisk
specialleege. Da det var politict, der henviste arrestanterne til
observation, var det naturligt, at der her udvikledes en stilling
som politipsykiater, og der er heller ingen tvivl om, at politiet
har brug for en psykiater til mange formaal. Ud fra et prin-
cipielt teoretisk standpunkt vil det derimod vaere tvivisomt, om
det er rigtigt, at det er politiets psykiater, der optraeder som
encsagkyndig overfor retten. Saa lienge spgrgsmaalet kun er
det rent diagnostiske, om det drejer sig om cgentlig sindssyg-
dom cller ej, kan det maaske i praksis veere forholdsvis lige-
gyldigt, men efter at den nye straficlovs principper er ved at
trenge igennem, kan det for dem, der skal gennemfgre en per-
sonlighedsbehandling, viere et alvorligt handicap, hvis fangen
fgler, at han har varet prisgivet politict og dets folk, Gennem-
snitsborgeren kan godt blive ven nied Bobby, men det er ikke
helt almindeligt at traeffe seerlig varme fglelser mellem den kri-
minelle og kriminalbetjenten. Der er i dette forhold en affekt-
ladning, som forholdsvis let giver anledning til udvikling af
overlgdige idéer*).

Den danske ordning har ogsaa cn anden ulempe, nemlig
spyrgsmaalet: Hvilke tilfaelde udveelges til observation. Det er
henvist til ikke-laegelige myndigheders initiativ, det er anklager,

*) I den efterfglgende diskussion fremhavede professor Hurwitz
bl. a. de vanskeligheder, der hanger sammen med, at skyldspgrgs-
maalet ikke er afgjort, naar tilfzeldet foreleegges psykiateren, men
at man nctop derfor maatte kraeve, at observandens evt. oplysninger
til legen af betydning for skyldspgrgsmaalet ikke bliver vidercbragt
af denne til brug for anklagemyndigheden. Dette stgtter yderligere
kravet om at holde den psykiatriske observation til brug for retten

klart adskilt fra anklagemyndigheden.
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forsvarer og cventuelt domstolen, der udpeger emner til observa-
tion. 1 Norge er det fengsclslegen, der ser det store antal og
foretager den forelgbige orienterende undersggelse. 1 Sverige
har man principielt denne samme ulempe som her, hvilket og-
saa fremhaeves af Berglin, men der findes visse regler, hvor-
efter bestemte kriminalitetsformer automatisk medfgrer mental-
observation. Jeg tror ikke, at denne ordning cr saerlig god efter
danske forhold. Den vil let komme til at virke stiv, men den
nuvarende ordning kan medfgre, at en del tilfelde, der ikke
er cgnet til behandling i almindeligt faengsel, henvises til al-
mindelig straf. Det kan swrlig dreje sig om skikkelige, fred-
sommelige, eventucelt saerlig bodferdige mennesker, der paa den
maade urimeligt underkastes straf.

Jeg skal her kun skitsere, hvad jeg tenker paa, ved at refe- R
rere et enkelt tilfeelde, der endda var undersggt af kredslege: lE

Tilf. 1. Det drejer sig om en 33-aarig mand, 2 gange tiltalt for B
tyveri. Fgrste gang fritaget mod en advarsel, anden gang idgmt 6
maaneders fengsel, men benaadet, nu dgmt for smaatyverier til 6
maaneder. Man fandt grund til at foretage observation paa grund
af hans ejendommeligheder, men observanden rcagerede ikke paa
kredslegens indkaldelse, hvorfor undersggelsen forctoges i hans
hjem. Ian fandtes der alene, nervgs, dirrende, rystende paa haen-
derne, bange for at blive indesparret som »ikke rigtig kloge, slgv,
sy og indesluttet, Det konkluderes, at det drcjer sig om ct inde-
sluttet, ensomt menneske, der er blevet noget ser og egen. Han or
almindelig jevnt begavet, men synes at vaere fglelsesmeassigt og ctisk
ret svagt udviklet og synes til en vis grad at vare gaact i staa de

sidste aar.
Efter dommen bliver han anbragt paa cn feengselsafdeling og er

her straks fuldkommen forvirret, mener sig forfulgt og springer
kort efter ud af vinduet fra 1. sal, hvorefter han indlegges paa
Fengsclsvesencts psykiatriske observationsafdeling. Det viser sig,
at det drejer sig om enten en kronisk hjernebetendelse eller on
schizofreni. Det sidste er vist nok det mest sandsynlige. Naar man
taler med ham, staar han let sammenfalden med et ulykkeligt, for-
skreemt udtryk i ansigtet, og man kan daarligt forestille sig noget
mere bodferdigt. Han siger artigt og paent ja til alt, hvad der bliver
spurgt om. Anbringer man ham paa cn stol, bliver han siddende
paa den og stirrer ud i luften, til man flytter ham, og det viser
:Sig'?’;, “;Lx vi endelig faar fat i familien, at han har haft det saadan
1 ar,
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Det cr et seerlig grelt tilfelde, men jeg naerer ingen tvivl om,
at personer af denne type forholdsvis let bliver unddraget den

systematiske mentalobservation.
Men det vigtigste spgrgsmaal er, hvorledes virker ordningen

nu i praksis. Dette kan atter oplgses i flere spgrgsmaal, hvoraf
jeg skal fremdrage to mere vaesentlige.

