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I mange europeeiske faengsler er der kommet stigende fokus pd rusmidler. Der formuleres
narkotikapolitikker, rusmidler kontrolleres, bruges og ordineres, og stofbrug bliver behand-
let og sanktioneret. I lyset af denne udvikling analyserer artiklen med udgangspunkt i en
STS tilgang [Science and Technology Studies] de forskellige mider rusmidler skabes pd i
danske faengselsbaserede stofbehandlingsprogrammer. Analysen bygger pd data fra to kva-
litative forskningsprojekter udfort i tilsammen otte danske feengsler mellem 2007 og 2010,
og mellem 2011 og 2014. Analysen viser tre mdder, hvorpd rusmidler gennem forskellige
praksisser, diskurser og narrativer skabes: rusmidler som illegale rusmidler, medicin og
som begraensninger. Artiklen viser videre, hvordan politikere, feengselsbetjente, sund-
hedspersonale, behandlere 0g indsatte pa forskellig vis medvirker til skabelsen af rusmidler
inden for disse tre domaener. Artiklen afslutter med at diskutere nogle af de konsekvenser,
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de forskellige skabelser af rusmidler har for indsattes subjektiviteter og for faengselsbaseret
narkotikapolitik.

Three enactments of drugs in Danish prison drug treatment: Illegal drugs,
medicine and constrainers

Drugs are an increasingly salient concern in many European prisons. Drug policies are
made, drugs are controlled, used and prescribed, and drug use is treated and sanctioned.
In light of the growing significance of drugs in prison life, this article analyses the different
ways drugs are enacted in Danish drug treatment programmes, based on insights derived
from Science and Technology Studies. the analysis is based on data from two qualitative
research projects conducted between 2007 and 2010 and between 2011 and 2014. In all,
eight prisons were involved in the two studies. The analysis reveals three distinctive drug
enactments characterised by rather different practises, discourses and narratives: drugs as
illegal substances, as medicine and as constrainers. Furthermore, the paper examines how
policy makers, prison officers, health personnel, counsellors, and prisoners contribute to
the construction and organisation of these three enactments, along with the practical and
discursive domains in which this work takes place. The articles concludes by assessing
some of the implications of these different enactments of drugs for prisoners’ subjectivities.

Tre mader rusmidler skabes pa i dansk
feengselsbaseret stofbehandling: Illegale substanser,
medicin, og begraensninger'

Pa det politiske plan var der kun ringe interesse for rusmiddelproblematikker i
europeeiske feengsler i 1970erne og 1980erne, og ofte blev narkotikaproblemer neg-
ligeret (Duke, 2000; Kolind et al., 2012)*. Dette har dog sendret sig meget siden. Der
er blevet formuleret narkotikapolitikker i mange feengsler og narkotikakontrol og
—sanktioner er blevet intensiveret (Seddon et al., 2012), stofmisbrugsbehandlings-
programmer er blevet implementeret og evalueret (Mitchell et al., 2012), malrettede
sundhedsinitiativer for stofbruger er blevet igangsat (Levy & Stover, 2013), indsat-
tes profitter for salg af narkotika er steget (Crewe, 2006), og sociale identiteter re-
lateret til kob og salg af narkotika er vokset frem blandt indsatte (Crewe, 2005). Pa
baggrund af det egede brug af illegale stoffer i europeeiske feengsler (EMCDDA,
2012), og at narkotika spiller en stadig sterre rolle i hverdagen i dagens feengsler,
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er sigtet med denne artikel, at belyse og diskutere de forskellige mader rusmid-
ler (lovlige og ulovlige) konstrueres pa i danske feengsler. Analytisk vil artiklen
fokusere pa begrebet ‘enactment’ (Law, 2004) for hermed at kunne forsta nogle af
de problematikker, der eksisterer omkring stofbrug i feengsler og de politikker,
der onsker at regulere et sddant brug. Der stilles sidledes skarpt pa de praktiser,
diskurser og kontekster i hvilke objekter, sa som rusmidler, far effekt i feengslet,
bliver tilskrevet forskellige meninger, og indgér i forskellige typer af interaktio-
ner. Latour (2007) heevder, at materielle objekter (som fx rusmidler) ikke har en
essens, €] heller er de stabile hverken rumligt eller tidsligt. De er snarere ‘enacted’
eller skabt pa forskellige mader athaengig af de specifikke relationer og praksisser,
gennem hvilke de produceres. Et tydeligt eksempel herpa er, hvordan rusmidler i
hverdagen i feengslerne skabes som farlige og illegale, og i andre situationer som
midler til selv-medicinering. I artiklen vil jeg analysere skabelsen af rusmidler (for-
staet som objekter) i danske feengsler med henblik pa at forsta, hvilken betydning
dette har for indsattes subjektiviteter. Jeg vil ogsa diskutere implikationerne af
analysen for udviklingen af narkotikapolitik i feengsler mere generelt.

Analysen bygger pa data fra to kvalitative forskningsprojekter udfert i danske
feengsler mellem 2007 og 2010 og mellem 2011 og 2014. Hvert af de to studier foku-
serede pa feengselsbaseret stofmisbrugsbehandling herunder faengselsbetjentes,
sundhedspersonales, behandleres og indsattes perspektiver. Disse akterer havde
forskellige roller og agerede i forskellige situationer i forhold til rusmidler og rus-
middelbrug i feengslerne. Undersogelserne viser tre forskellige mader rusmidler
skabes pa i feengslerne atheengig af de forskellige kontekster og akterer, der var
indblandet. Rusmidler bliver saledes skabt som illegale rusmidlet, medicin og som be-
gransninger. Disse tre fremtraedelsesformer overlapper delvis med Tuppers (2012)
etymologi, som han udviklede i sin historiske redegerelse for, hvordan rusmidler
er blevet opfattet som medicin, legale psykoaktive rusmidler eller illegale rusmid-
ler atheengig af den specifikke socialpolitiske og historiske kontekst, hvori ordet
‘rusmidler” (drugs) er blevet anvendt. I modseetning til Tuppers analyse vil jeg i
denne analyse dog stille skarpt pa kompleksiteten og de flydende greenser, der
delvist adskiller de tre mader rusmidler skabes pa. Jeg vil endvidere undersoge,
hvordan de forskellige mader rusmidler skabes pa i forskellige dele af feengslets
hverdag influerer hinanden og hvordan forskellige situationer i feengselslivet bi-

drager til at rusmidler aldrig opnar at blive stabile storrelser.
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Kontekst, design og data

