
Are Høidal, seniorrådgiver Region Øst

Kriminalomsorgen

PSYKISKE LIDELSER HOS INNSATTE 

- Etter mange utredninger trenger vi handling



MEG

2022 – dd: Seniorrådgiver i Region Øst
2009-2022: Fengselsleder Halden fengsel
2008-2009: Fungerende assisterende regiondirektør Region Øst
1997-2008: Direktør Oslo fengsel
1996-1997: Underdirektør Søndre fengselsdistrikt (base Berg Fengsel)
1995: Byråsjef i Justisdepartementet, Fengselsstyret
1991-1992 Fungerende direktør i Østre fengselsdistrikt
1989-1994: Underdirektør i Østre fengselsdistrikt (base Oslo fengsel)
1987-1988: Konsulent i Justisdepartementet, Fengselsstyret

1987: Jurist
1983 – 1986: Ekstrabetjent i Oslo fengsel



Fengselssykehuset 1940 - 1987
(tidligere privatbolig for bryggeridirektøren)

 22 plasser
 Underlagt Oslo fengsel
 Ledet av en overlege
 Psykiatrisk akuttavdeling
 Ca. 200 pasienter pr. år
 26 årsverk helsepersonell
 Klart underbemannet
 Lite egnede lokaler

Helsetjenesten i fengslene ble 
fra 1. april 1987 overført til det
alminnelige helsestell og
Fengselssykehuset nedlagt



OVERLEGE FREDRIK von CLEMM

VG 11.2. 1974

Kraftig kritikk fra von Clemm:

«Situasjonen ved Fengselssykehuset
er katastrofal, men også hele Oslo 
Kretsfengsel er på vei tilbake til
fortiden, til riktig gamle dager da
fengselsbetjeningen utelukkende
sørget for å holde fangene innesperret,
låste opp og igjen og gav dem mat.»



Avisoppslag på slutten av 80-tallet



REITGJERDET 1861 - 1987

1919: Sinnsykeasyl
for «særlig vanskelige 
og farlige sinnsyke»

1961: Kriminalasylets
(i Trondheim) funksjon 
overført til Reitgjerdet



SKANDALER



NEDLEGGELSE

 August 1980 – Blomkommisjonen – gransking
 1982: Reitgjerdet skal avvikles innen 5 år
 1. juli 1987: Reitgjerdet nedlagt

MANGE PASIENTER BLE SENDT TIL FENGSLER, 
DA DE HADDE STRAFFEDOM

BRØSET PSYKIATRISKE SYKEHUS BLE OPPRETTET



PSYKISK SYKE INNSATTE – 80-tallet

1986:

Reitgjerdet sykehus 
stenger –

psykotiske domfelte 
overføres til fengslene

Betjentene sier stopp



FENGSELSBETJENTENES AKSJON (1988)

«Tjenestemennene ved Oslo Kretsfengsel innførte 
tirsdag igjen full inntaksstopp ved fengselet i protest 
mot at en psykotisk fange ikke ble tatt i mot på 
Ullevål sykehus»



UTREDNING PSYKIATRI OG AVVIK HOS INNSATTE
- 1986

1982 – oppnevning
Utvalg til å utrede tiltak for å bedre det psykiske 
helsevern for fengselsinnsatte

Bakgrunn:
Bråk og inntaksstopp ved Reitgjerdet sykehus.
”Fengslene har i en årrekke hatt problemer med å få
overført alvorlig sinnslidende og andre sterkt
behandlingstrengende til behandlingsinstitusjoner.
Det ble en opphopning  av sterkt behandlings-
trengende innsatte i de store fengslene i Norge.”

«Weisæth-utvalget»



UTVALGETS ANBEFALINGER (1986)

”Utvalget fastslår at alvorlig sinnslidende ikke er fengselsvesents ansvar. 
Fengselsvesenets anstalter er ikke behandlingsinstitusjoner og er uegnet 
til å dra omsorg for denne gruppen.”

”Den psykiatriske helsetjenesten i fylkeskommunene overtar det faglige 
ansvaret for psykiatritjenesten i fengslene, slik at innsatte får et tilbud 
tilsvarende befolkningen for øvrig. Det forutsetter betydelig økonomisk 
styrking av fengselshelsetjenesten” 

”For innsatte med alvorlige personlighetsavvik og som er farlige og 
vanskelige foreslår utvalget at det  opprettes en spesiell institusjon med 
20 – 30 plasser som drives etter sosialpedagogiske prinsipper.”