Det fgrste bliver, om de enkelte personer i det store og hele
bliver sorteret rigtigt, om det indsamlede materiale er tilstriek-
kelig solidt til at danne grundlag for den efterfglgende place-
ring. Det allerede refererede tilfelde viser, at det kan svigte,
men det kan selv den bedste ordning, og er det, som i dette til-
faelde, fgrst og fremmest en fejlagtig konklusion, er ulykken
mindre end hvis praemisserne er usikre. I for mange tilfaelde
er det imidlertid praemisserne, der svigter, enten fordi de eor
for ufuldstendige — som ogsaa i tilf. 1 — cller fordi der jkke
udgves tilstrackkelig kildekritik. Som eksempel af denne art kan
navnes:

Tilf. 2. Homosexuel, straffet 1943, 1945, 1946 og i 1947 idgmt
psykopatforvaring. I erklering fra embedslegen 1 1943 konkludul‘esy
at det drejer sig om ct daarligt begavet individ, som ikke hap vist
tegn paa sindssygdom. Han er noget trieg og tung, men hans intelli-
gens cr nxrmest normal. I denne erklering er det oplyst, at forv.
har onanerct lidt, men er holdt op, da han er blevet forlovet, og
han samlevede normalt med karesten, samt at han eftey kerestens
dgd har haft kgnslige forbindelser, som han er kommet sammen med
paa normal maade.

Ved undersggelsen i 1945 og 1946, stadig hos embedslegen, eor
konklusionen: Psykiatrisk uforandret. Sidste gang tilfgjes: Dy dot
har vist sig, at almindelig straf ikke har synderlig indvirkning pig
hans forbrydelser mod k¢gnssadeligheden, foreslaas, at han bliver
kastreret.

Derefter indlegges han til observation paa et sindssygehospital.
Paa dette hospital forklarer han noget anderledes om sine forhold
end tidligere, saaledes at han efter moderens dgd — efter aktorne:
medens han afsonede i Nyborg — fglte sig meget alene og dercfter
et stykke tid sencre, da han under et besdg i Kgbenhavn boede paa
Missionshotel, traf en wmldre mand, som satte ham ind i homosexu-

clle praktikker.
Disse forhold benyttes i konklusionen, hvor man antager, at den
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sterke binding til moderen har bidraget til at fremme hans homo-
sexuelle tendenser, og diskuterer betydningen af moderens dgd.
Det fremgaar imidlertid af akterne fra 1943, at han allerede paa
det tidspunkt i politirapport har talt om en saadan oplevelse, som
altsaa skulde ligge yderligere 3 aar tilbage, d.v.s. mindst 4 aar
fgr moderens dgd. Han oplyser endvidere paa hospitalet, at han
for nogle aar siden forlovede sig med en jaevnaldrende kvinde for
at prgve paa at komme ud af sine homosexuclle tendenser og for-
sggte coitus med hende, men var ude af stand til at praestere dette,
og at dette var til stor skuffelse for kwmresten, som grmed og var
ked af det. Hevder at han aldrig har forsggt erotiske forhold til
kvinder siden. Nu — 1947 — forklarer han som tidligere, at han
har sggt og gennemfgrt coitus med karesten og andre, men uden
samme tilfredshed som ved homosexuelle forhold. Det er ogsaa
usandsynligt, at kerligheden til moderen var tilstrackkelig stgtte for
hans noget slappe karakter til at holde ham fra homosexuelle for-
hold, medens hun levede. Han er i alle tilfeelde dgmt og sendt til
strafafsoning, medens hun levede, og der cr slet intet grundlag for
konklusionens spekulationer om homosexualitetens udvikling.

Sagen illustrerer smukt ngdvendigheden af en speciel rets-
psykiatrisk undersggelse, der foretages af psykiatere, der er
rutinerede i at sammenholde patientens oplysninger med akter-
ne og diskutere de cventuelle afvigelser, der kan komme. Det
er ot arbejde, der fordrer betydelig mere tid, end en travit op-
taget embedslaege cller en overlege paa et sindssygehospital

er i stand til at ofre paa dissc sager.

