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1 Innledning

1.1 Bakgrunn og kontekst

| dag demmes mange lovbrytere med alvorlige psykiske lidelser (herunder ogsa innsatte med
funksjonsnedsettelser, jf. psykisk utviklingshemming) til fengsel og forvaringsstraff. Det er en
konsekvens av hvordan reglene om straffansvar, og serlig strafferettslig utilregnelighet, er
utformet. Bare den som pa handlingstiden var «sa syk» at vedkommende var utilregnelig
frifinnes fra straffansvar, og kan under gitte vilkar idemmes tvungent psykisk helsevern eller
tvungen omsorg. Terskelen for utilregnelighet er imidlertid streng og knytter seg bare til
tilstanden pa handlingstiden. Alle lovbrytere med psykiske lidelser som var tilregnelige pa
handlingstiden kan straffes, og i tillegg kan ogsa psykiske utfordringer oppsta eller oppdages

under soningen.

For handtering av disse domfelte med psykiske lidelser har norske myndigheter stadig mottatt
kritikk. Bade FNs menneskerettighetskomité og den europeiske torturovervakingskomiteen har
kritisert ivaretakelsen og handteringen av innsatte med psykiske lidelser.* Sivilombudet kunne
senest i juni 2023 vise betydelig svikt i soningsforholdene ved Bredtveit fengsel og
forvaringsanstalt. Utilstrekkelig handtering av psykisk helse i fengselet far utslag i forverring
av den psykiske helsen, selvskading og selvmord.? Som falge av utilstrekkelig tilbud og
handtering av denne persongruppen, forekommer ofte tvangstiltak som isolasjon og uhjemlet
maktbruk for & avbgte problemet.® Det er grunn til & tro at utilstrekkelig héndtering av psykiske
lidelser ikke er unikt for Bredtveit. Ogsa ved Ila fengsel og forvaringsanstalt ble det funnet at
de innsatte hadde krav pa et behandlingstilbud som fengselet ikke var i stand til & gi med de
ressursmessige rammene som forela. Fengselsledelsen selv bemerket at det som kunne tilbys
ved daveerende avdeling for innsatte med psykiske lidelser kunne karakteriseres som

umenneskelig eller nedverdigende behandling.*

1 CAT C/INOR/CO/8 s. 5 og CPT (2011) 70 s. 27.

2 Sivilombudets besgksrapport nr. 75 Bredtveit fengsel og forvaringsanstalt og Ullersmo fengsel, avdeling Zulu
@st 13.-16. mars 2023 s. 5-7.

3 Sivilombudets besgksrapport nr. 75 Bredtveit fengsel og forvaringsanstalt og Ullersmo fengsel, avdeling Zulu
@st 13.-16. mars 2023 s. 7 og CAT C/NOR/CO/8 s. 5.

4 Sivilombudsmannens besgksrapport til lla fengsel og forvaringsanstalt 6.-9. mars 2017, s. 6.



Samtidig rapporteres en gkning i andelen innsatte med psykiske lidelser.® En undersgkelse gjort
av domfelte i fengsler i 2014, som imidlertid bygget pa selvrapportering, viste at 92% av de
domfelte hadde tegn pa personlighetsforstyrrelse eller andre psykiske lidelser.® Det finnes
imidlertid marketall, ettersom innsatte som av helsemessige arsaker ble vurdert som ute av
stand til & gjennomfare intervjuet eller der samtykkeevnen var uklar, ble ekskludert.” 1 en
undersgkelse gjort av  Senter for omsorgsforskning, @st pa oppdrag av
Kriminalomsorgsdirektoratet i 2022 ble det funnet at 86% av ansatte i kriminalomsorgen kjente
til innsatte med alvorlige psykiske lidelser, mens 100% av respondentene i
fengselshelsetjenesten kjente til dette.® | tillegg skaper gkningen av innsatte med psykiske
lidelser belastning pa de ansatte, slik at de ansatte ogsa kan rapportere om psykiske

belastninger.’

@kningen i andelen innsatte med psykiske lidelser og forholdene de soner straffen i, reiser
sparsmal om hvordan innsatte med psykiske lidelser ivaretas under straffegjennomfaringen.
Dette er i henhold til soningsforhold, tilrettelegging av soningen i fengsel, hvilken tilgang det
er til helsetjenester i fengslene, og hvilken adgang det er til overfaring fra fengsel til sykehus

nar de innsatte har behov for det.

5> Bostad (2022), «Flere innsatte sliter med psykiske lidelser», Oslo Universitetssykehus. https://www.oslo-
universitetssykehus.no/avdelinger/klinikk-psykisk-helse-0g-avhengighet/psykisk-helse-nasjonale-og-regionale-
funksjoner/regional-sikkerhetsseksjon-rsa/fengselspsykiatrisk-poliklinikk/flere-innsatte-sliter-med-psyKkiske-
lidelser/. Lest 15.11.23.

® Kriminalomsorgsdirektoratet 2022.
https://img3.custompublish.com/getfile.php/5181741.823.wlqustlizblbwa/Kriminalomsorgens+%C3%A5rsrappo
rt+2022+m.+vedlegq.pdf?return=www.kriminalomsorgen.no. Lest 16.11.23.

7 Cramer 2014, s. 15.
https://img3.custompublish.com/getfile.php/2777715.823.fcpatebqqgs/Endelig+rapport+psykiske+lidelser.pdf?ret
urn=kriminalomsorgen.custompublish.com. Lest 04.12.23.

8 Senter for omsorgsforskning, @st. https://omsorgsforskning.brage.unit.no/omsorgsforskning-
xmlui/bitstream/handle/11250/2992945/Kartlegging_innsatte.pdf?sequence=1&isAllowed=y. Lest 16.11.23.

® Kriminalomsorgen. https://www.kriminalomsorgen.no/kriminalomsorgen-oeker-sitt-fokus-paa-ansattes-
psykiske-helse.6607606-516313.html. Lest 15.11.23.



https://www.oslo-universitetssykehus.no/avdelinger/klinikk-psykisk-helse-og-avhengighet/psykisk-helse-nasjonale-og-regionale-funksjoner/regional-sikkerhetsseksjon-rsa/fengselspsykiatrisk-poliklinikk/flere-innsatte-sliter-med-psykiske-lidelser/
https://www.oslo-universitetssykehus.no/avdelinger/klinikk-psykisk-helse-og-avhengighet/psykisk-helse-nasjonale-og-regionale-funksjoner/regional-sikkerhetsseksjon-rsa/fengselspsykiatrisk-poliklinikk/flere-innsatte-sliter-med-psykiske-lidelser/
https://www.oslo-universitetssykehus.no/avdelinger/klinikk-psykisk-helse-og-avhengighet/psykisk-helse-nasjonale-og-regionale-funksjoner/regional-sikkerhetsseksjon-rsa/fengselspsykiatrisk-poliklinikk/flere-innsatte-sliter-med-psykiske-lidelser/
https://www.oslo-universitetssykehus.no/avdelinger/klinikk-psykisk-helse-og-avhengighet/psykisk-helse-nasjonale-og-regionale-funksjoner/regional-sikkerhetsseksjon-rsa/fengselspsykiatrisk-poliklinikk/flere-innsatte-sliter-med-psykiske-lidelser/
https://img3.custompublish.com/getfile.php/5181741.823.wlqustlizblbwa/Kriminalomsorgens+%C3%A5rsrapport+2022+m.+vedlegg.pdf?return=www.kriminalomsorgen.no
https://img3.custompublish.com/getfile.php/5181741.823.wlqustlizblbwa/Kriminalomsorgens+%C3%A5rsrapport+2022+m.+vedlegg.pdf?return=www.kriminalomsorgen.no
https://img3.custompublish.com/getfile.php/2777715.823.fcpatebqqs/Endelig+rapport+psykiske+lidelser.pdf?return=kriminalomsorgen.custompublish.com
https://img3.custompublish.com/getfile.php/2777715.823.fcpatebqqs/Endelig+rapport+psykiske+lidelser.pdf?return=kriminalomsorgen.custompublish.com
https://omsorgsforskning.brage.unit.no/omsorgsforskning-xmlui/bitstream/handle/11250/2992945/Kartlegging_innsatte.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://omsorgsforskning.brage.unit.no/omsorgsforskning-xmlui/bitstream/handle/11250/2992945/Kartlegging_innsatte.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www.kriminalomsorgen.no/kriminalomsorgen-oeker-sitt-fokus-paa-ansattes-psykiske-helse.6607606-516313.html.
https://www.kriminalomsorgen.no/kriminalomsorgen-oeker-sitt-fokus-paa-ansattes-psykiske-helse.6607606-516313.html.

1.2 Oppgavens formal og problemstillinger

Oppgavens formal er en avklaring og kritisk analyse av gjeldende regelverk for ivaretakelsen
av innsatte med psykiske lidelser. Den overordnede problemstillingen er hvordan reglene i
straffegjennomfaringsloven, ogsa sett i lys av de tilbud som i dag finnes for ivaretakelsen av
denne gruppen innsatte, oppfyller straffegjennomfaringens formal om tilfredsstillende forhold
for de innsatte, seerlig med hensyn til menneskerettslige krav.

For & besvare denne problemstillingen, ma oppgaven videre ta stilling til i) hva som inngar i
kravet til tilfredsstillende forhold for innsatte med psykiske lidelser, som ma sees i lys av ii)
menneskerettslige forpliktelser, som utpensler krav og retningslinjer for ivaretakelsen av
innsatte i norske fengsler. Basert pa disse avklaringene vil det vurderes iii) hvordan reglene og
tilbudene i fengslene forholder seg til formalet om tilfredsstillende forhold, og relaterte

menneskerettslige forpliktelser, om det iv) er behov for endringer, og i sa fall hvilke.

1.3 Metodiske perspektiver

Oppgaven omfatter ulike metodiske perspektiver for & besvare problemstillingene.
Utgangspunktet tas i et rettsdogmatisk perspektiv, der alminnelig juridisk metode'® benyttes for
a forsta hva som er gjeldende rett. | dette tilfellet er straffegjennomfaringsloven (strgjfl.) det
sentrale undersgkelsesobjektet for & analysere hvilke regler i straffegjennomfaringen som
hensyntar psykiske lidelser. Straffegjennomfaring inngar i forvaltningen, og det er pa grunn av
forvaltningsskjgnnet lite pravet i domstolen.! Det er derfor lite Hagyesterettspraksis som gir
veiledning til anvendelsen av strgjfl. Sentrale kilder i straffegjennomfaringen er dermed loven,
forskrift om straffegjennomfering og relevante retningslinjer for straffegjennomfaringen.
Reglenes innhold analyseres i lys av menneskerettighetene og straffegjennomferingens

formal.t?