Kontekst

Over de senest 15-20 ar er feengselsbaseret stofbehandling vokset frem i de danske
feengsler. Dette skyldes blandet andet regeringens behandlingsgaranti fra 2007,
der garanterede, at man ville blive tilbudt psykosocial stofbehandling' senest 14
dage efter henvendelse. I dag tilbydes der saledes en raekke forskellige stofbe-
handlingsprogrammer i faengslerne. Pa den ene side dagbehandling (lavintensive
og typisk bestdende af en til to ugentlige samtaler), der fokuserer pa for eksempel
cannabis eller kokainmisbrug, og pa den anden side behandlingsafdelinger (hej-
intensive og isolerede fra resten af feengslet), der primeert fokuserer pa opioid-
og sakaldt blandingsmisbrug. Dagbehandling kombineres med arbejde og/eller
aktiviteter, der gor, at deltagernes hverdag stort set minder om andre indsattes.
Behandlingsafdelingerne er strukturerede og intense, og de indeholder samtaler
og terapi (individuel og gruppe) samt opgaver og pligter sa som at gore rent, vaske
og lave mad. Endvidere arbejdes der meget med sociale relationer i behandlingen.
Fremvaeksten af behandlingsprogrammerne i feengslerne afspejler ogsé det store
rusmiddelforbrug blandt kriminalforsorgens klienter. For eksmpel sa rapporte-
rede 61,1% af de indsatte, at de har brugt rusmidler 30 dage for deres indseettelse
(Kriminalforsorgen, 2016), mens ca. 8,5% af de urinprover (n=32.897), der blev ta-
get i feengslerne i 2016, testede positive for illegale rusmidler (ibid.). I alle feengsler
eksisterer der dog en reekke forskellige narkotikarelaterede kontroltiltag; saledes

anvendes cellevisitationer, narkohunde og urinprever i alle faengsler.

Data

Artiklen baserer sig pa data fra to forskellige kvalitative studier af feengselsbaseret
stofbehandling. Det forste leb fra 2007-2010 og det andet fra 2011-2014. Tilsam-
men deltog otte feengsler i undersogelserne, fire abne og fire lukkede feengsler
(hvoraf det ene havde en kvindeafdeling). Det forste studie blev igangsat som et
resultat af behandlingsgarantien (se ovenfor) og var betalt af Center for Rusmid-
delforskning (Frank & Kolind, 2008). Det andet studie var et nordisk komparativt
projekt og delvis finansieret af NOS-Nordcorp [210305]. I begge projekter blev der
interviewet betjente, behandlere, sundhedspersonale og indsatte. Der blev brugt
semi-strukturerede interviews med spergsmal og temaer rettet mod de forskellige
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typer af ansatte og deres roller i feengslet. Ligeledes blev de indsatte interviewet
vha. semistrukturerede interviewguides. Alle interviews varede fra 45 min. til
1%5 time. I det andet studie blev der ogsa udfert tilsammen tre maneders delta-
gerobservation i tre feengsler; i behandlingsafdelinger og almindelige afdelinger
og knyttet til dagbehandlingsprogrammerne. Her blev interaktionen mellem
indsatte og behandlere/feengselsbetjente observeret, hvilket blandt andet bidrog
til at interviewdata blev kontekstualiseret. Et udvalg af de indsatte blev intervie-
wet i de to studier, mens der blev foretaget interviews med alle behandlere og alt
sundhedspersonalet. Tilsammen blev der i de to studier interviewet 34 betjente, 10
sundhedspersonale, 26 behandlere og 51 indsatte (29 i abne feengsler). De indsatte
blev i begge studier udvalgt pa baggrund af, om de onskede at deltage i underso-
gelsen, dog lykkedes det at interviewe en blandet gruppe, hvad angar alder, stof-
brugsmenster og leengde af dom (se: Frank et al., 2015 for en neermere beskrivelse
af gruppen). Nogle af de indsatte havde kun haft et misbrug i en kort arreekke,
mens andre havde mange &rs stofbrugserfaring. Nogle af de indsatte havde veeret
i behandling mange gange for, mens andre var i behandling for ferste gang. Alle
interviews og observationer blev udfert af erfarne forskere og var baseret pa in-
formeret samtykke og lovning af anonymitet. Interviews og feltnoter blev kodet
med brug af softwaren Nvivo. Den centrale kode, der er anvendt i denne analyse,
er rusmidler’ med underkoder, som uddyber, hvordan bade illegale rusmidler og
receptpligtig medicin blev talt om, handteret og praktiseret i behandlingssitua-
tioner og i hverdagssituationer. Udskrifter af interviews og oberservationsnoter
blev kodet tematisk baseret pa disse underkoder (Strauss & Corbin, 1997). Som
neevnt er dataanalysen inspireret af begreber og temaer, der kommer fra STS og
akter-netveerksteorier fra Latour (2007) og Law (2004). Der er dog ikke anvendt
en stringent akter-netveerksanalytisk tilgang, der ville have indeholdt analyse af,
hvordan en lang raekke af netvaerksrelationer bidrager til at stabilisere specifikke
objekter/materialiteter (som fx rusmidler) i feengselslivet (se fx: Duff, 2013). Al-
ligevel sgger analysen at spore nogle af de forskellige og til tider modsetnings-
fulde praksisser, teknikker og materialiseringer, gennem hvilke rusmidler skabes
i feengsler. Analytiske perspektiver hentet fra akter-netvaerk teori har vist sig at
veere et godt empirisk rettet veerktoj, der kan indfange de mader, hvorpa entiteter,
sa som rusmidler, er organiseret, repraesenteret, praktiseret og betydningslagt i
konkrete kontekster og situationer (Duff, 2013). Litteraturen pa omradet er saledes
brugt til at identificere analytiske veerktgjer, der kan spore “...the specific means
by which actor-networks are assembled, the range of forces they combine, and
the kinds of actions each network may be capable of effecting” (Duff, 2013: 167). I
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denne artikel involverer det en undersogelse af en reekke forskellige praksisser og
relationer (netveerk), gennem hvilke rusmidler skabes i danske feengsler. Det skal
naevnes, at sdadanne tilblivelser aldrig bliver helt stabile, men altid er konstruerede,
modvirket og genskabt (se Law, 2004). Dette er ogsa grunden til, at artiklen vil un-
dersoge de forskellige og ofte modseetningsfulde praksisser, der skaber rusmidler
i feengsler, og hvordan disse tilblivelser opstar i konkrete netveerksrelationer.