Det andet spgrgsmaal bliver, om de forskellige mennesker i
det store og hele dog bliver anbragt under de behandlings-
former, der er mest hensigtsmassige for dem. Den gamle straffe-
lov havde som formaal at straffe forbrydelser og brgd sig ikke
saa forfeerdelig meget om forbryderne. Vor nuvarende unge
straffelov, der kun er 17 aar gammel, har i siedet for som
opgave at behandle forbryderne og derigennem beskytte sam-
fundet. 1 hvert fald er det cn af de centrale forskelle, saa vidt
jeg har forstaaet det, imellem den gamle og den ny straficlov.
Spgrgsmaalet er saa, om dette synspunkt, behandlingen af for-
bryderen, i virkeligheden skal vare det encafggrende, cller om
Ogsaa behandling af forbrydelsen har sin store betydning. Jeg
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mener, at begge synspunkter er af stor betydning, og den nye
straffelov er jo ogsaa i den henscende et ganske fortrinligt

redskab.
Vi skal nu kort se paa de retspsykiatriske opgaver, den nye

straffelov stiller.

§ 16-omraadet er i det store og hele uforandret fra tidligere.
Det er det klassiske retspsykiatriske omraade, der tager sigte
paa udskillelsen af de egentlig sindssyge, de i viesentlig grad
aandssvage og de dermed ligestillede tilfeelde. Det er en psy-
kiatrisk opgave, der kan Igses af en hvilken som helst erfaren
psykiater uden speciel erfaring indenfor retsvaesenet. Her i lan-
det er det et meget begraenset antal personer, der aarlig hen-
vises til behandling ecfter § 16.

§ 17-tilfeeldene er af en ganske anden kategori. § 17-om-
raadet betyder i virkeligheden en ny opgave til retspsykiaterne,
en opgave, som er meget vanskelig, Det er ganske vist retten,
der, naar det kommer til stykket, skal tage stilling til, om e¢n
kriminel person er egnet til paavirkning gennem straf eller cj,
men det er unegtelig retspsykiateren, der skal give den for-
ngdne vejledning, og lige saa vel som man med en vis ret
kunde kraeve ct ret betydeligt kendskab hos rettens personale
til straffens virkninger, det vil sige til praktiske feengscelsfor-
hold, og til de erfaringer, der indhgstes i arbejdet med tidligere
fanger, lige saa vel, ja i endnu hgjere grad maa man kreeve cf
saadant kendskab hos de psykiatere, der beskaftiger sig med
at henvise mennesker til den enc cller den anden behandlings-
form. Faengselsophold, strafafsoning, er ogsaa en behandlings-
form, der kan blive af positiv vaerdi for nogle typer, men en
almindelig en-grosbehandling bliver hyppigere uvirksom eller
negativ. Naar vi faar udbygget et stgrre antal mindre anstalter,
hvor behandlingen i hgjere grad kan individualiseres, bliver det
forhaabentlig ogsaa hyppigere, vi treffer positive resultater. Vi
maa her huske, at der er en jaevn overgang mellem de tydeligt
karakterologisk insufficiente og de mere gennemsnitlige fanger.

Saa vidt jeg kan se, stilles der saaledes til retspsykiateren
2 opgaver. Dels ¢gnskes der en diagnose af en eventuel syg-
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domstilstand og i en rackke tilfaelde en personlighedsdiagnostik,
det vit sige en ren og klar etikettering som grundlag for dom-
stolens overvejelse om anvendeligheden af § 16 eller § 17. Dels
maa der kreeves en behandlingsplan for den paageeldende; og
dette sidste krav Dbliver jo vanskeligere at opfylde, jo mere
differenticret behandlingsmulighederne bliver. Og uden vidt-
gaaende differentiering — ringe resultat. Spgrgsmaalet bliver
saa, hvorledes disse krav i praksis bliver tilfredsstillet.

Dette spgrgsmaal mener jeg at veere i stand til at belyse
noget nermere. Som udgangspunkt for mine betragtninger har
jeg for det fgrste en rent videnskabelig betonet undersggelse
af 335 stafsfaengselsfanger i Statsfaengslet i Vridslgselille. De
cr tidligere omtalt her i selskabet, men den endelige publicering
er udsat, indiil undersggelsen kan afsluttes med en efterunder-
sggelse af de paageeldende, saaledes at man kan faa ct indtryk
af ikke alene tilstands- men ogsaa forlgbsbillederne.

Der fandtes i dette materiale 25 9, med karaktermassige for-
andringer af ngjagtig samme grad som den, der Tandtes hos
de psykopatforvarede. Hertil 27 9, karakterpaafaldende.

Hertil kommer, at jeg i aarenes lgb har foretaget ct stadig
stigende antal psykiatriske undersggelser af strafafsonere i alle
Feengselsveesenets institutioner. Som Feengselsvaesencets psykia-
triske konsulent ftilser jeg cefter anmodning fra Dircktoratet,
i praksis i stor udstrackning paa foranledning af enten faeng-
selsliegen cller fengscelsinspektgren, de fanger, der frembyder
psykiske vanskeligheder, og afgiver om resultatet af unders-
gelsen en erklering til Direktoratet for Fengselsvaesenet, en er-
kleering, der samtidig tilstilles anstaltsledelsen.