Nar det gjelder analysen av menneskerettighetene er bade Den europeiske
menneskerettskonvensjon (EMK) og Den internasjonale konvensjonen om sivile og politiske
rettigheter (SP) tatt inn som vedlegg til menneskerettsloven, og gar ved motstrid foran annen

lovgivning.t®* De menneskerettslige forpliktelsene hadde pavirkning pé& utformingen av strgjfi.,

10 Bernt og Doublet (1998) s. 12-13.

11 Groning (2013) s. 153.

12 Grunnloven (Grl.) § 92.

13 Menneskerettsloven (mrl.) § 3, jf. § 2.



og lovgivningen skal derfor tolkes i lys av disse.'* | tillegg vil Convention on the Rights of
Persons with Disabilities (CRPD), De europeiske fengselsreglene og FNs standard

minimumsregler for behandling av innsatte (Mandelareglene) trekkes inn i analysen.

I tillegg har oppgaven en rettspolitisk dimensjon, som retter seg mot hvordan rettsreglene burde
vaere.® Det legges her til grunn at forskjellen mellom rettsdogmatikk og rettspolitikk er at
farstnevnte vil konkludere pa hva som er gjeldende rett, mens rettspolitikken vil inneholde
formalsbetraktninger primaert rettet til lovgiver og de som anvender loven.® Ved tolkning av
reglene kan det apnes et spillerom, der rettspolitiske betraktninger kan innebare videreutvikling
i tanken om hvordan retten burde veere.!” Formalet med oppgaven er & gi innspill om
straffegjennomfaringen for innsatte med psykiske lidelser, sarlig sett i lys av formalene og de
konstitusjonelle premissene som allerede ligger til grunn for straffegjennomfaringen.
Menneskerettighetene vil her danne et sentralt utgangspunkt for analysen av mangler i
gjeldende regelverk og praktiseringen av dem, samt av hvilke endringer som bar gjares.!8
Oppgaven tar sikte pa a gi et bidrag til hvordan straffegjennomfaringsloven i sa fall kan endres

for & ivareta de menneskerettslige forpliktelsene.

1.4 Avgrensninger

Av hensyn til oppgavens rammer har noen avgrensninger vert ngdvendige. En farste
avgrensning gjelder forvaringsstraff og varetekt. De spesielle hensynene som gjar seg gjeldende
for forvaringsstraffen, serlig med hensyn til rehabilitering og endring®®, vil her falle utenfor
problemstillingens rekkevidde. Videre vil oppgaven avgrenses til problemstillinger under
soning av idgmt straff, og dermed avgrenses mot varetekt. Oppgavens draftelser vil likevel

kunne ha relevans ogsa for personer i varetekt og innsatte som soner forvaringsstraff.

Nar det kommer til valg av saker avsagt av Den europeiske menneskerettighetsdomstolen
(EMD) er sgket avgrenset til bestemmelsene som er relevante for behandlingen av innsatte.
Dette har bade en materiell side i form av EMK art. 3 og en prosessuell side for frihetsbergvede

I EMK art. 5. Avgjarelsene som omhandler innsatte med psykiske lidelser og krav til

14 Ot.prp. nr. 5 (2000-2001) s. 12.

15 Ot.prp. nr. 5 (2000-2001) s. 13.

16 Bernt og Doublet (1998) s. 233.

7 Ross (1953) s. 421.

18 Horn (2017) s. 165.

19 Forskrift om searreaksjonen forvaring § 3 og Groning, Jacobsen og Husabg (2023) s. 625-629.



ivaretakelse av disse i fengsel, vil benyttes til a belyse hva innsatte har materielt og prosessuelt
krav pa. Siden det er snakk om persongruppen med alvorlige psykiske lidelser, vil tilbudene for

innsatte med moderate psykiske plager falle utenfor problemstillingen.

Det bemerkes at majoriteten av saker avsagt av EMD omhandler livstidsstraff. Samtidig er disse
sakene relevante for oppgavens analyser, ettersom de utpensler innholdet i de tjenester som de
innsatte har krav pa.

1.5 Videre disposisjon

For a forsta hvordan gjeldende regelverk ivaretar individuelle forhold som psykiske lidelser i
straffegjennomfaringen er det relevant a ferst skissere hvilken persongruppe av innsatte det er
tale om. Oppgaven vil derfor i kapittel 2 illustrere hvem som faller innenfor kategorien psykiske
lidelser. Siden problemstillingen dreier seg om regelverket for straffegjennomfaringen i
fengselet er det de som er funnet tilregnelige, men som likevel kan vaere svart psykisk syke.
For & kunne besvare spgrsmalet om regelverket ivaretar innsatte med psykiske lidelser vil det i
kapittel 2 gis en deskriptiv beskrivelse av gjeldende regelverk som skal ta hensyn til psykiske
lidelser i straffegjennomfaringen. For & forstd sykdomsbildet til denne gruppen og hvor
alvorlige psykiske lidelser en innsatt kan ha i fengsel, vil kapittel 3 inneholde tre illustrerende
eksempler. For & undersgke hvordan psykiske lidelser handteres i fengselet vil det i kapittel 4
vises til styrende hensyn for straffegjennomfgringen. For & vurdere om gjeldende regelverk
oppfyller formalet om tilfredsstillende forhold for den innsatte, vil menneskerettslige
forpliktelser og anbefalinger gjennomgas i kapittel 4. De menneskerettslige forpliktelsene vil
danne et absolutt minimumskrav for hva innsatte med psykiske lidelser har krav pa i
straffegjennomfaringen. Med en forstaelse av hvilke hensyn og menneskerettslige forpliktelser
som er styrende for straffegjennomfgringen av innsatte med psykiske lidelser, vil gjeldende
regelverk analyseres i lys av hensyn og menneskerettslige forpliktelser i kapittel 5. Analysen
av regelverket i et menneskerettslig perspektiv vil peke pa om regelverket er tilstrekkelig
utformet og praktisert for a ivareta de menneskerettslige forpliktelsene. Derfor vil kapittel 6
gjennomga spersmal om tilbudet i straffegjennomfaringen er tilstrekkelig utformet og
praktisert, for & unnga risikoen for brudd pa menneskerettslige forpliktelser.



2 Straffegjennomfgring og innsatte med
psykiske lidelser

2.1 Oversikt

Det er strafferettsystemets logikk at idemt straff skal gjennomfares, og det finnes derfor fa og
snevre unntak fra dette utgangspunktet. Det betyr at innsatte i fengsel kan sone sin straff selv
om de har alvorlige psykiske lidelser. Det finnes sarregler som likevel tar hensyn til psykisk
sykdom i straffegjennomfaringen. Reglene innehar imidlertid en hgy terskel for at sykdommen
skal ha betydning. Den hgye terskelen begrunnes i utgangspunktet om at man demmes til straff

nar man er tilregnelig og skal gjennomfare straffen.

Opplegget for denne delen er & gi en deskriptiv analyse av sarreglene hvor psykisk sykdom
likevel er relevant i straffegjennomfaringen. Samtidig reiser kapittelet spgrsmal om gjeldende
regler allerede gir innsatte oppfelgingen som sikrer dem tilfredsstillende forhold i

straffegjennomfaringen.

2.2 Oppgavens perspektiv pa betydningen av psykiske
lidelser

Folkehelseinstituttet reserverer betegnelsen «psykisk lidelse» for tilstander der
symptombelastningen er stor og varer over tid, og som oppfyller kriteriene for en klinisk
diagnose.?’ Psykiske lidelser omfatter her ulike diagnoser, fra mindre alvorlige som angst til
alvorlige diagnoser slik som schizofreni. De psykiske lidelsene vil ofte fare til et (starre eller
mindre) funksjonstap, som relasjon til skole, sosialt samveer eller jobb. Mange med mindre
alvorlige diagnoser vil imidlertid ofte fungere slik at de ikke oppfattes som «syke».?* Der det
er relevant vil oppgaven i omtalen av psykiske lidelser lene seg pa anerkjente diagnosesystemer,
slik som ICD-10%2.

20 Folkehelseinstituttet 2023. https://www.fhi.no/he/folkehelserapporten/psykisk-helse/psykiske-lidelser-
voksne/?term=. Lest 17.11.23.

21 Norsk Helseinformatikk 2021. https://nhi.no/symptomer/psyke-og-sinn/psykiske-helseproblemer. Lest
17.11.23.

22 |CD-10 er Verdens helseorganisasjons internasjonale klassifikasjon for diagnoser. Klassifikasjonen inneholder
beskrivelser av trekk ved sykdommer, og retningslinjer for klinisk virksomhet. ICD-11 er under en oppdatert



https://www.fhi.no/he/folkehelserapporten/psykisk-helse/psykiske-lidelser-voksne/?term=
https://www.fhi.no/he/folkehelserapporten/psykisk-helse/psykiske-lidelser-voksne/?term=
https://nhi.no/symptomer/psyke-og-sinn/psykiske-helseproblemer

Hvilke diagnostiske kriterier som er innfridd sier likevel lite om personens atferd, og gir
dessuten ikke tilstrekkelig informasjon om tilstandens alvorlighetsgrad. Det er alvorligheten
som er relevant i problematikken om psykiske lidelser i fengselet. Samtidig inkluderes de som
ikke bare har psykoseliknende tilstander, men ogsa de med psykiske lidelser som kan gi utslag
i utagering. Hvilken diagnose den innsatte har er ikke relevant nar personens atferd
ngdvendiggjer helsehjelp. Dette er i trad med forstdelsen av psykiske lidelser fra
Folkehelseinstituttets, Norsk Helseinformatikk og Legeforeningen. Det relevante for oppgaven
er derfor tilstanden av funksjonssvikt som inneberer eller utlgser behovet for helsehjelp i

fengselet, pa tvers av diagnostiske kategorier.

2.3 Utilregnelighet som systempremiss for straffrinet

For & fritas for straffansvar ma man anses utilregnelig pa handlingstidspunktet. Den praktiske
konsekvensen utilregnelighetsregelen har for psykisk syke i fengsel er at man kan idemmes
fengselsstraff selv om man er alvorlig syk. Utilregnelighetsregelen er dermed ikke en markar
pa hvem som er psykisk syk eller frisk. Den hgye terskelen for hvem som kan anses utilregnelig
og pa hvilke vilkar er nedfelt i strl. § 20. For denne oppgaven er det serlig psykisk lidelse og

utviklingshemming som er relevant, som fremgar av § 20 bokstav a og c.