Resultater

I det folgende vil jeg i artiklen spore forskellige dele af de netvaerk, igennem hvilke
rusmidler skabes i dansk feengselsbaseret stofbehandling. Analysen viser, at dette
finder sted i tre relativt adskilte omrader, hvor rusmidler skabes som henholdsvis
illegale, medicin og som en begraensning. Jeg vil dog ogsa seette fokus pa, hvad
Law kalder, “the relative messiness of practice” (Law, 2004: 18), der modarbejder
alt for rigide opdelinger i de tre mader, rusmidler skabes pa, idet den mening, rus-
midler tilskrives, bliver sammenblandet i praksis. En praksis hvor de mader, rus-
midler skabes pa, er til debat og genstand for en kamp, der hele tiden omformer,
hvad rusmidler betyder. Cannabis er et godt eksempel pa denne type uorden, da
den made, cannabis som objekt skabes pa, varierer fra en kontekst til en anden i de
danske feengsler. I visse tilfeelde skabes og betydningstilskrives det som medicin
og i andre tilfeelde som illegalt stof eller som noget, der begraenser den enkelte (se
ogsa: Duff, 2017). Med analysen egnsker artiklen at undersoge, hvilke implikatio-
ner disse tre typer af objekt-skabelser har for de indsattes subjektiviteter, og hvilke
udfordringer det giver for muligheden for at formulere en sammenhangende nar-
kotikapolitik i feengslerne. Forst vil analysen stille skarpt pa den made, hvorpa
rusmidler i faengslerne er skabt som illegale.

Rusmidler som illegale

Rusmidler skabes primeert, og ikke sarligt overraskende, som illegale substanser,
der skal kontrolleres, sanktioneres og helst elimineres fra feengslerne. En sadan
tilgang ses tydeligt i officielle regeringsdokumenter, der klart angiver, at der skal
veere skarp kontrol med rusmidler for at sikre, at de ikke kommer ind i feengslerne
og at de indsatte ikke bruger dem (Regeringen, 2003, 2010). Der er eksempelvis
blevet bygget bedre indhegninger, brugen af narkohunde er steget, narkotikatests
skal afslore brug og som noget ganske centralt skal der foretages daglige tilfeeldigt
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udvalgte urintests pd mindst 2% af fangebefolkningen (tests, der kan afslgre brug
af rusmidler). Afslores den indsatte i at besidde eller have brugt rusmidler straffes
han eller hun med bede, isolationscelle (3-4 dage) og i mange tilfeelde fratagelse
af muligheden for at komme pa udgang eller opna provelosladelse (Kriminalfor-
sorgen, 2004; Frank og Kolind, 2008). Nar man ser pa implementeringen af narko-
tikakontrollen, og pa hvordan sanktionerne handheeves i praksis af feengselsbe-
tjentene, er billedet dog noget mere broget. Selvom feengselsbetjentene arbejder
indenfor rammerne af den narkotikapolitiske handleplan med dens politiske mal
om nul-tolerance, og de derfor er forpligtiget til at stotte den intensiverede nar-
kotikakontrol, sa giver mange ogsa udtryk for, at dette fokus tager (for) meget af
deres tid i det daglige. Og tiltrods for de omfattende forseg pa at sikre at rusmidler
ikke kommer ind i feengslerne, er de stadig tilgeengelige. Dette har ogsa faet nogle
feengselsbetjente til at gnske en yderligere opstramning af faengslernes kontrol-
foranstaltninger for at reducere tilgeengelighed og hermed brug af rusmidler. De
fleste feengselsbetjente udtrykte dog en bekrymring for, om en gget stramning i
narkotikakontrollen og i de disciplineere sanktioner ville underminere deres eget
rehabiliterende arbejde ved at skabe et miljg, der ville forvaerre forholdet mellem
de indsatte og ansatte. Endvidere var der en reekke feengselsbetjente, der ogsa gav
udtryk for, at rusmidlerne péa visse mader kunne have en positiv indfyldes pa
deres arbejde med at holde ro og orden i hverdagen (se: Kolind, 2015). Det at indi-
rekte acceptere indsattes rusmiddelbrug (primeert cannabis) kan fungere som en
made, hvorpa disse betjente kan udeve skonsmaessig magt og kontrol, forstaet pa
den made at en del af betjentenes magt over de indsatte baserer sig pa deres evner
til at nedtone eller tilpasse de mere indgribende dele af overvagningen og kontrol-
len (Liebling, 2011). Ved at vende det blinde gje til nogle indsattes rusmiddelbrug
i visse situationer kan betjentene forsteerke deres personlige anseelse blandt de
indsatte og hermed have lettere ved at opretholde ro og orden, da indsatte i storre
grad vil felge deres anvisninger i andre sammenheenge. I dette citat fra et inter-
view med en feengselsbetjent uddybes denne type skensmaessig magt:

"For mig er det vigtigt, at jeg kan std inde for det arbejde, jeg laver. Jeg er jo forst
0g fremmest betjent, si jeg skal jo sorge for de rammer, der nu engang er. Sd kan
det godt veere, jeg laver en cirkel indeni, og det er den, jeg arbejder efter...[...]
Altsd, hvis man hele tiden er den der regelrytter, der satter sig til at skrive en
rapport lige med det samme, der er et eller andet i afdelingen eller noget hash, si
far du jo ogsd hurtigt et preedikat af, at du er streng, og at man ikke kan komme
til dig med forskellige ting og snakke 0g sddan.”
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I visse situationer afviger betjentenes skensbaserede praksis séledes fra den offi-
cielle politik og ledelsens anvisninger. Hvad, der ogsa er interessant er, at sadanne
skonbaserede handlinger kan underminere skabelsen af rusmidler som illegale
stoffer i feengslerne, idet at betydningen af personlig anseelse og hverdagens so-
ciale orden pé de enkelte afdelinger i visse tilfeelde vurderes vigtigere end hand-
heevelsen af narkotikarelaterede sanktioner, selvom sadanne handlinger ogsa kan
styrke skabelsen af rusmidler som illegale, ved at betjentens sken ikke anfaegter
narkotikakontrollens legitimitet, blot ideen om at den skal handheeves i alle situa-
tioner. Det er jo kun fordi stofbrug burde sanktioneres af betjentene, at den enkelte
betjents situationsbestemte tilsideseettelse heraf kan styrke hans eller hendes per-
sonlige autoritet blandt de indsatte.