«GRÅSONEANSTALTEN»

Spesialfengsel for straffe- og sikringsdømte med store
atferdsavvik:
- Massiv svikt i sosial tilpasningsevne
- Atferd preget av uvanlig impulsivitet
- Liten evne til å planlegge sitt liv
- Aggresjonsproblemer kombinert med mangelfull kontaktevne
- Kritikkløshet, irritabilitet og nedsatt dømmekraft

20 – 25 plasser
Både kvinner og menn



OPPFØLGING

St.meld. Nr. 56/1991-92:
«Gråsoneanstalten» skal etableres i Trondheimsområdet

- Anstalten ble aldri bygget
- Det kom regionale sikkerhetsavdelinger i psykiatrien
- Skulle bli bedre differensierte soningstilbud  i kriminalomsorgen

- «Annekset» på Ila var etablert i 1987 – Ila-prosjektet
- Nedlagt i 1989 pga. drapet, men omgjort til en sterkavdeling



1994

Brev fra fengselsdirektørene 
i Norge:

«I den senere tid har det igjen 
vært et økende problem at 
psykotiske pasienter blir 
tilbakeført fengselsanstalt før 
de er ferdigbehandlet, med den 
følge at de meget raskt blir 
psykotiske igjen»

Bernt Bahr, Direktør
på Ila fengsel og 
sikringsanstalt



MYE BRUK AV SIKKERHESTCELLE – 90-tallet

Aftenposten 2002:
«Statistikken over bruk av tvang 
i norske fengsler de fire siste årene 
viser at bruken av sikkerhetscelle for 
å isolere fanger aldri har vært så høy 
som i fjor. Hele 359 ganger måtte 
fengslene ta i bruk sikkerhetscelle 
for å isolere fanger, mor 282 ganger 
året før.»



1990-TALLET – PSYKIATER JAN STANG
- Leder av Fengselspsykiatrisk fagteam i Oslo fengsel

 Bekymret for den store bruken av sikkerhetscelle
 Tok initiativ til et prosjekt for innsatte som 

«i særlig grad soner tungt»
 «Tverrfaglig fengselsprosjekt» ble startet i 1997, 

i samarbeid med Helsedept, Justisdept. og Oslo fengsel.
 Resultatet ble tiltaket «MASH» - «Mangfoldig Aktivisering

Som Hjelper»



KONKLUSJONER FRA PSYKIATER STANG

 Fanger i sikkerhetscelle er en psykisk belastet gruppe

 Restriksjoner og utelukkelser fra fellesskap
genererer utagering

 Sikkerhetscellefangene trenger en ressursenhet

 Det er ønskelig med tettere samarbeid mellom
fengselstjenestemenn og helsetjenesten



MASH – BRUKERMEDVIRKNING SOM METODE

Slutten av 90-tallet

Et lavterskeltilbud for innsatte
som isolerte seg selv og som 
ofte hadde mye angst i forhold
til det ordinære fellesskapet.

De innsatte var selv med å
bestemme innholdet på
avdelingen. Aktivitetene
er enkle. Til og med meditasjon 
og lytting til musikk er innafor.



PSYKIATER JAN STANG SIN ENKLE FILOSOFI

«Isolasjonens negative effekter motvirkes av 
meningsfulle aktiviteter og menneskelig kontakt»



RESSURSAVDELINGER

St.prp. Nr. 1 1996-97 (Statsbudsjettet)

Justisdepartementet foreslår etablering av særlige avdelinger,
såkalte ressursavdelinger i noen fengsler:
- Med en annen organisering
- Færre innsatte
- Større arealer
- Større personaltetthet
enn i fengselsvesenet forøvrig



FORMÅLET MED RESSURSAVDELINGENE

St.meld. Nr. 27 (1997-98) – Om kriminalomsorgen

Bedre å ivareta de særlige behovene hos de dårligst fungerende 
innsatte: de som er vanskelige og de som har det vanskelig.

1. Innsatte med psykiske problemer og de som må plasseres i et 
soningsmiljø hvor man i stor grad kan tilrettelegge for individuelle 
løsninger.

2. Det finnes også en økende gruppe innsatte som består av umoden ungdom som
til dels er domfelt for alvorlig voldskriminalitet.

3. Innsatte med personlighetsforstyrrelser som gir seg uttrykk i aggresjon og isolasjon



RESSURSAVDELINGENE – forts.

«Justisdepartementet mener at man bør etablere flere 
slike ressursavdelinger.

Ved å opprette slike mindre enheter ved ulike fengsler,
kan avdelingene innrettes slik at de lokale behov avgjør
avdelingens sammensetning, og dermed deres faglige
innretning for derved ytterligere å styrke muligheten
for differensierte soningstilbud og for å bygge opp
kompetanse på forskjellig plan.»



RESSURSAVDELINGER – forts.

ÅRENE GÅR



2009 – Ny utredning om ressursavdelinger

”Personer med alvorlig sinnslidelse skal
ikke sitte i fengsel, men overføres til
psykiatrisk døgnavdeling til behandling.”