Begge grunnvilkarene er har en snever avgrensning. Kriteriet «sterkt avvikende sinnstilstand»
i § 20 bokstav a er ment sarlig & ramme de aktive psykosene.?® For at andre tilstander skal
omfattes av vilkaret ma de ha en slik symptomtyngde at utslaget kan likestilles med psykosenes

symptomtyngde.?*

Ved psykisk utviklingshemming er det kun «hgygradig psykisk utviklingshemming» som kan
frita for straffansvar. Terskelen gis av en veiledende grense pa IQ ca. 60, men funksjonsevnen
er til sist avgjerende.?® Selv om et av grunnvilkarene er oppfylt, skal det i en skjgnnsmessig

vurdering legges vekt p& «graden av svikt i virkelighetsforstaelse og funksjonsevne».®

versjon som inneholder vesentlige endringer. Denne er under utvikling og det arbeides med & innfare denne.
Direktoratet for e-helse u.a. https://www.ehelse.no/kodeverk-og-terminologi/ICD-10-0g-ICD-11/icd-11. Lest
17.11.23.

28 HR-2023-1243-A avsnitt 35.

24 HR-2023-1243-A avsnitt 36.

% Prop.154 L (2016-2017) s. 229.

% Strl. § 20 (3).
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Dersom man ikke har skyldevne etter strl. § 20 vil man likevel kunne demmes til overfaring til
tvungent psykisk helsevern etter strl. § 62 eller tvungen omsorg etter 8 63. Den hgye terskelen
for utilregnelighet, og reglenes store rom for skjgnn innebarer imidlertid at de som dgmmes til
fengsel vil kunne vaere like syke som de som finnes utilregnelige.

2.4 Relevante regler som hensyntar psykiske lidelser i
straffegjennomfgringen

2.4.1 Fengselsstraff som utgangspunkt

Gjennomfearing av fengselsstraff reguleres av strgjfl.2’ Fengselsstraffen kan etter strgjfl. § 10
gjennomfares enten i fengsel med hayt eller lavt sikkerhetsniva, i overgangsbolig, utenfor

fengsel med sarlige vilkar etter strgjfl. § 16, eller som pravelgslatt pa vilkar etter strgjfl. § 43.

Fengselsstraff gjennomfart i fengsel med hayt sikkerhetsniva reguleres av strgjfl. § 10 bokstav
a, mens fengselsstraff gjennomfart i fengsel med lavt sikkerhetsniva reguleres av strgjfl. § 10
bokstav b. | utgangspunktet plasseres de domfelte i fengsel med hgyt sikkerhetsniva, med
mindre noe annet er lovbestemt.?® Dersom straffen er inntil to ar kan den gjennomfares i fengsel
med lavere sikkerhetsniva, eller i overgangsbolig om straffen er enda lavere.?® Det er lengden
pa straffen som avgjar hvordan straffen skal gjennomfares. Hva slags gjennomfaringsform som
er aktuelt beror pa en konkret vurdering, hvor det skal tas hensyn til den domfeltes psykiske
helsetilstand og behov for behandling.®® | tillegg blir innsatte tilbudt helsetjenester ved
innsettelse, hvor oppfalging av psykisk helse vil veere relevant. For & forhindre blant annet
selvskading og selvmord kartlegges den enkelte ved innsettelse. I risikovurderingen skal den

innsattes atferd og stemningsleie vurderes, og det skal legges vekt pa psykiske lidelser.*

Fengselstjenesten drives etter importmodellen, som skal sikre at de innsatte har krav pa
ordinaere tjenester i fengselet.® Gjennom importmodellen har den innsatte tilgang pa

helsetjenestene som ville veert tilbudt utenfor fengselet.

27 Strgjfl. 8 1 (1).

28 Strgjfl. § 11 (2).

2 Strgjfl. § 11 (4) og (5).

30 Kriminalomsorgen. Retningslinjer til straffegjennomfaringsloven punkt 11.1.1.
31 Retningslinjer til straffegjennomfaringsloven s. 2.

32 Christie (1970) s. 75.

3 Forskrift om straffegjennomfering § 3-16.
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I tillegg kan det i avdeling med hgyt sikkerhetsniva tilrettelegges for innsatte med «serlige
behov».3* Disse avdelingene kan alternativt innrettes med sarlig heyt sikkerhetsniva.®®
Bestemmelsen hjemler en adgang til & opprette ressursavdelinger i fengselet for innsatte med
seerlige behov. Bakgrunnen for ressursavdelingene er at Stortinget gnsket a styrke arbeidet med
& ivareta innsatte med psykiske problemer.®® Apningen i strgjfl. § 10 (2) forstds som at
kriminalomsorgen kan ta hgyde for individuelle tilpasninger, slik at gjennomfaringen i fengsel
er tilrettelagt for den enkelte. Kontekstuelt er disse serlige behovene oppfert i sammenheng
med forvaring, men ordlyden utelukker ikke at bestemmelsen apner opp for andre tilfeller enn
forvaringsdgmte. Ifglge proposisjonen kan slike «serlige behov» ogsa veare innsatte med
psykiske problemer, eller innsatte med personlighetsforstyrrelser som kommer til uttrykk i

aggresjon eller isolasjon.%’

2.4.2 Soningsudyktighet

Domfelte som ikke kan gjennomfare straff blir omtalt som soningsudyktige. Soningsudyktige
kan enten f& soningsutsettelse etter strpl. § 459 eller straffavbrudd etter strgjfl. § 35.38

Far straffegjennomfaring kan straffen utsettes etter strpl. 8 459. Dette er i tilfeller der domfelte
er utilregnelig pa grunn av «sterkt avvikende sinnstilstand» eller fullbyrding er «utilradelig» pa
grunn av vedkommendes helsetilstand.® Koblingen til utilregnelighetsvilkaret i strl. § 20 viser
den haye terskelen for & anses soningsudyktig grunnet psykiske lidelser.*° Er man tilregnelig
og fullbyrdingen ikke er utilradelig ma man gjennomfare straffen i fengsel. Den haye terskelen
for & utsette soningen ivaretar utgangspunktet om at tilregnelige skal gjennomfare straffen i

fengsel.

Straffen avbrytes etter strgjfl. § 35 dersom domfeltes helsetilstand «tilsier» det, eller det
foreligger «sarlig tungtveiende grunner som ikke kan avhjelpes pa annen mate».*! Det kreves
altsd ngdvendige grunner hvor den innsattes situasjon ikke kan avhjelpes pa andre mater i

fengselet. Det ma uansett alltid inntas i vurderingen om de eventuelle problemene kan lgses pa

% Strgjfl. § 10 (2).

3 Strgjfl. § 10 (2).

% Ot.prp. nr.5 (2000-2001) s. 72
37 Ot.prp. nr.5 (2000-2001) s. 71.
3 Prop, 132 L (2018-2019) s. 18.
% Strpl. § 459 (1).

% prop. 66 L (2019-2020) s. 153.
41 Strgjfl. § 35.
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andre mater far straffavbrudd, slik som overfgring til institusjon etter strgjfl. § 12 eller sykehus
etter strgjfl. § 13 inngar her.*? Dersom fengselet kan ivareta de helsemessige utfordringene, skal
det ikke innvilges straffavbrudd. Derfor kreves det at helsetilstanden er dokumentert, og at den
er av en slik karakter at det kun er avbrudd som vil hjelpe.*® Det kan vaere aktuelt med
straffavbrudd der en ser at helsetilstanden kan hjelpes av dagplassering i sykehus eller
poliklinisk behandling. Dette er fordi en slik tilknytning til sykehuset ikke tilfredsstiller kravene
til straffegjennomfaring.**

2.4.3 Overfgring

Gjennomfgring av straff kan skje i institusjon etter strgjfl. § 12, eller i sykehus etter strgjfl. §
13.

Overfaring av den innsatte til institusjon gjeres dersom det er «ngdvendig for & bedre domfeltes
evne til & fungere sosialt og lovlydig, eller andre tungtveiende grunner taler for det».*®
Kriminalomsorgen skal ikke beslutte overfgring dersom «sikkerhetsmessige grunner» taler mot

det, eller det er «grunn til & anta» at domfelte vil unndra soningen.®

Bruken av ordet «institusjon» kan tilsi at dette ogsa gjelder psykiatriske institusjoner. Likevel
var endringen fra fengselslovens formulering «behandlingsinstitusjon» til «institusjon» ment a
passe bedre for institusjoner som ikke drev med tradisjonell behandling i medisinsk eller

psykiatrisk forstand.*’

Gjennomfgring av straff i sykehus er aktuelt dersom behandling av sykdom gjer det
«ngdvendig» med heldggnsopphold, og behandlingen ikke kan gis under ordinger
gjennomfaring.*® Straff kan gjennomfares ved heldggnsopphold i sykehus dersom behandling
av sykdommen gjar det ngdvendig, og behandling ikke kan gis tilstrekkelig under ordinzer
straffegjennomfaring.*® Det gis likevel ikke adgang til gjennomfaring av hele straffen under det

psykiske helsevern etter § 13.%

42 Storvik (2022) s. 424.

43 Retningslinjer til straffegjennomfaringsloven punkt 35.4.
4 Retningslinjer til straffegjennomferingsloven punkt 35.4.
4 Strgjfl. § 12.

46 Strgjfl. § 12.

47 Ot.prp. nr.5 (2000-2001) s. 225.

48 Strgjfl. § 13.

49 Strgjfl. § 13.

% Retningslinjer til straffegjennomfaringsloven punkt. 13.1.
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Soningsutsettelse, jf.
strpl. § 459

Ressursavdelinger, jf. strgjfl.
8

Gjennomferingsformer av straff
for innsatte med psykiske
lidelser

Ordineer fengselsstraff, jf.
strgjfl. § 10 (1) bokstav a

Straff i institusjon, jf. strgjfl.
§12

Straff i sykehus, jf. strgjfl.
§13

| Straffavbrudd, jf. strgjfl. § 35

Figur 1. Figuren viser en oversikt over gjeldende regelverk og praktisering av det der psykiske

lidelser er relevant ved straffegjennomfaring.

2.5 | hvilken utstrekning kan tvungent psykisk helsevern
supplere tilbudet i fengselet?

Straffegjennomfaringens regelverk inneholder flere lgsninger for & ivareta innsatte med

psykiske lidelser. Gjennomgangen av reglene i strgjfl. reiser spgrsmal om innsatte med

psykiske lidelser kan sgke psykisk helsehjelp utenom alternativene opplistet i figur 1. Dersom

tiloud i det psykiske helsevernet kan supplere tilbudene i straffegjennomfagringen, kan det

psykiske helsevernet dekke tilbudene som ikke gis i fengselet.
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Behandling i det psykiske helsevernet omfatter bade frivillig og tvungent psykisk helsevern.5!
Som nevnt i 2.3 avgrenser oppgaven til dom pa overfering til tvungent psykisk helsevern etter

strl. § 62 og overfaring til tvungen omsorg etter § 63.