Skabelsen af rusmidler som illegale substanser, der skal kontrolleres, bliver
ogsa (re)produceret gennem mange af de indsattes praksisser. Dette er tydeligt i
forhold til narkotikagkonomien, der rent faktisk henter meget af sin gkonomiske
og ogsa sociale veerdi fra kontrolsystemet. Helt konkret deltager de indsatte i at
skabe rusmidler som illegale substanser ved at bruge stoffer sa som cannabis, ko-
kain, heroin og amfetamin som méader at tackle indespaerringen pa og som en ud-
fordring af feengslets regler. Der er endda indsatte, der forst startede med at bruge
stoffer efter at vaere kommet i faengsel for herved at mindske eller lindre inde-
speerringens psykiske pavirkninger (se ogsa: Wheatley, 2007). Der er ogsa indsatte,
der profitterer skonomisk ved narkotikahandel i feengslerne, og som samtidig kan
bygge deres selvidentitet op omkring narkotikasalg (eller endda ved at dele stof-
fer, se: Mjaland, 2014), idet narkotikahandel bliver en made at styrke ens symbol-
ske kapital og ens folelse af at veere del af et storre feellesskab (Crewe, 2005). Der
var ogsa indsatte, der fortalte, at de i feengslet havde sendret stofbrugsmenster,
ofte fra kokain eller amfetamin til cannabis, idet effekten af sadanne stoffer ikke
var enskelig i et feengsel, hvorimod den afslappende og beroligende effekt af can-
nabis er bedre egnet til et miljo kendetegnet ved kedsomhed, afsavn og ensomhed
(se ogsa: Ritter et al., 2013). Indsatte fortalte ogsa, at cannabis var nemmere at fa fat
iifeengslet end andre typer stoffer, og at effekten af cannabis var lettere at skjule
end effekten af andre typer rusmidler. Der var dog ogsa indsatte, der skiftede fra
cannabis til andre typer rusmidler, inklusiv heroin og receptpligtig medicin, fordi
cannabis kan spores betydelig laengere i urinen end andre stoffer. Disse indsatte
vurderede, at de ville blive straffet oftere, hvis de brugte cannabis pa grund af
de hyppige urinkontroller (jf. Frank et al., 2015). Tilsammen forsteerker alle disse

praktiser skabelsen af rusmidler som illegale substanser ved pa sin vis at under-
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stotte narkotikapolitikken, selv nar de indsatte seger at undga narkotikakontrol-
len.

Skabelsen af rusmidler som illegale substanser pavirkede ogsé indsattes moti-
ver for at starte i stofbehandlingsprogrammer i feengslet. Indsatte fortalte saledes
om en raekke forskellige bevaeggrunde for at starte i behandling: for at undga at
blive fristet, idet stoffer typisk var lettere tilgeengelige pa de almindelige afde-
linger; for at kunne stoppe deres stofmisbrug - i det mindste i en periode; for at
mindske risikoen for at blive straffet af betjentene i form af beder og fratagelse
af mulighed for udgang og orlov og endelig for at flygte fra en narkogeeld og de
voldstrusler, der ofte fulgte med fra de indsatte, der styrede narkotikamarkedet. I
det folgende citat reflekterer en indsat over hans motivation for at starte i behand-

ling med speciel fokus pa feengslets sanktioner:

“Min motivation [for at starte i behandling] var, at jeg havde raget si meget hash,
at jeg ikke fik udgang. Jeg havde ikke udgang i over et dr pd grund af mit hashmis-
brug. Ja, 0g si vil jeg ikke sidde fuld tid [dvs. ikke blive provelosladt efter 2/3 tid].
Jeg synes, jeg har spildt nok tid her i feengslet.*”

Sammen med de forskellige praksisser, der er beskrevet ovenfor, er feengslets
sanktioner saledes med til at skabe rusmidler som illegale substanser i feengslet.
Men analysen af betydningen af feengslets sanktioner afslorer ogsa en raekke fler-
tydige og ofte selvmodsigende handlinger, agendaer og motiver, der opretholder
skabelsen af rusmidler som illegale substanser. En skabelse, der ikke blot har rod
i den formelle narkotikakontrol og sanktionering, for den indbefatter ogsa den
gkonomiske og sociale veerdi af narkotikamarkederne i feengslerne, ligesom den
gor det muligt for visse betjente at styrke deres status og omdemme. Skabelsen af
rusmidler som illegale substanser er sdledes lige sa afthaengig af opretholdelsen af
et seerligt netveerk og nogle seerlige typer relationer inden i feengslet som af for-
melle regler og sanktioneringer. I visse tilfeelde er det faktisk sddan, at den skens-
baserede magt betjente udever over for indsatte eller den gkonomiske og sociale
veerdi, som nogle indsatte opnar ved at interagere i feengslets narkotikamarked,
har sterre betydning i forhold til at stabilisere rusmidlernes karakter og effekter
end formelle regler og sanktioneringer. Pointen er, at rusmidler ikke indtager en
enkelt eller utvetydig position i feengslet. Rusmidler er snarere genstand for fler-
tydige, overlappende, komplekse og ofte modstridende praksisser gennem hvilke

rusmidlers karakter, betydning og effekter som objekter er bestridt.
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Selv skabelsen af rusmidler som illegale substanser skaber en stor grad af kom-
pleksitet, idet de praksisser, der opretholder denne skabelse, ogsa krydser over til
andre domeener, hvor rusmidler skabes pa andre mader. En saddan type skabelse
kan ses i de praksisser, hvor feengselskonteksten ansporer indsatte til illegal rus-
middelbrug (specielt cannabis), fordi de kan fungere som en slags selvmedicine-

ring.

Rusmidler som medicin

Rusmidler skabes ogsa ofte ogsa som medicin i feengslerne. Dette er naturligvis
mest tydeligt i faengslernes sundhedssystem. Ifglge loven har indsatte i danske
feengsler samme rettigheder til sundhedsydelser som resten af befolkningen®.
Sundhedspersonalet i feengslerne referer sdledes til Sundhedsministeriets ret-
ningslinjer, hvilket ogsa, med fa undtagelser, geelder ordinering af substitutions-
medicin. Det skal dog naevnes, at Kriminalforsorgen ikke altid lever op til sddan-
ne forskrifter (Michel et al., 2015). For eksempel er der ikke nélebytteordninger,
heroinbehandling eller deciderede skadesreduktionstiltag i feengslerne, selvom
sadanne tiltag findes uden for murerne.