Antallet af disse undersggelser er som nwevnt steget 1 aare-
nes lgb, og der er paavist et meget betydeligt antal psykisk
abnorme blandt dissc undersggte. Jeg skal ikke gaa i enkelt-

heder om dette materiale, da undersggelsen er foregaaet ambu--

lant og ngdvendigvis maa vere ret mangetfuld, Det vanskelig-
ste problem har veeret at faa ct praktisk resultat af en saadan
undersggelse. Det er jo sjeldent, at en erklaering hjxlper ret
meget paa helbredstilstanden, og stgrre ewndringer i behand-
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lingsformen er det sjaldent muligt at etablere indenfor fengs-
let. De erfarne frengseclsfolk har som regel, allerede inden jeg
bliver tilkaldt, udtgmt alle de muligheder, der staar til deres
raadighed.

Disse erfaringer fgrte til, at man maatie insistere paa ngd-
vendigheden -af, at der indenfor Fangsclsviesenet etableredes
mulighed for saavel en ngjere psykiatrisk vurdering som for en
vis behandling af de tilfaelde, der ikke egnede sig til fortsat be-
handling i ct fangsel.

For ca. 1 aar siden lykkedes det at faa etableret en speciel
psykiatrisk observationsafdeling, beregnet paa Feengsclsvaese-
nets eget brug. Afdelingen er etableret i en af psykopatanstal-
ternes bygninger og rummer i ¢gjeblikket 35 observander, for-
delt paa 4 forskellige afsnit, en modtageafdeling, 2 almindelige
afdelinger og en speciel psykiatrisk praeget abnormafdeling,
hvor alle de mest paafaldende blandt saavel forvarede som
observander behandles i fallesskab,

Der har ialt veeret 84 indleggelser. Ganske enkelte har veeret
indlagt flere gange.

Den umiddelbare anledning til, at afdelingen blev ctableret,
var landssvigerproblemet. Efter den orienterende psykiatriske
undersggelse, der blev ivaerksat af overlegen ved Kgbenhavns
politi kort efter kapitulationen, maatte man forvente et meget
betydeligt antal massivt psykisk abnorme blandt dem, der dgm-
tes cfter straffelovstillegget. Det viste sig ganske vist, at de,
der er dgmt cfter straffelovstillegget, efter enstemmige oplys-
ninger fra alle straffelejrene saavel som efter min egen erfa-
ring, er veesentlig mindre psykopatologisk praeget end det nor-
male fangeklientel, men det kunde man ikke vide dengang, og
ct vist antal massivt psykisk abnorme cr ogsaa fundet blandt
straffelcjrenes klientel. Men det har vist sig, at der til behand-
ling i obsecrvationsafdelingen er henvist et forholdsvis betyde-
ligt antal almindelige kriminelle og et relativt ringe antal
straffelovstillaegsfolk.

Jeg skal ikke spilde tiden ned at give en fuldstendig over-
sigt over de ftilfeelde, der har vaeret til behandling i observa-
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tionsafdelingen*). Et stort antal er efter behandlingen, psyko-
terapeutisk eventuelt medicinsk, faldet saa meget til ro, at de
kunde tilbageflyttes til almindelig anstalt. Opgaven er for saa
vidt altsaa l1gst. T en del tilfeelde viser det sig, at vi har maattet
beholde den paagzldende til Igsladelse, i andre tiifeelde har Igs-
ladelsen veeret saa neer forestaaende, at det har veeret ganske
naturligt, at den paageldende blev Igsladt fra observations-
afdelingen og ikke tilbagefgrt. Nogle maa paa grund af plads-
mangel sendes tilbage, da overfgring til passende behandlings-
form ikke er juridisk gennemfigrlig, Enkelte er blevet overfgrt
blot for at blive underkastet kastration og derefter tilbageflyttet.
Det er altsaa i disse tilfeelde udelukkende for at undgaa indleg-
gelse paa almindcelig hospitalsafdeling.

Et gennemsyn af listen viser, at der i observationsafdelingen
treeffes et meget broget psykopatologisk beleg. Dette belaegs
psykopatologiske abnormitetsgrad er i det store og hele vee-
sentligt alvorligere og vasentligt vanskeligere at have med at
ggre, end hvad vi er vant til i psykopatforvaringsanstaliten.

Dette betyder igen, at der findes et betydeligt antal personer
indenfor Faengselsvasencets institutioner, der, da disse institu-
tioner ikke er udrustet til at yde den i disse tilfelde mest hen-
sigtsmassige behandling, unddrages denne. Dette er til skade
for de paageldende, for institutionerne og til skade for sam-
fundet. De forelgbige orienterende erfaringer, man indhgstede
ved de ambulante observationer i de forskellige institutioner,
er dermed fuldt ud blevet bekreeftet, og dette maa vere til-
strackkeligt udgangspunkt til, at man tager spgrgsmaalet op til
neermere undersggelse: Er den psykiatriske fangeobservation
her i landet tilfredsstillende? Jeg mener, at spgrgsmaalet alle-
rede nu kan besvares med ct blankt nej, den er ikke tilfreds-
stillende.