Et vilkdr for vedtak om tvungent psykisk helsevern er at vedkommende har «alvorlig
sinnslidelse».> Vilkéret om alvorlig sinnslidelse er ment & ha tilknytning til psykosene, men er
ikke begrenset til disse tilstandene. Det ma gjares en helhetsvurdering, hvor det legges vekt pa
utsalgene sykdomstilstanden gir.>® | tillegg ma vedkommendes utsikt til bedring reduseres i
betydelig grad, eller vedkommende pa grunn av sinnslidelsen utgjer en nzrliggende og alvorlig
fare for seg selv og andre.>* De som ikke regnes & oppfylle vilkaret etter helhetsvurderingen vil

fremdeles vare svaert syke, og tidvis ogsa farlige i fengselet.

En mulig lgsning innenfor tvungent psykisk helsevern kunne vert overfgring til degnopphold
pa sikkerhetsavdelinger. Sikkerhetsavdelingene skal behandle pasienter med «alvorlig
sinnslidelse eller mistanke om dette, i tillegg til at det ma foreligge «aktuell risiko for alvorlig
voldelig atferd».>® Ordlyden er tilsvarende som for vilkaret «alvorlig sinnslidelse» for vedtak
for tvungent psykisk helsevern i § 3-3. Proposisjonen gir ikke anvisning pa at «alvorlig
sinnslidelse» skal forstas annerledes enn i § 3-3. En harmonisk tolkning mellom bestemmelsene
tilsier at vilkarene skal forstas likt. Med en slik forstaelse av vilkaret oppstar de samme
utfordringene som ved anvendelsen av § 3-3, nemlig at en stor del av innsatte i fengselet vil
falle utenfor bestemmelsens virkeomrade. De vil fremdeles gjennomfare straffen i fengsel, hvor

det er manglende tilpasset tilbud for deres psykiske lidelser.

Bestemmelsene om psykisk helsevern kan ikke supplere bestemmelsene i strgjfl. til & dekke
tiloudet i fengselet fullt ut. Dette medferer innholdsmessige mangler i tilbud for innsatte med

psykiske lidelser i fengslene.

51 psykisk helsevernloven § 1-2.

52 psykisk helsevernloven § 3-3 nr. 3.

53 Ot.prp. nr. 11 (1998-1999) s. 154-155.

54 Psykisk helsevernloven § 3-3 nr. 3 bokstav a og bokstav b.
%5 Psykisk helsevernloven § 4A-2.
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3 lllustrasjon: Et blikk pa de som dgmmes

til fengselsstraff

3.1 Oversikt

Oppgavens analyse retter seg mot gruppen innsatte som ofte vurderes for utilregnelighet i
straffesaker i domstolene, men som finnes tilregnelig og demmes til fengselsstraff. Dommene
fra disse sakene inneholder ofte omfattende vurderinger av vedkommendes sykdomsbilde, og

viser at de domfelte ofte er alvorlig psykisk syke.

Disse dommene vil i det fglgende drgftes, for & gi en neermere forstaelse av hvem som kan bli
idgmt straff, og hvor syke disse personene kan vere. | tillegg vil dommene belyse hvordan
dommerne i straffutmalingen kan vektlegge psykisk sykdom, i de saker der tiltalte straffes. De
vurderinger og momenter som fremheves i sakene vil kunne ha overfgringsverdi til
handteringen av psykisk sykdom innenfor straffegjennomfgringen. Som oppgaven vil komme
tilbake til, er det til ettertanke at det per dags dato ikke finnes serlige retningslinjer for
straffegjennomfaringens innhold i tilfeller der den domfelte var neaer grensen for a bli funnet

utilregnelig.

3.2 Dommene som illustrerer sykdomsbildet

3.2.1 Funksjonssvikt som grense for utilregnelighet

TS0S-2022-1336 omhandlet en mann som forsgkte a drepe bade seg selv og sin kone ved a
kjere inn i en annen bil i 180 km/t. Spgrsmalet i saken var om mannen var tilregnelig i
handlingsgyeblikket. Saken ble anket til lagmannsretten (LB-2022-88489) som fant han
tilregnelig, men som fant at strl. § 78 bokstav d trakk i formildende retning. Hoyesterett
avgjorde saken i HR-2023-1242-A, hvor saken endte med frifinnelse.

Mannen hadde diagnosen F23.3 Akutt paranoid psykose, som var aktiv pa
handlingstidspunktet. Han hadde redusert virkelighetsforstaelse, og hgrte stemmer av
kommenterende, ikke kommanderende karakter. Tingretten fant det etter en totalvurdering av
tiltaltes fungering ikke rimelig og rettferdig & unnta straffansvar. | straffutmalingen bemerket
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tingretten at mannen fremstod som «klart behandlingstrengende», men nevnte ikke betydningen
av dette. Tingretten uttrykte at det likevel ikke forela formildende omstendigheter i saken.

Mannen ble idgmt fengsel i ti ar.

| lagmannsretten delte retten seg i sparsmalet om mannen hadde skyldevne. Samlet sett var
retten enige om at mannen oppfylte grunnvilkaret «sterkt avvikende sinnstilstand» i strl. § 20
bokstav a. Flertallet kom til at tilstanden ikke kunne frita fra straff. Virkelighetsforstaelsen og
funksjonsevnen var ikke svekket i en slik grad at han manglet evnen til & analysere
totalsituasjonen pa gjerningstidspunktet. Flertallet bemerket at han kunne klandres til tross for
den helsemessige tilstanden, og begrunnet dette i rettferdighets- og rimelighetsbetraktninger.
Mindretallet la mindre vekt pa funksjonsevnen, og vektla avviket mellom realiteten og mannens
oppfattelse av omverdenen. Lagmannsretten vektla sinnstilstanden i formildende retning og

reduserte straffen fra ti til atte ar etter § 78 bokstav d.

I likhet med lagmannsretten fant Hgyesterett at mannen oppfylte grunnvilkaret i strl. § 20
bokstav a. Hva gjaldt utilregnelighetsvurderingen i tredje ledd vektla Hayesterett at psykosen
pavirket mannens handlingsvalg. Hayesterett vektla funksjonsnivaet i mindre grad, og la heller
avgjgrende vekt pa at psykosen gjorde han ute av stand til & vurdere totalsituasjonen.
Hayesterett fant derfor at det ikke var rettferdig eller rimelig & holde mannen strafferettslig

ansvarlig, og frifant mannen.

Saken endte med forskjellig utfall i hver instans, som viser utfordringene ved
utilregnelighetssakene. Samtidig er dette en person som bade har begatt drapsforsgk og har en
psykisk lidelse. Dommen gir eksempel pa en som ikke egner seg for fengsel. Selv om dette
tilfellet endte med frifinnelse, illustrerer det persongruppen som kan idemmes straff i fengsel.

Det reiser spgrsmal om hva slags oppfelging som tilbys i fengselet.

3.2.2 Kognitiv funksjonsnedsettelse

TOSL-2021-54425 omhandlet en mann tiltalt for grove kroppskrenkelser, trusler, skadeverk og
hensynslgs atferd. Tingretten fant at mannen var tilregnelig ved handlingstidspunktene. Det var
faglig uenighet mellom de rettsoppnevnte sakkyndige og den rettsmedisinske kommisjon om
mannen bade hadde begatt handlingene i psykotisk tilstand, og om han var psykisk
utviklingshemmet. Tingretten la de sakkyndiges vurdering til grunn, og tilsluttet at mannen var

tilregnelig.
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| straffutmalingen trakk mannens tilstand i formildende retning etter strl. § 78 bokstav d.
Tilstanden fikk imidlertid ikke bare betydning for straffens lengde, men ogsa valg av
fengselsstraff. Retten unntok utgangspunktet om ubetinget fengselsstraff, og ga mannen
betinget fengselsstraff. VValg av straff ble begrunnet med at tiltaltes utviklingshemming gjorde
ubetinget fengselsstraff uforsvarlig og lite hensiktsmessig. Tingretten viste i vurderingen av
straffeutmalingen til at tiltalte syntes & veere i en bedre livssituasjon, og at han generelt var
sarbar. Fengselsopphold ble funnet & veere «sveert uheldig for hans psykiske helse», slik at
tiltalte Dble idemt betinget fengsel i 90 dager. Individuelle hensyn ble vektlagt i

reaksjonsfastsettelsen, utover fastsettelsen av reaksjonens lengde.

3.2.3 Tilregnelighet og idgmt fengselsstraff

TBUS-2021-47020 omhandlet en mann tiltalt for & ha oppbevart narkotika opptil flere ganger.
Mannen hadde i en tidligere straffesak fatt diagnosen paranoid schizofreni, men var grunnet
antipsykotiske medisiner i en stabil tilstand. Tingretten la ved vurderingen i 2021 vekt pa at han
ikke hadde psykotiske symptomer. Det var ingen indikasjon pa endring i hans fungering eller

virkelighetsforstaelse som skulle tilsi at han var utilregnelig.

Mannens psykiske tilstand fikk imidlertid betydning i straffutmalingen. Straffen for
overtredelsene var i utgangspunktet pa omkring 100 dager. Det hadde i den tidligere saken blitt
reist spgrsmal om mannen var lettere psykisk utviklingshemmet, slik at det var relevant med
fastsettelse av straff under minstestraffen etter § 80 bokstav f. Konklusjonen i rapporten ble at
mannen led av en psykisk lidelse med en betydelig svekket evne til & forsta omverdenen pa
handlingstidspunktet. Retten tilfeyde at det ikke var forhold i 2021 som tilsa at tilstanden var
mindre velbehandlet enn ved undersgkelsen i 2016. Straffen ble satt til fengsel i 60 dager, og
begrunnet med at den straffbare handlingen ikke skyltes hans utviklingshemming eller

schizofreni.

Vedkommende hadde et sammensatt sykdomsbilde, med flere psykiske lidelser. Selv om stabil
helsetilstand ble vektlagt, knyttes det ingen bemerkninger til hvordan oppfalging mannen kunne

fa som ville imgtekommet hans sykdomsbilde.
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3.3 Diskusjon: Hva viser dommene og hvilken relevans har
funnene for eventuelle tiltak i kriminalomsorgen?

Dommene viser hvordan utilregnelighet fungerer som et systempremiss. Slik
straffegjennomfaringens regler er strukturert er konsekvensen at det ikke er noen oppfelging av
psykisk sykdom etter utilregnelighetsvurderingen. Unntaket fra dette utgangspunktet er at selv
om man er tilregnelig, kan psykisk sykdom tale for reduksjon i straffelengde etter strl. § 78 og
8 80.