I hverdagens praksis er konstruktionen af rusmidler som medicin dog ikke sa
entydig som skabelsen af rusmidler som illegale substanser. Dette skyldes delvist,
at skabelsen af rusmidler som medicin overlapper og blander sig med skabelsen
af rusmidler som illegale substanser. Selvom sundhedspersonalet eksempelvis
ikke som sddan accepterer indsattes illegale stofbrug, sa fortalte mange, at de godt
kunne leve sig ind i, at de indsatte oplever feengselsmiljget som stressende bade
socialt og psykisk. Og i forleengelse heraf kunne sundhedspersonalet godt forstd,
at nogle indsatte brugte illegale rusmidler som for eksempel cannabis, eller at de
misbrugte beroligende medicin, som de havde erhvervet sig fra andre indsatte
for herved at kunne falde i sevn om aftenen og kunne tackle stress, uro og ked-
somhed. Sundhedspersonalet var ofte forstdende overfor de indsatte, der oplevede
denne type af problemer og udtrykte sympati med den vanskelige situation, de
befandt sig i. En stor del af sundhedspersonalet tilpassede deres praksis til den
hverdag, de indsatte levede i og skulle fungere i (se ogsa: Kolind, 2013). Som en
konsekvens heraf, og pa sin vis i modsaetning til regeringens nultolerance-politik
og 'Kampen mod narko’, ansa sundhedspersonalet for eksempelvis ikke de ind-
sattes abstinenser som noget, den indsatte skulle takle alene, men snarere som en
normal sundhedsproblematik som feengslets sundhedsinstitutioner havde pligt
til at forholde sig til. En sygeplejerske fortalte for eksempel:
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"Vi kender til indsatte, der har kebt piller illegalt i feengslet og pludselig er det
blevet for dyrt for dem eller der er ikke flere piller i omlob. Si kommer de her 0g
forteeller os erligt, at de har kebt benzodiazepiner illegalt i feengslet. Og vi siger
ikke: ‘Det er bare aergerligt’. Vi sparger dem, hvor meget de har taget og saetter
dem i en to ugers abstinensbehandling - for eksempel med Flunitrazepam.”

I trdd hermed beskrev flere af sundhedspersonalet konsultationsvaerelset som et
sted, hvor de indsatte kunne tale om deres illegale rusmiddelbrug, inklusiv illegalt
brug af receptpligtig medicin, uden at de behovede at frygte, at sddan informa-
tion ville blive videregivet til de ovrige feengselsmyndigheder. Endvidere fortalte
sundhedspersonalet, at der for mange indsatte, pd grund af det ofte stressende
miljo i feengslet og det samtidigt eksisterende narkotikamarked, var en kamp at
holde sig stoffrie. En stor del af personalet havde derfor en pragmatisk tilgang til
behandlingen delvist i trdd med en skadesreduktionsteenkning. I en samtale om-
kring substitutionsmedicin fortalte en sygeplejerske eksempelvis:

”...de [indsatte] har brug for noget i stedet for deres stoffer. I stedet for at ryge
deres hash, som de har roget hver eneste dag, har de brug for noget til at lindre
smerter... De har mareridt, og de har dromme, og de har tankemylder. Og de be-
hover noget. Og det kan vi give dem. Mdske giver behandlerne dem dromme-te,
men det er bare ikke nok. Fordi nogle af dem er virkeligt odelagte. Tit sd giver vi

dem anti-psykotisk medicin for at lindre alle disse ting.”

Noget af sundhedspersonalet fortalte i forleengelse heraf om, hvordan de udskrev
medicin, der kunne hjeelpe indsatte med at sove, sgsygetabletter mod kvalme i for-
bindelse med abstinenser og urtemedicin, der kunne hjeelpe indsatte med deres
stofrelaterede problemer (se ogsa: Dahl et al., 2008). Tilsammen ser man, at selvom
rusmidler primeert skabes som medicin i sundhedspersonalets praksisser, sa er
denne skabelse taet forbundet og rammesat af skabelsen af rusmidler som illegale
substanser. Man kan endda sige, at for mange af de sundhedsansatte, der arbejder
med stofbrugere i faengslerne, sd henter medicin sin betydning med direkte refe-
rence til illegale substanser. Dette ses for eksempel tydeligt ved, at nogle illegale
rusmidler (primeert cannabis) udelukkende skabes som rusmidler som medicin, i
og med at de fungerer som erstatning for medicin (se ogsa: Bourgios, 2000). Denne
sammenheng kunne ogsa observeres ved, at skabelsen af rusmidler som illegale
og den narkotikakontrol, der understotter denne skabelse, forte til en ogning i
brugen af ordineret medicin, idet at indsatte i stigende grad frygtede konsekven-
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serne af at fortseette et illegalt forbrug af rusmidler i en hverdag preaeget af stor
grad af kontrol og overvagning.

Hvis man ser pa skabelsen af rusmidler som medicin fra de indsattes perspek-
tiv, fremgar det, at illegale rusmidler bruges til selvmedicinering sidelebende med
brug af en raekke lovligt ordinerede medicinpraeparater og medicin erhvervet
ulovligt. Med andre ord smelter illegale rusmidler, illegalt erhvervede ordinerede
medicinpraeparater og legale ordineringer sammen i mange indsatte rusmiddel-
praksisser i deres forsog pa at selvmedicinere psykosociale problemer helt eller
delvist relateret til det at veere indsat i feengsel.

Feengselsbetjente og behandlere medvirker ogsa til pa forskellige mader at
skabe rusmidler som medicin i feengslerne. Ser man pa deres narrativer og de-
res praksisser i den henseende og hvordan disse er med til at skabe rusmidler
som medicin, sé er feengselsbetjente og behandleres roller heri lige s& komplekse,
som tilfeeldet var med skabelsen af rusmidler som illegale substanser. Selv om
betjentene, som naevnt, bifalder den strenge narkotikapolitik og den skabelse af
rusmidler som illegale, der folger af denne politik og de tilherende procedurer, sa
er betjentene, ligesom sundhedspersonalet, i hverdagen ofte forstaende overfor de
indsattes ofte sveere situation og de afsavn, de lider, ved at veere i feengsel - her-
under personlige afsavn og manglende stotte fra deres normale sociale netveerk.
Som en konsekvens heraf beskrev flere betjente, hvordan de til tider accepterede
eller sd igennem fingrene med indsattes brug af illegale rusmidler til selvmedici-

nerende formal. Dette gjaldt specielt cannabis, som denne betjent forklarer:

"Jeg teenker, at det med hash, det fir nogle af dem til at falde til ro. Si det kan
faktisk godt gore noget positivt i form af, hvis de bruger det til selvmedicinering.
Dem, der er ved at kravle rundt pd loftet, fordi de bare ikke kan lide at veere her
eller ikke kan holde ud at vere ldst inde om aftenen, og dem, der bruger det til at

falde til ro pd. Det giver bare mere ro pd en afdeling.”

Man kan argumentere for, at i denne situation bliver cannabis transformeret i dets
skabelse fra at veere et illegalt rusmiddel til at veere medicin.