Den ny opgave, at angive en virkelig behandlingsplan, der
er en ngdvendig forudsatning for gennemfgrelsen af straffe-

*y Ved foredraget omdeltes en tabellarisk oversigt over de be-
handlede tilfxlde.
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lovens aand, er ikke blevet Igst. Det er let “”1_" at anfgre, at
dette er en rimelig fglge af, at undersggelserne i stor udstrz-ck_
ning foretages meget tilfeldigt og af leger, .(1c1- er uden special-
uddannelse, men jeg mener, at aarsagerne ligger endnu dybere.
En af de vaesentligste aarsager er de fastgroede, forkerte .forc—
stillinger om den saakaldte psykopatis viesen og behandlings-
muligheder,

For et aar siden talte jeg sammen med professor Kinberg
ved den nordiske psykiaterkongres om psykopatbehandlingen.
Jeg understregede dengang blandt andet v.'mts‘l\'clighu.lcn ved at
afgraense psykopatibegrebet entydigt, og professor Kinberg ud-
dybede denne vanskelighed ganske overordentlig steerkt. Den
svenske retspsykiater Bo Gerle har for faa dage siden udsendt
en lille monografi med titlen ,Psykopatibegreppets bankrutt”.
Dengang fremhaevede jeg selv, at personligheden er en funk-
tion, ikke en fixeret genstand. Personligheden er noget, der for-
andrer sig, saa lenge man lever. Jeg hevdede ogsaa, at en
sober, objektiv klassificering afl de personlighedstyper, der i
praksis er enighed om at afgreense som egnet il seerbehandling,
vil viere den Tdgrste betingelse for et videnskabeligt [remskridt
paa dette felt. Endelig maatte jeg gdre geldende, at saerbehand-
ling ikke leengere er et tomt ord, men at det i dag er en realitet
af en vis praktisk veerdi. Det er virkelig muligt at gennemfgre.
en personlighedsbehandling overfor en rackke forskellige per-
sonlighedstyper, og de rent praktiske — sociale — resultater
synes at kunne blive tilfredsstillende. Vi maa stadig erkende,
at der i en rackke tilfeelde ikke er noget positivt at vinde, og i
mange tilfelde maa vi sige, at vi kun ggr ct forsgg. Naar vi
stilles overfor opgaven, ved vi ikke, hvorledes vi overhovedet
skal komme nogen vegne. Vi har ikke fundet de vises sten og
driver ikke alkymi. Vi har tviertimod erkendt, at vi ved for-
feerdelig lidt om, hvorledes man paavirker andres personlighed,
og 1 hvilke tilfeelde det er muligt overhovedet at paavirke nogen.
Vi har laert, at det i stor udstrekning er ngdvendigt, at den
enkelte selv gaar i gang med at wndre opbygningen af sin
egen personlighed, og at betingelsen for, at han gaar i gang
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med dette, er et behov for en axndring, ¢t behov, som det ofte
er vanskeligt at fremmane. Skal vi naa videre, er den fgrste
forudsetning en mere nggtern vurdering af de psykologiske og
psykiatriske fund. Jeg vil ikke som Gerle tale om psykopati-
begrebets bankerot, men jeg vil tvaertimod forsgge at sammen-
fatte vor viden om personlighedsforhold i ct mere nggternt
diagnosesystem, der ikke tvinger os til at sige mere, end vi kan
staa ved, og dog aabner vore gine for de ulgste problemer og
stimulerer os til fortsatte diagnostiske og behandlingsmessige
anstrengelser.,

Det omraade, jeg hermed giver mig i lag med, er kompliceret, ;
saa kompliceret, at det let bliver til forvirring, naar man for- :
sgger at systematisere det. Murray*) fremheever, at psykolo- ;
gicn har det som livet, om hvilket Samuel Butler har sagt, at
det cr the art of drawing sufficient conclusion from insufficient
premises”, og den, der mangler denne dristighed, naar ikke X
fremover. Jeg ved, at jeg med dette system dristigt forenkler :
problemerne, men mencr, at det er ngdvendigt at gaa den vej.

Jeg vil foreslaa, at man ved de retspsykiatriske undersggelser )
tager stilling til dels personlighedsforholdene og serlig person- :'
lighedens eventuelle insufficiens™™), dels cventuelle psykiske :
sygdomme.