Redusert straffelengde kan ha en positiv betydning for den enkelte, seerlig hvor innsatte kan bli
utsatt for isolasjon og andre negative innvirkninger i straffegjennomfaeringen. Det kan likevel
stilles sparsmal ved om reduksjon i straffelengde ivaretar sitt formal. Formalet med & redusere
straffelengden er at straffen skal veere proporsjonal, sett i lys av den innsattes sykdom. Straffens
innhold pavirkes likevel ikke av vedkommendes psykiske lidelser. Sett i et systemperspektiv er
det til ettertanke at det ikke tas hgyde for den praktiske betydningen fengselsstraffen har for
den enkelte. Reduksjon i straffelengde vil ikke ivareta vedkommendes individuelle behov med

hensyn til straffegjennomfaringens form og innhold.

Pa den andre siden illustrerer dommene at domstolen ikke har andre muligheter til a ta hensyn
til psykiske lidelser hvor domfelte er tilregnelig, enn a redusere straffen. Det finnes ikke noen
seerlige reaksjonsalternativer for de som er veldig syke, men tilregnelige. Slik manglende
innholdsmessig tilrettelegging for psykiske lidelser farer til at straffesystemet ikke har en reell
mulighet til & gi domfelte tilrettelagt straff. Mens det er et anerkjent premiss at psykisk sykdom
kan lede til kvantitativ reduksjon sett ut ifra proporsjonalitet, er det ikke drgftet hvilken

betydning psykisk sykdom har pa substansielle konsekvenser i soningen.

Gjennomgangen av dommene viser etter oppgavens syn en systemmangel i straffesystemet.
Lovgiver har ikke tatt innover seg betydningen av straffens innhold, og kun ilagt psykiske
lidelser betydning i straffens lengde. | lys av denne erkjennelsen skal de substansielle
konsekvensene av manglende tilbud i strgjfl. for ivaretakelse av psykiske lidelser i fengselet

analyseres i et menneskerettsperspektiv.
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4 Krav til ivaretakelsen av de innsatte

4.1 Oversikt

Straffegjennomfagringen ma sees i lys av sitt formal. For ivaretakelse av innsatte med psykiske
lidelser er sarlig formalet om a sikre innsatte «tilfredsstillende forhold» relevant. For a vite hva
som er «tilfredsstillende forhold» etter strgjfl. 8 2 vil oppgaven trekke inn menneskerettslige
forhold.

Det er flere menneskerettslige regler som er aktuelle for straffegjennomfaringen i fengselet.
Relevant for gjennomgangen er de menneskerettslige forpliktelsene som gir absolutte krav for
tilfredsstillende forhold etter strgjfl. § 2. Rettspraksis fra EMD benyttes for a utpensle innholdet
i EMK art. 3 og art. 5. Rettspraksis ma tolkes dynamisk og kontekstuelt.>® I denne oppgaven vil

uttalelser fra EMD benyttes til & belyse hva som inngar i forpliktelsene etter EMK.

CRPD er ratifisert i norsk rett. Det pagar et arbeid med & inkorporere denne som vedlegg til
menneskerettsloven.®” Konvensjonen skal fremme og sikre menneskerettighetene og de
grunnleggende frihetene til mennesker med nedsatt funksjonsevne.®® Gjennomfaringen av

konvensjonen overvakes av CRPD-komiteen.

Oppgaven vil ogsa se til retningslinjer som norske myndigheter ikke er juridisk bundet av, men
som fungerer som anbefalinger. De europeiske fengselsreglene er anbefalinger om
minimumsstandarder for fengselsforhold. Reglene er vedtatt av Europaradets ministerkomité.
Disse er aktuelle & trekke inn fordi EMD tidvis vektlegger anbefalingene i sin anvendelse av
EMK.>® | oppgavens rettspolitiske del vil reglene trekkes inn, ettersom de kan veilede
lovgivning for straffegjennomferingen. Mandelareglene er uttrykk for en bred enighet pa
verdensbasis om minimumsregler som gjelder for behandlingen av innsatte. FNs medlemsstater

anbefales & implementere reglene i lovgivning og praksis.®

% Aall (2022) s. 45-46.

57 Kultur og like-stillingsdepartementet 2022. https://www.regjeringen.no/no/aktuelt/regjeringa-vil-inkorporere-
crpd-i-norsk-lov/id2931738/. Lest 07.12.23.

% CRPD art. 1.

59 Se for eksempel Stummer mot @sterrike [GC] 2011, no. 37452/02, avsnitt 49-57.

60 ENs standard minimumsregler United Nations Office on Drugs and Crime, The United Nations Standard
Minimum Rules for the Treatment of Prisoners. https://www.unodc.org/documents/justice-and-prison-
reform/Nelson_Mandela_Rules-E-ebook.pdf, s. 1. Lest 09.12.23.
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4.2 Straffegjennomfaringslovens formal

Straffegjennomfaringen reguleres av strgjfl.® Bestemmelsene i strgjfl. skal tolkes i lys av

formalsbestemmelsen i § 2 og innholdsbestemmelsen i § 3.%2

Formalsparagrafen sier at straffegjennomfgringen skal gjgres pa en mate som tar «hensyn til
formalet med straffen», som «motvirker nye straffbare handlinger», som er «betryggende for
samfunnet» og som «sikrer de innsatte tilfredsstillende forhold».%® Kravene bestemmelsen

utpeker kan sentreres rundt to akser, hensynet til sikkerhet og hensynet til den innsatte.

4.2.1 Hensynet til sikkerhet

Hensynet til sikkerhet skal ivaretas ved at straffegjennomfaringen gjares i trad med «formalet
med straffen», pa en mate som «motvirker nye straffbare handlinger» pa en «betryggende mate
for samfunnet».®* Formuleringene er vide, og gir dermed kriminalomsorgen forvaltningsskjgnn

i straffegjennomfaringen.®

| straffegjennomfaringen skal «formalet med straffen» ivareta hensynene som ligger til grunn
for strafferetten. Straffens tilsiktede virkninger skal virke avskrekkende og holdningsskapende,
forhindre lovbryteren i & bega nye straffbare handlinger, og gjengjelde lovbruddet med
forholdsmessig straff.®® Straffen m& gjennomfares p& en mate som er i tréd straffens
individuelle og allmennpreventive virkning.6” Kriminalomsorgen skal ha fleksibilitet i
behandlingen av den enkelte, men § 2 skal ogsa sette begrensninger for kriminalomsorgen.®®
Dette far sitt utslag i at hensynet til individet ma vike i visse situasjoner hvor det kan antas a
stride mot den alminnelige rettsoppfatningen, for eksempel overfering til et lavere
sikkerhetsniva.®® Avveiingen har likevel en side til menneskerettslige aspekter, slik at

sikkerhetshensynet aldri kan begrunne brudd pa absolutte rettigheter.

Straffegjennomfaring som «motvirker mye straffbare handlinger» forstas som at straffen skal

gjennomfares pa en mate som virker avskrekkende pa individet. Det er frihetsbergvelsen selv

51 Strgjfl. § 1.

62 Storvik (2022) s. 48.

63 Strgjfl. § 2 (1).

5 Strgjfl. § 2 (1).

8 Groning (2013) s. 153.

% Ot.prp. nr. 90 (2003-2004) s. 78.
67 Groning (2013) s. 178.

8 Ot.prp. nr. 5 (2000-2001) s. 218.
8 Ot.prp. nr. 5 (2000-2001) s. 218.
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som skal veere avskrekkende. Straffen skal gjennomfares pa en mate som er «betryggende for
samfunnet». Samfunnets sikkerhet vektlegges tyngst i en avveining mellom sikkerhetshensynet
og hensynet til den enkelte innsatte. Det star ikke eksplisitt i forarbeidene hva som ligger i
vilkaret, men vilkaret kan kobles opp til de gvrige sikkerhetsvilkarene i formalsbestemmelsen.
Storvik viser til at i tvilstilfeller mellom innsattes behov og hva som er betryggende for

samfunnet, vil sikkerhetshensyn vektlegges.®

4.2.2 Hensynet til den innsatte

Straffegjennomfgringen skal sikre den innsatte «tilfredsstillende forhold» innenfor rammene
som sikkerhetshensynene oppstiller.”t Hva som er «tilfredsstillende forhold» er vidt formulert,
og forstas som at straffegjennomfaringen sa langt det er mulig innenfor sikkerhetshensynet skal
imgtekomme den enkeltes behov. Samtidig betyr ikke tilfredsstillende forhold at
straffegjennomfaringen ma veere optimal for hver enkelt. Ordlyden indikerer dermed et
minimumskrav for den enkelte innsatte. Menneskerettighetene vil fungere som en nedre grense

for hva som er tilfredsstillende forhold.

Samtidig gir ikke «tilfredsstillende forhold» en presis rettslig skranke. Formuleringen er vid,
og proposisjonen gir heller ikke konkrete holdepunkter for innholdet. Den vide formuleringen
ma sees i lys av at innholdet i straffen avhenger av gjennomfaringsformen den innsatte befinner
seg i.”2 Innenfor gjennomfaringsformen skal kriminalomsorgen sikre at straffen ivaretar
prinsipper ~ som  humanitet, rettssikkerhet, likebehandling og  normalitet.”
Straffegjennomfaringen aktualiserer statens positive forpliktelser for a sikre at innsattes soning

gjeres i trad med menneskerettslige regler.

Menneskerettslige forpliktelser vil kunne gi holdepunkter for hva innsatte med psykiske lidelser
har absolutt krav pa i gjennomfaringen. Det ma likevel presiseres at det ma skilles mellom
absolutte krav og andre retningslinjer. Det er kun de absolutte kravene som kan medfgare risiko
for menneskerettsbrudd dersom de ikke blir ivaretatt, og gjennomgas i punkt 4.2. Malsetningene

kan nedprioriteres i en forholdsmessighetsvurdering sett opp mot andre rettigheter.”

70 Storvik (2022) s. 52.

71 Strgjfl. § 2.

2 Ot.prp. nr. 5 (2000-2001) s. 218.
8 Groning (2013) s. 153.

4 Groning (2013) s. 183.
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4.2.3 Koblingen mellom formalsbestemmelsen i strgjfl. & 2 og
innholdsbestemmelsen i strgjfl. 8 3

Gjennomfgringen av reaksjonen skal veere «sikkerhetsmessig forsvarlig».”® Valg av
gjennomfgringsform ma sikre samfunnet fra den innsatte, men ogsa gjennomfgres pa en mate
som er trygg for den innsatte. Dette kan kobles mot formalet om & sikre den innsatte
tilfredsstillende forhold. Innholdet skal tilrettelegges slik at domfelte selv kan motvirke ny
kriminalitet, men hele tiden innenfor forsvarlige rammer.’® Innholdet i straffegjennomfaringen
skal bygge pa tiltakene kriminalomsorgen har til «radighet» for a fremme domfeltes tilpasning
til samfunnet.”” Formuleringen forstas i likhet med formélsparagrafen at oppfalgingen skal

veere individuelt tilpasset innenfor rammen som hensynet til sikkerhet setter.