Kriminalomsorgen har ansvar for:
Særlig sårbare og hjelpetrengende (lettgradig

utviklingshemmede og psykisk ustabile)
Farlige og alvorlige personlighetsforstyrrende

Etablere  små, særlig tilrettelagte enheter 



INGEN RESSURSAVDELINGER BLE ETABLERT

NYE UTREDNINGER KOMMER



2012 – kartlegging av tilbudet til innsatte med
psykiske lidelser 

Resultater:
Stor misnøye med både det polikliniske
tilbudet og det døgnbaserte tilbudet.
Det var vanskelig å få lagt inn pasienter
og sykehusoppholdene var alt for korte.

”Forekomsten av negative svar i denne 
undersøkelsen er meget stor.”

”Det burde bes om en noe større bruk av 
Helsevesenets ressurser på fengsels-
populasjonen med sine spesielle behov.”



2014 – Cramer rapporten

Forekomst av psykiske lidelser hos 
domfelte i fengsel

92% har hatt en form for psykisk lidelse
73% personlighetsforstyrrelse
28,7% alkoholmisbruk eller avhengighet
51,3% narkotikamisbruk eller avhengighet
42% angstlidelse
23% stemningslidelse
18% ADHD

Ingen forslag til tiltak i rapporten



2016 – Kartlegging av innsattes helsesituasjon

”Basert på resultatene fra denne rapporten
kan man konkludere med at innsatte i
norske fengsler utgjør en gruppe som har 
behov for betydelige tiltak, både når det
gjelder somatisk helse, psykisk helse og
rusbehandling.»



2016 – Tiltaksplan for innsatte med psykiske lidelser 
og rusmiddelproblemer

Oppfølging av Cramer-rapporten fra 2014

Samarbeid mellom Helsedirektoratet og 
Kriminalomsorgsdirektoratet



Ressursavdeling



NYE UTREDNINGER



Rapporten peker på flere 
utfordringer for innsatte
med psykiske helseutfordringer

Informantene i studien opplever
at innsatte i dag har mer
omfattende psykiske lidelser
enn tidligere.

2022



OPPTRAPPINGSPLAN FOR PSYKISK HELSE
2022 - 2033

Kjerkhol:
«Vi har store planer for hvordan 
behandlingstilbudet skal utvikle 
seg fremover. Det vil vi legge
frem i opptrappingsplanen for
psykisk helse.»

«Psykisk helse er et av 
regjeringens sine viktigste
satsingsområder»

«Målet er at flere skal få oppleve god psykisk helse og livskvalitet, og at de 
som har psykiske helseplager og lidelser – skal få god og lett tilgjengelig hjelp.»



Justisminister Mehl mars 2023

 Sette ned et utvalg som skal utrede hvordan

innsattes helse, særlig med vekt på
alvorlig psykisk sykdom eller utviklingshemming,
best kan ivaretas under straffegjennomføring
og ved tilbakeføring til samfunnet.

Rapport leveres 1. september 2024

UTSATT TIL 1. MARS 2025



STRAFFEREAKSJONSUTVALGET

Utvalget skal også evaluere 
forvaringsordningen,særreaksjonene
tvungent psykisk helsevern og
tvungen omsorg.

OMFATTENDE ARBEID

www.straffereaksjonsutvalget.no



JANUAR 2023
3 mill. fra Justisdepartementet til PriSUD m.fl.

Prosjekt:
«Levekår, rus, og psykisk helse blant domfelte»

Levere rapport sommeren 2024

Fokus på trender og endringer over tid,
blant annet rus-diagnoser og andre psykiske
lidelser, gjeld, arbeid og tilbakefall til 
kriminalitet.



SERAF RAPPORT 5/2024

Rapport presentert 26. september

på Universitetet i Oslo



FUNN



Plan for
styrking 
av helse-
tjenesten
i fengsel

2021

2024

Et par andre utredninger



STADIG NYE MEDIEOPPSLAG



VI VENTER – UTREDNINGER PÅ GANG

 Stortingsmelding om kriminalomsorgen – vår 2025
 Unge som begår gjentatt kriminalitet – vår 2025 (Storberget)
 Forebyggings- og behandlingsreform del 1 –

oktober 2024 – «En ny ruspolitikk
for trygghet, fellesskap og verdighet»

 Rusreform del 2 – vår 2025 – de juridiske sider – straff ?
 Straffereaksjonsutvalget – vår 2025 (psykisk syke/forvaring)
 Veileder for helse- og omsorgstjenester til innsatte –

Høringsfrist januar 2025



2024: «Regjeringens gjenoppbygging av kriminalomsorgen

FORTSETTER»



TAKK FOR OPPMERKSOMHETEN !!