Koncentrerer vi os nu fgrst om personlighedsvurderingen, vil
ieg foreslaa, at vi hugger psykopatiens gordiske knude over og
skelner mellem en social-psykiatrisk og en biologisk-psykiatrisk
inddeling.

e

#) Explorations in Personality. New York 1938. :
##)  Med udtrykket personlighed mener vi den gverste enhed ‘
summen af personens psykiske egenskaber, omfattende saavel intclli: |
gens som karakter (de fglelses- og viljemmssige egenskaber, her-
ander temperament). Personligheden er afhengig af saavel de med-
fgdte anleg som disses biologiske udvikling og de miljgfaktorer, per-
sonen har varet paavirket af. T et givet tilfeelde at udskille en kon-
stitutionel personlighedskeerne fra en miljgbetinget overbygning er
sjmldent helt gennemfgrligt, om end det ofte postuleres gennemfgrt.
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Social-psykiatrisk inddeling af personligheds-
afvigelser.

1. Inteltigensmangler:

Sinker: Inferioritas intellectualis,

Aandssvage: Oligofreni (debilitas mentis, imbecillitas,
idiotia).

2. Karaktermangler:

Karakterologisk paafaldende (D.v.s. tvivisomt in-
sufficiente, aparte, etc.).

Karakterinsufficiente, der passende kan grupperes
efter kliniske billeder, f.ex. Schneiders: hyperthyme,
depressive, sclvusikre, fanatiske, selvhevdende, stem-
ningslabile, explosive, fglelseskolde, viljeslgse, asteni-
ske. '

3. Psykoinfantile.

4. Sexuclt abnorme.

Ved karakterinsufficiens kraeves saa dybtgaaende forandrin-
ger, at der virkelig er tale om, at personen paa grund af sin
karaktermassige udrustning, under de for ham praktisk mulige
livsvilkaar er til ulempe for sig selv cller sine omgivelser,

Jeg mener ikke, at det er rimeligt til praktiske formaal, 1. ex.
retslivets, at stille andre krav til karakterdiagnostik end til in-
telligensdiagnostik. Man har i mange aar slaaet sig til ro med
diagnosen aandssvaghed, og myndighederne maa paa samme
maade kunne slaa sig til ro med diagnosen km‘aktcrinsufficicns.

Dette er biologisk-psykiatrisk ganske utilfredsstillende dia-
gnoser, men dwekker det praktiske livs umiddelbare krav. Men
psykiatrisk bgr man straebe efter en dybere biologisk diagnostik.

Med henblik paa behandlingen af de karaktcrinsufficientc,
psykoinfantile og sexuelt abnorme bliver det ngdvendigt for den
der skal gennemfigre denne behandling, at forsgge at traenge
yderligere til bunds i de biologiske forhold, der betinger den
sociale ulykke. -

i
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! BimogiSk_psykiatrisk inddeling af personligheds-

[ afvigelser.

(Uden hensyn til personlighedssufficiens eller
insufficiens).

1. Anlegsforstyrrelser:
Der taenkes her paa disharmonierne i den anlaegsbetinge-
de personlighedskeerne, det vil specielt sige de massivere
afvigelser fra det gennemsnitlige i konstitutionsradika-
lerne. Dette vil vi kalde psykopatisk konstitution. |
praksis vil man som regel veere ngdt til at tale om et
stgrre eller mindre psykopatisk praeg.

2. Psykiske ,ardannclser”:  Miljgvirkninger”, belastnings-
fslger, psykiske ,udviklinger”,  kroniske ncuroser”.

Dissc tilstande udvikles seerlig let, hvor der forud er

anlegsforstyrrelser, og det er som regel yderst vanske-

ligt at udskille disse to elementers andel i det kliniske
billede.

3. Organiske hjernclidelser: Traumatiske, encephalitiske,
intoxicationer, aldersbetingede, ctc.

4. Hormonale og andre legemlige lidelser igvrigt.

Ved anleggelse af behandlingsplanen maa man forsgge at
wendre karakterinsufficiensen ad alle tilgengelige veje. Medi-
cinsk behandling af sygdomstilstande, paedagogisk udnyttelse
af bestaaende anlaegs udviklingsmuligheder og social placering
indenfor miljgforhold, der stimulerer til en fortsat heldig karak-
terologisk udvikling er de 3 hovedveje, der er til raadighed, og
den institution, der skal behandle psykisk abnorme, maa veare
i stand til at anvende alle disse veje og behandle de psykiske
sygd()mstilfmldc, de psykogene reaktioner, der let opstaar un-
der behandlingens forlgb, eller som maaske allerede forud er
tilstede som komplikation til personlighedsinsufficiensen*).

*) Psykisk sygdom ses her i modsatning til personlighedsafvi-
gelserne, men i praksis er det sveert at holde de to omraader ude
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Jeg har allerede neevnt, at behovet til selv at medvirke il
behandlingens gennemfgrelse er noget mere vasentligt, og ved
tilretteleeggelse af behandlingsplanen er det ngdvendigt at for-
sgge at stimulere udviklingen af dette behov, uanset den belast-
ning, dette kan medfdre for den paageeldende,

I Sverige, hvor behandlingen paa forvaringsanstalten ledes
af en fengselsmand, forsgger man efter Beckmann saa tidligt
som muligt at tage uvishedens byrde fra den forvarede. Dermed
fjerner man den vaesentligste stimulans for behovets videre be-
staaen. Dette er efter min mening forkert, men maaske ngdven-
digt, naar man ikke cr udrustet til at behandle eventuelle psyko-

gene komplicationer.

fra hinanden. Man kan f. ex. havde, at enhver cncephalitisk fglge-
tilstand er en sindssygdom, men saa lenge dette begreb medfgrer
bestemte sociale virkninger, vil man derved let komme ud i praktiske
meningslgsheder.