Valget av gjennomfgringsform gjeres konkret, og individuelle hensyn som psykisk
helsetilstand og behov for behandling star sentralt.”® Hensynet til sikkerhet ivaretas i valg av
gjennomfaringsform ved at det tas hensyn til hvilket sikkerhetsniva som anses ngdvendig ut
ifra forbrytelsens objektive grovhet, straffetidens lengde, tidligere kriminalitet og opplysninger

om eventuelt tidligere fengselsstraff.”

De ulike hensynene som skal tas i straffegjennomfaringen kan harmoneres, men kan ogsa sta i
et motstridende forhold. Formalsparagrafen i strgjfl. § 2 viser harmoniseringen av hensynene.
Strgjfl. § 3 viser at det bade skal tas hensyn til sikkerheten og oppfalgingen av den enkelte.
Individuelle hensyn ma vike i straffegjennomfaringen hvor sterkere hensyn taler for & vektlegge
hensynet til sikkerhet.®® Oppsummert ser en at det er enkelte skranker for ivaretakelsen av den
innsatte som danner et viktig bakteppe i analysen av reglene. Derfor skal relevante
menneskerettslige forpliktelser gjennomgas, for a avgjere om reglene i strgjfl. gir innsatte med

psykiske lidelser tilfredsstillende forhold, sett opp mot menneskerettslige krav.

75 Strgjfl. § 3 (1).

76 Ot.prp. nr.5 (2000-2001) s. 219.

7 Strgjfl. § 3 (1).

8 Retningslinjer til straffegjennomfgringsloven punkt 11.1.1.
™ Retningslinjer til straffegjennomfgringsloven punkt 11.1.1.
8 Ot.prp. nr. 5 (2000-2001) s. 218.
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4.3 Menneskerettslige sider ved behandling av alvorlig
psykisk syke innsatte

4.3.1 EMK art. 3

Det folger av EMK art. 3 at ingen skal utsettes for «tortur eller for umenneskelig eller
nedverdigende behandling eller straff». Problemstillingen avgrenser mot tortur, da dette forstas
som en fysisk krenkelse med hensikt om & skade vedkommende®?, og problemstillingen ser pa
hva som inngar i statens positive forpliktelse i helsetilbudet i fengselet. Det er derfor spgrsmal
om forbudet mot «umenneskelig eller nedverdigende behandling» setter en skranke for
tjenestene som tilbys i fengselet for innsatte med psykiske lidelser. Ordlyden er vid og forstas

bade som en negativ og positiv forpliktelse.

Generell helsehjelp for innsatte kan utledes av statens positive plikt etter art. 3. EMD har ved
flere anledninger uttalt at staten er forpliktet til a gi nedvendig helsehjelp, serlig i fengselet
hvor innsatte pa grunn av frihetsbergvelsen er avhengig av at fengselet har et tiloud om
helsehjelp.8? Det kreves en viss grad av alvor for & utgjere risiko for brudd pa art. 3, og
vurderingen gjares konkret.®® Det er ikke nok til & utgjere brudd pa art. 3 at behandlingen ikke
har veert tilfredsstillende, forsinket eller ikke-eksisterende.®* For & innebare en risiko for brudd
pa art. 3 ma det ha veert svikt i behandlingen av den aktuelle tilstanden, og dokumenteres at det

ikke ble gitt behandling som var tilstrekkelig.

Sentralt for problemstillingen er hva som falger av statens positive forpliktelser etter art. 3 for

det psykiske helsetilbudet i fengsel for innsatte med psykiske lidelser.

Murray mot Nederland omhandlet en mann med psykiske lidelser dgmt til livstid, men som ble
funnet tilregnelig da han drepte en seks ar gammel jente. Klagen dreide seg om at manglende
oppfelging av psykiske lidelser medfarte at mannen reelt sett ikke hadde mulighet til & sgke
pravelgslatelse. EMD uttalte at staten plikter til & gi innsatte i straffegjennomfgring en adgang

til rehabilitering, slik at den innsatte har en reell mulighet til & avslutte fengselsoppholdet ved

8 Torturkonvensjonen art. 1.

82 Kud#a mot Polen [GC] 2000, no. 30210/96, avsnitt 94 og Wenerski mot Polen [J] 2009, no. 44369/02, avsnitt
61.

8 Aerts mot Belgia [J] 1998, no. 25357/94, avsnitt 64.

8 Krivolapov mot Ukraina [J] 2018, no. 5606/07, avsnitt 76.

8 Krivolapov mot Ukraina [J] 2018, no. 5606/07, avsnitt 76.
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livstidsstraff.® Manglende helsetilbud for psykisk helse vil kunne vare risiko for brudd pa
EMK art. 3.8” Videre uttalte EMD at forpliktelsen kan strekke seg s langt at staten ma overfare
innsatte til spesielle behandlingsinstitusjoner som kan gi dem denne behandlingen.8®

Stawomir Musiat mot Polen omhandlet en varetektsfengslet mann som var diagnostisert med
blant annet schizofreni. Klagen gikk pa at de sanitare fengselsforholdene var utilstrekkelige.
Selv om saniteere forhold ikke er relevant for den positive forpliktelsen om psykiske
helsetjenester i fengselet, har knytter EMDs uttalelser seg til handtering av innsatte med
psykiske lidelser. | motsetning til den nyere Murray-saken, uttalte EMD at art. 3 ikke kan forstas
som en generell forpliktelse til & overfare en innsatt til sivilt sykehus eller lgslatelse grunnet
utfordringer med behandling av sykdom i fengselet.?® Samtidig gjaldt Murray-saken
livstidsstraff, mens Stawomir Musiat gjaldt varetektsfengsling. Murray-saken ma forstas som
at staten plikter til & overfare den innsatte til et tilstrekkelig behandlingstilbud om fengselet
ikke kan tilby det selv. Stawomir Musiaf-saken omhandlet varetekt, og nyanseforskjellene
mellom sakene ma derfor sees i lys av at de omhandler to forskjellige former for straff. Kravet
etter art. 3 kan likevel ikke forstas som & differensiere mellom ulike type straffer. Det ma veere
behovet for den relevante tjenesten som er av betydning. Denne forstaelsen far stgtte av EMDs
uttalelser om varetekt, hvor det er helsetilbudets kvalitet som er av betydning for om EMK art.
3 er krenket, ikke type straff som den innsatte er ilagt. Det reiser heller spgrsmal om art. 5, som
gjennomgas under. EMD begrunner dette med at det i straffegjennomfaringen av psykisk syke

personer ma tas hensyn til deres sarbarhet og hvordan bestemte behandlinger kan pévirke dem.®°

Det er statens plikt til & sikre tilstrekkelig rehabiliteringstilbud for at den innsatte skal kunne
ivareta prosessuelle rettigheter, slik som & sgke provelgslatelse.! Det en viss fleksibilitet i
standarden for de generelle helsetjenestene, noe som ogsa er i trad med statens skjgnnsmargin
p& omrédet. Standarden for helsetjenestene ma sees opp mot praktiske lgsninger i fengselet.®?
Samtidig gir Murray-saken veiledning pa kvaliteten i helsetjenestene. Det skal gis mulighet for
behandling, uansett om vedkommende har sgkt om dette eller ikke.*® Art. 3 kan derfor gi staten

plikt til & omplassere personer til spesielle institusjoner, slik at de kan motta tilstrekkelig

8 Murray mot Nederland [GC] 2016, no. 10511/10, avsnitt 103-104.

87 Murray mot Nederland [GC] 2016, no. 10511/10, avsnitt 105.

8 Murray mot Nederland [GC] 2016, no. 10511/10, avsnitt 105.

8 Stawomir Musiaf mot Polen [J], 2009, no. 28300/06, avsnitt 86.

0 Stawomir Musiatf mot Polen [J], 2009, no. 28300/06, avsnitt 86 og 87.
1 Murray mot Nederland [GC] 2016, no. 10511/10, avsnitt 105 og 117.
%2 Blokhin mot Russland [GC] 2016, no. 47152/06, avsnitt 138.

% Murray mot Nederland [GC] 2016, no. 10511/10, avsnitt 117.
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behandling.®* Likevel kan langvarig opphold ved psykiatrisk institusjon vaere mentalt
nedbrytende, og dermed i strid med art. 3. EMD stilte i Aerts mot Belgia krav om at staten
innenfor institusjonene ma sikre muligheter for & oppna rehabilitering.®® Dette mé ikke
forveksles med at staten har en plikt til at den enkelte skal bli behandlet, men forstas som at

staten plikter til & ha et tilbud som tilrettelegger for rehabilitering.

432 EMK art. 5

EMK art. 5 oppstiller et utgangspunkt om at man ikke lovlig kan bergves sin frihet, bortsett fra
i de tilfeller som bestemmelsen angir. Bade den som er «domfelt» kan bergves sin frihet etter
bokstav a, og den som er «sinnslidende» kan bergves sin frihet etter bokstav e.
Frihetsbergvelsen er i seg selv ikke problematisk sett i lys av oppgavens problemstilling.
Aktuelt for oppgaven er hvilke minimumskrav som gjelder i soningsforholdene i fengselet for

innsatte med psykiske lidelser.

Som gjennomgangen i kapittel 2 viser vil de fleste innsatte med psykiske lidelser gjennomfgre
straffen i ordinart fengsel. Dette er personer som er frihetsbergvede fordi de er «domfelt», og
faller innenfor virkeomradet til art. 5 bokstav a. Frihetsbergvelse av denne gruppen er klart ikke
i strid med art. 5. Kravet er likevel at frihetsbergvelsen er ngdvendig sett ut ifra
omstendighetene, og mindre inngripende tiltak er utilstrekkelige for & sikre individet eller
samfunnet.®® Det kreves derfor en sammenheng mellom grunnlaget for frihetsbergvelsen og
sted og vilkar for den.%” I linseher mot Tyskland behandlet EMD en innsatt som i lgpet av
soningen av ordingr fengselsstraff ble overfart til forvaring. Klageren hevdet at livstidsstraffen
var i strid med EMK art. 5 bokstav a, ¢ og e. Domstolen fant at frihetsbergvelse av en innsatt
med psykiske lidelser vil overholde art. 5 (1) dersom personen er overfgrt til en passende

behandlingsinstitusjon.®

Gjennomfgring av frihetsbergvelse som ikke gjennomfares i en passende institusjon kan
medfare risiko for brudd pa art. 5.9 Fra linseher-saken kan det utledes et utgangspunkt om at

det avgjerende er om det er sammenheng mellom frihetsbergvelsen og gjennomfgringens

% Murray mot Nederland [GC] 2016, no. 10511/10, avsnitt 105.

% Aerts mot Belgia [J] 1998, no. 25357/94, avsnitt 65-66.