Anskuer man det derimod fra behandlernes perspektiv ses en beveegelse i en
anden retning. Som vil blive uddybet nedenfor, ansé de fleste behandlere indsattes
rusmiddelbrug som en hindring for deres personlige udvikling. Dette gjaldt ikke
kun brugen af illegale rusmidler, men ogsa medicin som en del af det nogle be-
handlere kaldte en 'stofmisbrugerattitude’. En vigtig del af denne “attitude’ var det,
behandlerne ansd som, indsattes ofte hyppige brug af legalt ordineret medicin.
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Det ses seerlig tydeligt i et tilfeelde, hvor en behandler beskrev en situation, hvor
han forsegte at fa betjentene til at sanktionere en af hans klienter med anbringelse
iisolationscelle i fire dage, fordi denne klient havde sniffet sin medicin (Ritalin) i
strid med eksisterende vejledning. Ifelge behandleren skulle den indsatte accep-
tere denne straf og bruge tiden i isolation til at reflektere over, hvorvidt hun stadig
var tilstreekkeligt motiveret til at fortseette i behandling. Selv om snifning af ens
egen medicin ikke er ulovligt og derfor ikke kunne straffes af betjentene, viser ek-
semplet, hvordan skabelsen af rusmidler som medicin pludselig kan forvandles. I
eksemplet blev skabelsen af rusmidler som medicin transformeret i behandlerens
optik, lige sa snart hans klient brugte den omtalte medicin anderledes en foreskre-
vet. Ved at indtage Ritalin anderledes en anvist skabte klienten dette stof om til at
veere et illegalt rusmiddel. I et tilsvarende eksempel, onskede en anden behandler,
der arbejdede pa en behandlingsafdeling, at indsatte, der brugte benzodiazepiner,
skulle ekskluderes af programmet, uanset om disse stoffer blev taget i overens-
stemmelse med leegens ordinering eller ej. Som disse behandlere sa det, var ben-
zodiazepiner pa linje med illegale rusmidler, og enhver brug heraf kunne ses som
del af en 'stofmisbrugerattitude’.

Rusmidler som begraensning

Det ovenstdende eksempel tjener ogsa til at introducere den tredje type af rusmid-
del-skabelse i analysen: som begreensning snarere end som illegal substans eller
som medicin. Ifglge en stor del af behandlerne og sundhedspersonalet var brug
af rusmidler en primeer grund til, at mange indsatte ikke forméaede at opna en
konstruktiv personlig udvikling i behandlingsprogrammerne. Pa tvaers af de pro-
grammer, der blev tilbudt i feengslerne og uanset de metoder, der blev anvendt,
havde behandlerne den opfattelse, at der eksisterede et autentisk eller egte selv,
der var blevet gdelagt eller begraenset af indsattes brug af rusmidler. Ud fra den
betragtning mente de fleste behandlere, at et af de primeere mal med behandlin-
gen skulle veere at genfinde eller finde ind til dette delvist skjulte og undertrykte
selv (se ogsa: Carr, 2011). Selv om behandlerne anerkendte, at deres klienter havde
brugt rusmidler for at selmedicinere psykosociale problemer, fortalte de ogsa,
hvordan deres klienters rusmiddelbrug ofte var del af en kriminel livsstil og en
subkultur kendetegnet ved "hurtige penge’, og at man ikke ville leve som "hr. og
fru Jensen'. Ifolge behandlerne var dette tidligere liv — eller rettere deres tidligere
selv — ikke vigtig i behandlingen i og med, at dette selv var en ueegte og fordrejet
version af et mere agte og skjult selv. En sddan betragtning ses i dette citat, hvor
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en behandler fortaller, at hans klients personlige udvikling var gaet i sta i hans

liv forud for behandlingen:

"Mange af dem har fuldsteendigt afskdret sig fra deres folelsesliv helt fra teenage-
drene. Og de opforer sig som teenagere, ndr de stopper deres misbrug [...] Og det

kan veere sveert at se pd, at folk i 40erne faktisk opforer sig barnligt kan man sige.”

Mange behandlere mente derfor, at behandlingens mal skal veere at megjsommeligt
arbejde sig vej ind til klienternes aegte kerne og hjeelpe dem med at slippe af med
deres 'falske’ og stofathaengige person. En anden behandler udtrykte det saledes:

Vi har to grundlaggende principper her pd [behandlingslafdelingen, det er for-
andring og veekst. Den veekst, vi taler om, er, at du vokser, bliver et menneske.
Det vil sige, at du gradvist erkender, at du er en person med kvaliteter, evner,
men at mange af disse evner, de er overskygget af din kriminelle livsstil, dit stof-
misbrug 0g sd videre. Og ndr du sddan langsomt bliver fri for dette [stofmisbrug,
kriminalitet], si treeder de andre personlige trak frem. Som en vintergeek, der

bryder op gennem den frosne jord. Ting tager tid. Du kan ikke forcere det.”

Det er tydeligt, at denne behandler ser det ;egte og autentiske selv som noget, der
vil vokse frem naturligt under de rette omstaendigheder, med den rette stotte og
nar klienten afstar fra stoffer og kriminalitet. Det er i den forstand, at man kan tale
om, at rusmidler bliver skabt som begraensning i feengslerne, som storrelser, der
kan heemme indsattes virkelige selv fra at gro og udvikle sig.

Det er vigtigt at vaere klar over, at en del indsatte abonnerede pa dette syn pa
rusmidler som veerende begreensende. I dette citat udtrykker en indsat sig ganske

lig behandlerne ovenfor:

"Der er mange ting, du fortraenger, ndr du bedever dig selv. Eller ndr du bedever
din hjerne, ikk? Du gdr ind i en boble, tiden gdr bare. Hvis du ikke rog, ville du
have mange flere folelser i kroppen, begynde at teenke pd familien, dine bern.”