Inddeling af de psykiske sygdomme efter aarsager maa ogsal
tages med et vist forbehold. Ved en vis samvirken mellem en rekke
psykiske og legemlige faktorer opstaar de brogede sygdomsbilleder
Hvad der i det enkelte tilfzelde har haft den stgrste betydning, kan
det ofte veere vanskeligt at afggre. De gradsforskelle, der operercs
med (neuroser, psykoser), har socialt og prognostisk ofte ringe be-
tydning. Skematisk social-psykiatrisk inddeling ey meget vanskelig:
Atiologisk kan fglgende inddeling anvendes:

1. Reaktive, psykogene sygdomme.
a. Nervgse reaktioner (overgang til miliose) : akute, protraherede.

b.- Neuroser.
Udtryk for emotionelle konflikter, hvis natur cller relation til
symptomerne ikke bevidst forstaas af patienternc. De karak-
teriseres positivt ved et bestemt klinisk billede (konverterings-
hysteri, anankastiske rcaktioner og forstyrrelser i alarmmeka-
nismen; tracthed, angst, skyld- cller utilstraekkelighedsfglelse
hgrer til denne sidste gruppe symptomer, naar de udvikles i
situationer, der ikke ggr deres optreden rimelig. Disse sidste
tilfelde samles af nogle forfattere under grupperne angst-
neuroser og neurasthenier, uafhengige af do cgentlige ncu-
roser). Der maa ikke vare relevant organisk patologi, demens
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Den store fordel ved den danske psykopatforvaringsordning
er den helt ubestemte tid og det i det store og hele gode sam-
arbejde, der i aarcenes Igb er udvikiet med retsmyndighederne.
Det er heldigvis stadig undtagelsen. at er dommer griber ind i
behandlingen i strid med afgivne rklaeringer, men det sker
selviglgelig. 1 over ct halvt aar har en forvaret saaledes veeret
til fremstilling i retten i Jylland og opholder sig stadig i arre-
sten derovre, uden at vi har nogen kontakt med ham. Han er
ved underretten Igsladt fra Psykopatforvaring, og sagen skal
formentlig til landsretten.

Det, man nu skal straebe efter, er en udbygning af de be-
handlingsmassige muligheder, saaledes at der indenfor Fang-

cller primaer stemningsforskydning eller veasentligere og varig
forstyrrelse af den ydre realitetsoplevelse (Malamud).

¢. Psykoser (reaktive, psykogene).
Afgraensningerne overfor neuroserne maa ligge i den vamsent-
ligere og varige forstyrrelse af realitetsoplevelserne. Proble-
met er, hvor meget amnesi, hvor betydelig forvirring, hvor
stabil personlighedsforskydning der skal til, for at en hyste-
risk, amnestisk eller en hysterisk taagestilstand skal kaldes
psykotisk. Hvor man enkelt og utvetydigt kan bringe en saa-
dan patient til selverkendelse, til adxkvat realitetsoplevelse,
kan man, selv om han derefter, overladt til sig selv, svinger
tilbage til den patologiske tilstand, ikke med hensyn til de
sociale virkninger anerkende denne tilstand som psykotisk. Det
kan derimod vare tilstande, der maa ligestilles med sindssyg-
dom, jfr. § 16.

2. Betinget af ukendte faktorer, i mange af disse tilfael-

de sikkert endogene.
Hertil hgrer fle stgn.-ste 51nd:ssygqomsgruppcr, stemningssyg-
domme og schizofrenierne, hvis mtiologi vi endnu ikke or klar
over, udover at de i vaesentlig grad er arveligt betingede. Hvad
der faar disse anleg til paa et givet tidspunkt at manifestere
sig hos nogle af de mange, der er anlegsbzerere, ved vi kun
lidet om.

3. Betinget af paaviselige organiske forandringer i cen-

tralnervesystemet.
f. ex. betxndelser, tumorer, vasculere lidelser, traumer, intoxi-
cationer.
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selsvaesenets rammer skabes flere institutioner, der kan paatage
sig speciclle behandlingsopgaver. Det vil krieve ansettelse af
flere psykiatere indenfor Fangsclsvaesenet. Men fgrst naar en
raekke psykiatere har faact tilstraekkelig dybtgaaende kendskab
til de bestaaende behandlingsmuligheder, og disse behandlings-
muligheder er videre uddifferentieret, vil der veere mulighed for
en praktisk begrundet indstilling om cgnethed tit den ence eller
den anden behandlingsform. Skgnnet egnet eller ikke cgnet fil
paavirkning gennem straf beror i gjeblikket paa tradition, der
ikke er tilstraekkelig sagligt underbygget.