% |Inseher mot Tyskland [GC] 2018, nos. 10211/12 og 27505/14, avsnitt 137.
% IInseher mot Tyskland [GC] 2018, nos. 10211/12 og 27505/14, avsnitt 138.
% IInseher mot Tyskland [GC] 2018, nos. 10211/12 og 27505/14, avsnitt 141.
% W.P. mot Tyskland [J] 2016, no.55594/13, avsnitt 65.
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vilkar. Dette er i trad med de prosessuelle garantiene som art. 5 er ment a gi. Staten har en plikt
etter EMK art. 5 til & sikre passende og individualisert terapi innenfor disse rammer.'% Det er
derfor en sammenheng mellom lovligheten av frihetsbergvelsen av personer med psykiske
lidelser og behandlingen de far for den.!®* Et fengsel med psykiatrisk tilbud kan vere
tilstrekkelig, dersom behandlingen er i trdd med dette kravet.'%? For at frihetsbergvelsen skal

veere lovlig er kvaliteten pa behandlingen dermed av betydning.

4.3.3 Forholdet mellom EMK art. 3 0g art. 5

Frihetsbergvelse etter art. 5 ma sees i sammenheng med andre konvensjonsbestemmelser. Det
prosessuelle vernet som art. 5 gir, suppleres med det materielle vernet i art. 3. En slik harmonisk
tolkning medferer at det ma veere sammenheng mellom frihetsbergvelsen og dens
gjennomfgring, og at gjennomfaringen ivaretar de absolutte rettighetene etter art. 3. Relevant

for problemstillingen er innholdet i helsetilbudet for psykisk syke i fengselet.

I Rooman mot Belgia hevdet klageren at hans manglende psykiatriske behandling i fengsel var
i strid med bade art. 3 og art. 5 (1) bokstav e. Mannen var en del av den tysktalende minoriteten
I Belgia. Det var psykiatriske tjenester i fengselet, men grunnet manglende tolk kunne han ikke
benytte tjenesten. EMD fant at fengslingen i lange perioder uten passende medisinsk behandling
kunne utgjere brudd pé art. 3, hvilket var tilfellet her.1% Hva gjaldt art. 5 fant EMD ingen
krenkelse, ettersom det var en sammenheng mellom den psykiske lidelsen og frihetsbergvelsen.
EMD uttalte at frihetsbergvelse av en innsatt med psykiske lidelser kun er i samsvar med art. 5
der oppholdet gjennomfares i behandlingsinstitusjon for dette formal. Dette gjelder selv der

tilstanden ikke kan behandles.1%*

Sammenhengen mellom formalet med frihetsbergvelsen og omstendigheten den gjennomfares
i vil avhenge av intensiteten og tyngden av disse omstendighetene.'® Det betyr at
behandlingstilbudene kan veere i trad med art. 3, men vare utilstrekkelige sett i lys av art. 5 (1)
i henhold til & opprettholde tvungen frihetshergvelse.1%

100 Rooman mot Belgia [GC] 2019, no. 18052/11, avsnitt 205.
101 Rooman mot Belgia [GC] 2019, no. 18052/11, avsnitt 208.
102 Rooman mot Belgia [GC] 2019, no. 18052/11, avsnitt 209.
103 Rooman mot Belgia [GC] 2019, no. 18052/11, avsnitt 212.
104 Rooman mot Belgia [GC] 2019, no. 18052/11, avsnitt193.
105 Rooman mot Belgia [GC] 2019, no. 18052/11, avsnitt 213.
106 Rooman mot Belgia [GC] 2019, no. 18052/11, avsnitt 213.
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4.3.4 SP art. 10

Det fremgar av SP art. 10 nr. 1 at alle som er bergvet friheten skal behandles «humant» og med
«respekt for menneskets iboende verdighet». Formuleringen forstds som et absolutt
minimumskrav og en nedre grense for hva som kan veere «tilfredsstillende forhold» i strgjfl. §
2. FNs menneskerettskomité, som overvaker gjennomfgringen av konvensjonen, har uttalt at
minimumskravet gjelder uavhengig av ressurser.” Staten har dermed en plikt & behandle den

innsatte humant og med respekt for verdigheten betingelseslast i straffegjennomfgringen.

Hva som er «tilfredsstillende forhold» i strgjfl. § 2 ma vere i trad med respekt for menneskets
verdighet. Hvor langt dette vernet gjelder, og hvor individualisert det skal vaere fremgar ikke
uttrykkelig. Det falger av SP art. 10 nr. 3 at straffesystemet skal behandle innsatte pa en mate
som har hovedformal om a «forbedre dem» og bringe dem tilbake til samfunnet. I dette ligger
det en positiv forpliktelse for staten til & sgrge for at fengselsoppholdet er av en slik
rehabiliterende karakter at den innsatte kan anses forbedret. Hva gjelder psykiske lidelser kan
forpliktelsen forstas som at fengselet skal ha et tiloud som er tilstrekkelig til & kunne rehabilitere

de psykiske lidelsene.

Fengselsstraffen skal dermed ikke kun veere gjengjeldende for straffen, men ogsa veere
rehabiliterende.’%® Dette kan trekkes inn i avveiningen som méa gjares i strgjfl. § 2, hvor de
individuelle hensynene skal veies mot og innenfor hensynet til sikkerhet. Selv om det i
tvilstilfeller vil vaere sikkerhetshensynet som veier tyngst, er det i straffegjennomfgringen et
mal om rehabilitering. Samtidig ma det stilles spgrsmal om hvilket innhold dette malet har.
Komitéuttalelsene kan tas til inntekt for at staten skal tilrettelegge fengselsstraffen som en
rehabiliterende gjennomfaringsform i sterre grad enn den er strukturert na. Uttalelsene kan ogsa
forstas som at rehabilitering er et krav, som skal vektlegges tyngre i den konkrete vurderingen

av valg av straffegjennomfgringsform enn den gjer i dag.

For & sikre prinsippet i art. 10 nr. 3 forespurte komitéen om informasjon om tiltak i
fengselsstraffen.1%® Komitéen uttrykte bekymring for bruk av isolasjon og generell tvangsbruk
mot innsatte, og pekte pa at myndighetene skulle avskaffe bruken av full isolasjon for innsatte

107 UN Human Rights Committee, General Comment No. 21 (1992) pkt. 4.
1%8UN Human Rights Committee, General Comment No. 21 (1992) pkt. 10.
18UN Human Rights Committee, General Comment No. 21 (1992) pkt. 12.
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med psykiske helseproblemer. | stedet for full isolasjon burde tilpassede helsetilbud tilbys i

fengselet.°

4.3.5 CRPD

Persongruppen som omfattes avn CRPD er blant annet mennesker med «mental»
funksjonsnedsettelse.!'! Samtidig kan det vaere personer som av andre grunner omfattes av
konvensjonen som har psykiske lidelser mens de gjennomfarer straff i fengsel, slik at

konvensjonen er aktuell.

Etter konvensjonens art. 14 skal staten sikre at frihetsbergvede personer med nedsatt
funksjonsevne har tilgang pa de samme garantiene som andre i henhold til menneskerettslige
standarder.''? CRPD-komiteen har uttalt at konvensjonen forplikter staten til & tilrettelegge slik
at personer med funksjonsnedsettelser som gjennomfarer straff skal kunne leve selvstendig.'*3
Manglende tilgjengelighet og rimelige tilrettelegging for innsatte med nedsatt funksjonsevne i

fengsler kan utgjgre risiko for brudd pa art. 15 (2).1*

Gjennom art. 25 forplikter staten seg til & sgrge for hgyest oppnaelig helsestandard, og sarlig
ta hensyn til helserelatert rehabilitering.!® Bestemmelsen spesifiserer ikke om dette gjelder
generelt eller i bestemte sektorer. For & skape sammenheng i regelverket og for at konvensjonen
skal oppna sitt formal ma art. 25 forstas som ogsa a gjelde helsetjenester i fengselet. Det er i

trad med importmodellen og normalitetsprinsippet som gjelder i fengselshelsetjenesten.

CRPD-komiteen har uttalt at staten etter art. 25 skal sgrge for at helsetjenester er tilgjengelige,
uten at funksjonsevnen har betydning.!*® Samtidig m& art. 25 forstds som at
fengselshelsetjenesten skal gjare sitt ytterste for a tilpasse behandlingen til vedkommendes
individuelle forutsetninger. Det betyr at fengselet ma skaffe helsetjeneste som er i trad med art.
25, dersom dette ikke allerede er en del av fengselshelsetjenesten. En slik forstaelse vil vare i

trad med 4 sikre den innsatte «tilfredsstillende forhold» etter strgjfl. § 2. Samtidig ma det

110 CCPR/C/NOR/CO/7, s. 4-5.

11 CRPD art. 1.

112 CRPD art. 14 nr. 2.

113 Report of the Committee on the Rights of Persons with Disabilities, A/72/55, s. 19.
114 Report of the Committee on the Rights of Persons with Disabilities, A/72/55, s. 20.
15 CRPD art. 25 (1).

116 Report of the Committee on the Rights of Persons with Disabilities, A/72/55, s. 12.

29



trekkes fram at dette ikke gjelder lenger enn utgangspunktet for en funksjonsfrisk, og at dette

ikke betyr at staten sikrer at rehabilitering skal oppnas.

Hva gjelder rehabilitering stadfester art. 26 at staten plikter & «opprette, styrke og videreutvikle»
rehabiliteringstjenester.’'’ Selv om fengselet eller fengselshelsetjenesten ikke er nevnt i
bestemmelsen, forstas konvensjonens formal som ogsa a gjelde i fengselet. Importmodellen vil
ogsa her sikre at forpliktelsen ogsa gjelder i fengselet.

Pa nasjonalt plan har Likestillings- og diskrimineringsombudet ansvar for & overvake den
nasjonale gjennomfgringen av konvensjonen.!® Ombudet har uttalt at fengslene ikke er
tilrettelagt slik at innsatte med utviklingshemming har likeverdige soningsforhold. Heller ikke
innsatte som er psykisk syke med svakt funksjonsniva far imgtekommet sitt behov under

straffegjennomfgringen. 1°

4.3.6 De europeiske fengselsreglene og Mandelareglene

Det falger av regel 12.1 i de europeiske fengselsreglene at innsatte med psykiske lidelser hvor
tilstanden er uforenlig med straffegjennomfaring, skal gjennomfgare straffen i en innretning som
er tilpasset den psykiske helsetilstanden.'?® Hvis disse likevel soner i fengsel, skal det veere
spesielle reguleringer for soningen som tar hensyn til deres behov og tilstand.?! Det skal veere
spesialiserte fengsler eller avdelinger i fengslene som er under helsemessig kontroll for de med
psykiske lidelser.'??> Fengselet skal gi psykiatrisk behandling, serlig for & forhindre

selvmord.1%®

En anbefaling i Mandelareglene er at innsatte med alvorlige psykiske lidelser ikke skal
gjennomfare straffen i fengsel, men overfares til en tilpasset institusjon, dersom soning i fengsel
medfarer en forverring av tilstanden.?* Samtidig gjelder denne regelen for ogsd de som er

utilregnelige. Regler om overfering der personen blir utilregnelig finnes allerede i norsk

17 CRPD art. 26 (1).

118 Kultur og likestillingsdepartementet. 2022. https://www.regjeringen.no/no/tema/likestilling-og-
mangfold/likestilling-og-inkludering/konvensjoner/fn-konvensjonen-om-rettar-til-menneske-med-nedsett-
funksjonsevne-crpd/id2426271/. Lest 07.12.23.