Nogle indsatte fortalte, hvordan de var ‘vdgnet op’ efter at have varet startet i
behandling og havde begyndt at reflektere over, hvem de var, deres egne greenser,
deres fremtid og fortid, konsekvenserne af deres handlinger og en mulig foran-
dring. Disse oplevelser og folelser blev yderligere styrket af, at de indsatte deltog
i hverdagsaktiviteter s som at lave mad, gore rent, almindelige samtaler, have
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omsorg for sig selv og strukturere en hverdag; ting, der ikke havde vearet plads
til i perioder med sveert stofmisbrug. Mange af sadanne hverdagslige georemal,
der var en del af behandlingen, kreevede for sin del, at indsatte skabte rusmidler
som begreensninger. I gruppeterapi eller i de individuelle konsultationer med be-
handlerne blev de indsatte tilsvarende opfordret til at tale om personlige ting og
engagere sig aktivt i forandringsprocesser i forsoget pa at na et stoffrit liv. Mange
indsatte fortalte begejstret om, hvordan de havde ansggt om at komme i behand-
ling i forseget pa at ’komme videre i livet) ‘leve et normalt liv’” eller veere ‘en god
far for deres bern’. Det skal dog ogsa navnes, at indsatte kan blive smidt ud af
behandlingsprogrammerne, hvis de ikke engagerer sig tilstraekkeligt eller har et
oprigtigt enske om forandring. For nogle indsatte forte dette direkte og indirekte
krav om at skulle arbejde med et aegte selv til konflikter med behandlerne og i
nogle tilfeelde til udtraeden af behandlingsprogrammerne, mens andre fremhaeve-
de, at det at fuldfere eller veere indskrevet i et stofbehandlingsprogram hang teet
sammen med muligheden for at komme pa orlov eller blive provelgsladt. At vaere
i et behandlingsforleb og her arbejde med personlig forandring var saledes for
nogle indsatte (ogsd) motiveret af deres enske om at "have gode papirer’ i forhold
til sadanne vigtige afgorelser (se ogsa: Frank et al., 2015). En sadan sammenveev-
ning af motiver og strategier kunne involvere det, Carr (2011) har benaevnt ‘script
flipping’, hvor indsatte tilsyneladende lever op til behandlernes ideer eller méader
at arbejde pa, selv om dette involverer en vis grad af forstillelse. Nogle indsatte
fremheaevede ogsa, at de blot fandt behandlingsafdelingerne mere behagelige end
de almindelige afdelinger. Uanset motiver, sa deltog de indsatte i skabelsen af rus-
midler som begreensning, der hindrer den enkelte i at leve et autentisk liv, udleve
sine potentialer eller leve et normalt liv med familie, fritid og arbejde — selv om de
indsatte var skeptiske over for en sadan logik eller blot tilsluttede sig den som et

middel til at opnd andre mal.

Diskussion

Artiklen har vist, hvordan rusmidler skabes inden for tre forskellige overlap-
pende domeener i feengselsbaseret stofbehandling som et resultat af et netveerk
af krydsende og undertiden modstridende praksisser. Jeg har argumenteret for,
at rusmidler skabes som illegale substanser, medicin og som begraensninger. I
trdd med Law and Singleton (2005) vil jeg heevde, at de betydninger, der knyttes
til rusmidler og rusmiddelbrug, skabes lobende i konkrete situationer og gen-

TRE MADER RUSMIDLER SKABES PA I DANSK FZENGSELSBASERET STOFBEHANDLING 35



nem konkrete praksisser. De er sdledes hverken uforanderlige eller uafvendelige.
I analysen har jeg beskrevet nogle af disse delvis ustabile, modsaetningsfyldte og
komplekse praksisser, hvor regerings-handleplaner, foranstaltninger og retnings-
linjer, feengselsbetjente, behandlere, sundhedspersonale og indsatte alle spiller en
rolle i at betydningstilskrive og hermed skabe rusmidler som objekter. Med andre
ord sa overlapper og blander de tre domaener sig med hinanden, og det ene do-
mene er afthaengig af, hvad der sker i et andet domeene. Et tydeligt eksempel pa
det sidste er skabelsen af rusmidler som medicin, og den made dette spiller ind pa
skabelsen af rusmidler som illegale substanser, i trdd med at selvmedicinerende
praksisser vokser frem.

Disse konklusioner omkring skabelsen af rusmidler i danske feengsler er i trad
med andre nylige studier af rusmidlers ‘object-materialities” (Law & Singleton,
2005). Studier der samstemmende konkluderer, at man ikke kan anskue rusmid-
ler som cannabis, heroin, alkohol eller metadon som objekt-lignende ting med en
essens eller stabile universelle egenskaber. I stedet bor man stille spergsmal ved
og undersoge disse substansers ontologiske status. I sit studie af hvordan meta-
don er blevet konstrueret forskelligt i forskellige forsog med metadonbehandling
i USA og Frankrig, konkluderer Gomart (2002) for eksempel, at metadons effekt’
er blevet konstrueret forskelligt gennem forsogsfolkenes forskellige praksisser i
forsggene. Hun argumenterer for, at det ikke blot handler om, at de forskellige
forsegsfolk opdager eller fortolker forskellige iboende egenskaber ved den samme
substans (metadon). Faktisk er det kun gennem forsegene og de efterfelgende for-
tolkninger af forsggene, at metadon som saddan bliver skabt og opstar. Herved er
metadon, ifelge Gomart, et resultat (an achievement), der er skabt retrospektivt
og, hvad der er lige sa vigtigt, skabt forskelligt pa forskellige steder og til forskel-
lige tider. Pa lignende made argumenterer Duff (2017) for, at man ikke skal se can-
nabis som vaerende en uforanderlig og stabil sterrelse. I stedet eksisterer cannabis
i et veeld af relationer, praksisser, semiotiske registre og politiske kontroverser, og
Duff mener derfor, at man skal tale om cannabis-objekter i flertal. Som Duff viser,
sa er cannabis simpelthen ikke den samme ting, nar det skabes som en illegal
substans kontrolleret af international lovgivning, som medicin, der bruges til at
mindske smerte, eller som rekreativ substans anvendt i kulturer, hvor cannabis er
mere eller mindre normaliseret. Pa samme made har denne artikel vist, hvordan
forskellige substanser (heroin, cannabis, medicin, osv.) er omskiftelige objekter,
ligesom selve begrebet rusmidler og betydningerne knyttet til rusmidler er kon-
tekstaftheengige i dansk feengselsbaseret stofbehandling, nar rusmidler skabes,
bestrides og transformeres i et netvaerk af relationer.
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De tre forskellige méader, rusmidler skabes pa i danske feengsler, kan have store
konsekvenser for de indsatte, eftersom disse mader hver iseer skaber eller inter-
agerer med ganske fa distinkte subjektiviteter (Hacking, 1986). Saledes opfattes
brugere af illegale rusmidler oftest som kriminelle og umoralske; brugere af rus-
midler som medicin opfattes som syge og med behov for behandling (Smart, 1984);
mens indsatte i stofbehandlingsprogrammer ses som veerende i en personlig ud-
viklingsproces og pa vej mod rehabilitering (Kolind & Frank, 2015). Hermed kan
hver af de tre skabelser af rusmidler siges at fremkalde en tilsvarende subjektpo-
sition i feengslet: det kriminelle subjekt, der bruger illegale rusmidler, det syge
subjekt, der bruger rusmidler som medicin, og det selv-forbedrende subjekt skabt
i stofbehandlingsprogrammer (se ogsa Bourgois, 2000). Som det er blevet vist i
artiklen, er greenserne mellem disse tre skabelser og de subjektpositioner, de giver
anledning til i faengslerne, ofte mudrede og flertydige. Tidligere studier af, hvor-
dan rusmidler skabes, har lagt veegt pa de mader sadanne tilvejebringelser over
tid bliver etablerede som relativt stabile gennem specifikke praksisser (Gomart,
2002). Selvom denne artikels analyse delvis understotter sadanne konklusioner,
viser analysen ogsa de flertydigheder og den ustabilitet, der udspiller sig, nar de
forskellige mader, rusmidler skabes pa, stoder ssmmen i feengslet. Indsatte kan for
eksempel forholdsvis let skifte mellem at blive opfattet som veerende i sogen efter
deres aegte selv i behandlingsprogrammerne og blive mgdt som misbrugere af il-
legale stoffer, kriminelle og umoralske, der fortjener straf. Dette sker eksempelvis
nar ordineret medicin bruges af indsatte pa, hvad behandlerne opfatter som, for-
kerte mader, eller nar cannabis bruges som selvmedicinering pa linje med ordine-
ret medicin. Pa grund af at feengslet er en relativt lille og sammengroet kontekst,
hvori kontrol og rehabilitering, stofbrugere, ikke-brugere, sygeplejersker, betjente
og rusmidler sameksisterer i et gensidigt net af relationer, sa er de forskellige ska-
belser af rusmidler og de forskellige fortolkningsmaessige domaener, de fremkal-
der, altid i hinandens neerhed og i en ustabil konkurrence med hinanden. Indsat-
tes identiteter kan skifte, ndr de moder forskellige skabelser af rusmidler eller
underleegges forskellige fortolkningsmaessige domeener. Saledes kan sma eendrin-
ger i opforsel eller sma aendringer i de fortolkningsmaessige domaener have store
konsekvenser for de indsatte.