Jeg mener, at man Igrst maa striebe cfter at forenkle dom-
stolenes opgaver ved at samle alle de kriminelle psykisk ab-
norme til behandling i bestemte enkelte institutioner, der der-
efter fordeler materialet paa cgnede afdelinger og er 1 stand
til at flytte en patient fra en afdeling til en anden, afhaengigt af
tilstandsbilledets udvikling. Det har ikke vist sig praktisk ufor-
delagtigt, at en saadan institution sorterer under Justitsministe-
rict. Overfor offentligheden vil det tveertimod have visse fordele,
om hospitalsvaesenet helt og fuldt aflastes for dette omraade,
og at man undgaar diskussionen om, hvor vidt et stgrre eller
mindre antal ved sarbchandling skal ,unddrages” den normale
retsforfglgelse.

Den svenske ordning, hvorefter arresterede undersgges af
feengselspsykiateren paa serlige psykiatriske afdelinger inden-
for Faengseclsvaesenet, og de ikke arresterede af specielle rets-
psykiatere, der disponcrer over en lille rekke pladser paa en
rekke  sindssygehospitaler, har utvivisomme fordele, og man
bgr ngje overveje, om en lignende ordning vil cgne sig for dan-
ske forhold, men vi maa samtidig sgrge for, at behandlingssy-
stemet her i landet udvikles parallelt med, helst lidt forud for
observationssystemets udbygning.

Det er ikke ngdvendigt og ikke muligt med cct slag at op-
haeve den nugaldende ordning. Udover landet kan embedsle-
gerne formentlig fortsat, som arrestleeger, virke som en grov
sigte, der sgrger for, at de psykisk abnorme kommer til speciel
retspsykiatrisk undersggelse.
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I Kgbenhavn vil psykiatriske fengselsleger i samarbejde med
den vel fungerende almindelige liegeundersggelse selv kunne
tage de fanger ud, der treenger til observation og henlede ret-
tens opmeerksomhed paa tilfeelde, der maaske nu smutter uden
om nettet.

Jeg udtrykker haabet om, at overvejelser af denne art kom-
mer i gang snart, og at fremtidens retningslinier indenfor dette
felt fastlegges, uden at man glemmer, at disse problemer har
intim sammenhaeng med en raekke andre store og vigtige pro-
blemer. Jeg har allerede navnt, at det er ngdvendigt, at den
moderne retspsykiater har et dybtgaaende kendskab til det al-
mindelige fengsclsviesen, til almindelige fanger og deres vil-
kaar under og efter strafafsoningen. Vi maa derfor sgrge for
tilfredsstillende muligheder for uddannelsen af retspsykiatere
0g huske, at medicinsk undervisning ikke kan drives paa til-

fredsstillende  maade, uden i sammenhaeng med medicinsk

forskning. Den norske professor Johan Holst har motiveret dette
med, at iveren, som driver veerket i et studium, maa viere den
videbegeerlighed, som gror i en atmosfaere, som kun forsknin-
gen giver, men jaevnsides hermed maa jurister, for at de kan
faa det tilstrackkelige udbytte af retspsykiaterens arbejde, ngd-
vendigvis have et dyberegaaende kendskab. til personligheds-
psykologien og psykopatologien. Det er ikke nok med en kort
raekke klinjske foreleesninger i retspsykiatri, som det oven i
kgbet er ganske frivilligt, om man vil fglge med i. Langt ve-
sentligere er det at have kendskab til grundbegreberne, og det
vil sikkert ogsaa veere til gavn for den, der som sagfgrer eller
i administrationen kommer til at beskaftige sig med menneske-
skachner og ofte mennesker, der er anderledes, end folk er flest,
cller befinder sig i en undtagelsestilstand.

En forbedring af vore retspsykiatriske observationer og vor
behandling af de kriminelle forudsetter et frelles kriminologisk
studium, udfgrt af jurister, psykiatere, psykologer og sociologer.
Som et felles samlingssted for saavel studium som undervis-
ning, clementer og vidercgaaende, maa vi etablere et kriminolo-

gisk forskningsinstitut.
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Resumé:
Der stilles forslag om en forenkling af det i retspsykiatrien

anvendte diagnosesystem, .
om oprettelse af behandlingsinstitutioner til behandling af

psykisk abnorme kriminelie,

om uddannelse og ansattelse af specielle retspsykiatere meq
faengselsmeassig erfaring til Igsning af saavel behandlingsmas-
sige som observationsmassige opgaver, uafhaengige af anklage-
myndigheden,

om undervisning i elementaer personlighedspsykologi  og
psykopatologi for jurister (som igvrigt ogsaa for medicinere),

om oprettelse af et kriminologisk forskningsinstitut.