Analysen seetter ogsa fokus pa nogle af de dilemmaer som faengselsbetjente,
sundhedspersonale og behandlere til tider er fanget i, i deres forseg pa at kontrol-
lere, regulere og i det hele taget forholde sig til rusmidler i faengslerne. Et godt
samarbejde mellem disse forskellige grupper i feengslerne er af stor betydning
for effektive og velfungerende programmer (Bennet et al., 2008), men det kun-
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ne tyde pd, at de forskellige skabelser af rusmidler i feengslerne kan modarbejde
et sadant samarbejde. Ser man pa den danske lovgivning, sa er rusmidler enten
illegale eller de er legalt ordinerede; der er ingen mellemting. Sddanne politisk
skabte kategoriseringer afspejler dog sjeeldent den made, den ‘uordentlige’ sociale
virkelighed skabes pé i praksis (Shore & Wright, 1997). Som artiklen har vist, eksi-
sterer rusmidler i praksis i feengslerne som komplekse og tvetydige storrelser, og
denne kompleksitet reekker ud over den simple lovlige/ulovlige dobbelthed, som
man finder i narkotikapolitiske udmeldinger. Den rolle, cannabis spiller i feengs-
lerne, viser tydeligt en sddan kompleksitet, idet denne substans skabes som illegal
rusmiddel, en form for selv-medicinering (der ogsa kan gere, at indsatte er mere
rolige) og som en begreensning, der reducerer indsattes evne til selvudvikling og
rehabilitering. Denne kompleksitet har konsekvenser for de typer af samarbejde,
der er mulige mellem de forskellige grupper af faengselspersonale, hvis ikke den
gores tydelig nok og gares til genstand for refleksion. Det kan saledes meget vel
veere, at konflikter mellem de forskellige personalegrupper i lige sa stor grad rela-
terer sig til konflikter mellem de forskellige fortolkningsbeerende domeener, som
til om den ene personale gruppe for eksempel er bledseden, nar det geelder rus-
midler, mens den anden er mere hard og konsekvent. Jeg vil derfor mene, at for at
formulere virksomme politikker pa omradet og for at give faengslets frontmedar-
bejdere de bedste muligheder for at arbejde med rusmiddelrelaterede problema-
tikker skal der veere storre fokus pa og storre erkendelse af de forskellige mader
rusmidler skabes pa i praksis; dette kunne meget vel fore til nye mader at handtere
og forstd rusmiddelproblematikker i feengslerne pa. Der ber saledes i storre grad
veere fokus pa, hvordan forskellige politikker, praksisser og procedurer er med til
at skabe rusmidler pa helt bestemte mader, og hvordan dette kan give anledning
til sammensted, modstand og gensidig forsteerkning af uenskede og enskede pro-
blematikker.

Man kunne til slut sperge, hvorfor rusmidler ikke skabes som rekreative sub-
stanser i faengselsbaserede stofbehandlingsprogrammer. Rusmiddelforskningen
har leenge vist, at rusmidler specielt blandt unge mennesker ofte bruges rekrea-
tivt, i fritiden og i forngjelsessammenhaeng (Pennay & Measham, 2016). Nogle ty-
per rusmiddelbrug, specielt cannabisbrug, er i stigende grad blevet normaliseret
(Parker et al., 1998; for Danmark se: Jarvinen et al., 2010). Denne normaliserings-
tese peger pa, at rusmidler sa som cannabis er til stede og bruges i mange sam-
fundslag, og at brug af rusmidler pa ingen made er s& stigmatiseret som tidligere.
Set i lyset heraf kan det virke overraskende, at denne artikel ikke har kunne pege
pa skabelsen af rusmidler som rekreative substanser, selvom dele af skabelsen
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af rusmidler som medicin brugt til selvmedicinerende formal delvis kan afspejle
en sadan type skabelse. Men som analysen peger pa, sa er det ganske vanskeligt
ikke at fokusere pa misbrug, atheengighed og/eller selvmedicinering, nar man un-
derspger rusmiddelbrug i en feengselskontekst, hvor netop det rekreative ofte er
steerkt underrepraesenteret. I forleengelse heraf, vil jeg mene, at uanset om rusmid-
delbrug anses som instrumentelt eller funktionelt, sa vil jeg heevde, at rusmidler
primeert lindrer og mildner den psykosociale belastning knyttet til det at veere i

feengsel.

Noter

1: Den artikel er en omarbejdet version af artiklen: “Three enactments of drugs in Danish
prison drug treatment: Illegal drugs, medicine and constrainers” publiceret i Drugs:
Education, Prevention and Policy, 2016, 23(2): 135-143.

2: Tak til Karina Holm, Cameron Duff og Vibeke Frank for samarbejde om den engelske
version af denne artikel.

3: Behandlingsgarantien deekker saledes ikke medicinsk behandling, hvor borgeren far
tilbudt substitutionsmedicin (fx metadon).

4: Sagen bliver endnu mere kompleks, ndr man tager i betragtning, at det i den danske
politiske debat er blevet udtrykt eksplicit, at en af grundene til at skeerpe narkotikakon-
trollen og sanktionerne i feengslerne er, at man habede, det ville fore til, at flere indsatte
startede i stofbehandling (Kolind et al. 2012).

5: Se: https://www.retsinformation.dk/eli/lta/2015/399
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