119 Innsatt og utsatt rapport 2017, https://www.ldo.no/globalassets/ Ido_2019/03 ombudet-0g-
samfunnet/rapporter/soningsforhold/soningsrapport-web.pdf. Lest 07.12.23.

120 De europeiske fengselsreglene regel 12.1.

121 De europeiske fengselsreglene regel 12.2.

122 De europeiske fengselsreglene regel 47.1.

123 De europeiske fengselsreglene regel 47.2.

124 Mandelareglene regel 109 nr. 1.
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https://www.ldo.no/globalassets/_ldo_2019/03_ombudet-og-samfunnet/rapporter/soningsforhold/soningsrapport-web.pdf

lovgivning allerede.'?® Samtidig er det anbefalt at ogsé andre innsatte med psykiske lidelser kan
folges opp i spesielle fasiliteter.?® Uansett er det anbefalt at alle innsatte med behov for

psykiatrisk hjelp skal ha tilgang pa dette.'?’

125 psykisk helsevernloven § 3-3 nr. 3.
126 Mandelareglene regel 109 nr. 2.
127 Mandelareglene regel 109 nr. 3.
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5 Regler og tilbud for ivaretakelse av
Innsatte: Kkritisk analyse

5.1 Oversikt

Straffegjennomfaringsloven har som et av sine formal a sikre den innsatte «tilfredsstillende
forhold».1?® For & klarlegge innholdet i formalet har oppgaven vist til menneskerettslige
forpliktelser og anbefalinger. Felles for disse er krav til rehabilitering for psykiske lidelser under
soning av fengselsstraffen. Oppgaven vil na kritisk gjennomga reglene for straffegjennomfaring
og tilbudene for ivaretakelse av innsatte med psykiske lidelser. Kapittel 2.4 ga en introduksjon
av reglene som oppgaven na skal kritisk drefte i lys av menneskerettighetene og
straffegjennomfaringslovens formal. Reglene er strukturert etter tre hovedpunkter, i) ordinaer
fengselsstraff, herunder ressursavdelinger, ii) soningsudyktighet, herunder soningsutsettelse og

straffavbrudd, og iii) overfaring til institusjon eller sykehus.

5.2 Ordinar fengselsstraff

Som nevnt er utgangspunktet at fengselsstraff gjennomferes i fengsel med «hgyt
sikkerhetsniva» etter strgjfl. § 10 (1) bokstav a.'?° Majoriteten av innsatte med psyKkiske lidelser
vil gjennomfare straffen i fengsel med hgyt sikkerhetsniva. Innholdet i straffen avhenger av
gjennomfaringsformen den innsatte befinner seg i.*° Det betyr at sikkerhetsaspektet vil sette
visse grenser for individuelle tilpasninger. Sett i lys av menneskerettsforpliktelsene kan det
reises sparsmal om begrunnelsen i sikkerhetsaspektet er god nok. Det er klart at det ma tas
hensyn til sikkerheten for & verne allmennheten. Det er ogsda en sentral del av
straffegjennomfaringens formal. Samtidig ma det sperres om det eksisterer tilbud i fengslene
som kan gi et rehabiliterende tilbud. Forpliktelser om et slikt tiloud kan utledes av EMK art. 3

og art. 5, SP art. 10, og anbefalt i de europeiske fengselsreglene og Mandelareglene.

Utgangspunktet i strgjfl. § 10 (1) bokstav a forstas slik at alle innsatte starter soningen i fengsel
med hayt sikkerhetsniva. Ordlyden gir ikke uttrykk for unntak pa grunn av individuelle forhold.

128 strgjfl. § 2.
129 Strgjfl. § 10 farste ledd bokstav a.
130 Ot.prp. nr. 5 (2000-2001) s. 218.
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Samtidig falger det av retningslinjene at psykisk helsetilstand kan ngdvendiggjere unntak fra
utgangpunktet. Dette er kun i tilfeller hvor gjennomfering i fengsel med hgyt sikkerhetsniva
«vanskeliggjgres» pa grunn av den psykiske (eller fysiske) helsetilstand. Da blir vedkommende
direkte innsatt i fengsel med lavere sikkerhetsniva.'®! Retningslinjene inneholder ikke videre
veiledning pa hva som inngar i at gjennomfaringen vanskeliggjeres. Likevel kan dette forstas
som en apning i strgjfl. 8 10 (1) bokstav a til 4 ta hensyn til psykiske lidelser der ordinaer

straffegjennomfaring pa grunn av denne vil vere krevende bade for individet og fengselet.

Samtidig inneholder ikke strgjfl. § 10 eller retningslinjene anvisning pa individuelle
tilpasninger i straffens innhold der vedkommende overfares til lavere sikkerhetsniva. Selv om
personen kan overfares til lavere sikkerhetsniva, kan vedkommende fremdeles ha behov for
helsemessig hjelp. EMD pekte i Rooman-saken pa at det stilles krav til innholdet i
straffegjennomfaringen, hvor det skal vare fokus pa rehabilitering. Rehabilitering inngar i
forpliktelsen etter SP art. 10. Strgjfl. 8 10 (1) bokstav a kan dermed ikke gi innsatte tiloudene
som SP art. 10 forplikter til.

Formuleringen i «tilfredsstillende forhold» er vag. Vagheten i «tilfredsstillende forhold»
medfarer utfordringer for kriminalomsorgen. I tillegg viser gjennomgangen av reglene i kapittel
2 at kriminalomsorgen ikke har alternativer til a sikre den enkelte tilfredsstillende forhold i
straffegjennomferingen. Systemet er ikke godt nok tilrettelagt individet og rehabilitering, slik

at det ikke finnes lgsninger for kriminalomsorgen til & gi individet.

Nar det ikke er konkrete retningslinjer for hvordan kriminalomsorgen kan sikre den enkelte
tilfredsstillende forhold, skaper det utfordringer i vektingen mellom sikkerhetshensynet og
ivaretakelsen av den innsatte. Lasninger som tjener fellesskapet og deres sikkerhet og ikke den
enkelte, er i trad med ordlyden. Pa den andre siden trenger ikke hensynet til den innsatte og
hensynet til sikkerhet & std i et motsetningsforhold. Hva gjelder hensynet til den enkelte vil
tilrettelagt behandling og oppfelging kunne virke rehabiliterende, noe som kan dempe
personens utfordringer som for eksempel utagering. Formalsparagrafen i strgjfl. legger til rette
for dette, men vi har ikke disse lgsningene i dag. Reglene kan harmoniseres med forpliktelsene
om rehabiliterende tilbud fra EMK art. 3 og art. 5 og SP art. 10. Ordlyden strenger ikke for
annen praktisering, men dette fordrer andre tilbud som er av rehabiliterende karakter i fengselet.

181 Retningslinjer til straffegjennomfaringsloven punkt 11.1.5.
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5.2.1 Ressursavdelinger

Det kan ikke utledes et varig soningstilbud tilpasset innsatte med psykiske lidelser fra strgjfl. 8
10 (1) bokstav a. Samtidig er det en apning for & opprette ressursavdelinger for a tilrettelegge
for innsatte med «serlige behov» i strgjfl. § 10 (2). Ordlyden i strgjfl. § 10 (2) kan forstas som
at det er en apning i regelverket for & opprette avdelinger som vil vare av rehabiliterende
karakter. Ressursavdelingene er tiltenkt innsatte med psykiske lidelser, bade de som «er
vanskelige og de som har det vanskelig».'*> Departementet viste i det opprinnelige forslaget at
en aktuell gruppe for ordningen var innsatte med psykiske problemer og
personlighetsforstyrrelser som ga uttrykk i aggresjon, slik at man skal kunne tilrettelegge for
individuelle lgsninger.®*® En slik regel vil kunne ivareta kravene etter EMK art. 3 og art. 5, SP.
Art. 10 og CRPD art. 14 og art. 15, og sikre den innsatte «tilfredsstillende forhold» etter strgjfl.
§ 2. Ressursavdelingene er dessuten i trad med anbefalingene i de europeiske fengselsreglene

0g Mandelareglene.

Praktiseringen av § 10 (2) er likevel ikke rettet etter en slik forstielse. Adgangen til
ressursavdelingene snevrere praktisert enn hva regelen kan forstds som. Forslag om
ressursavdelinger ble lagt fram som et soningsalternativ pa lik linje med lukket anstalt, apen
soning, frigangshjem, sikkerhetsavdeling, ressursavdeling og fullbyrding utenfor anstalt.*3*
Hadde forslaget blitt fulgt opp ville vi hatt et alternativ i trdd med EMK art. 3 og art. 5, SP art.
10 og CRPD art. 14 og art. 15. 1 2018, om lag 20 ar senere, vedtok Stortinget a bevilge midler
til en nasjonal forsterket fellesskapsavdeling (NFFA) ved lla fengsel og forvaringsanstalt.
Denne avdelingen har seks plasser og er den forste av denne typen ressursavdeling.'®®
Avdelingen er kun for menn, og det er blitt foreslatt etablering av NFFA ved Skien fengsel for

kvinner.136

Utover de fa plassene ved NFFA, etterlater praktiseringen av gjeldende regler et hull i tilbudene
for innsatte med psykiske lidelser. Det er en mulighet for et slikt tilbud etter § 10 (2), men det
er ikke oppfart som egen gjennomfgaringsform. En slik praktisering av § 10 (2) baseres pa en

snever tolkning av bestemmelsen, og er utilstrekkelig sett i lys av menneskerettslige

132 St.meld. nr. 27 (1997-1998) punkt 4.4.3.

133 St.meld. nr. 27 (1997-1998) punkt 4.4.3.

134 St.meld. nr. 27 (1997-1998) punkt. 1.3.1.

135 Kriminalomsorgen 2023. https://www.kriminalomsorgen.no/ny-unik-avdeling-aapnet-i-oppusset-
fengsel.6601887-516313.html. Lest 30.11.23.

136 Justis- og beredskapsdepartementet 2023. https://www.regjeringen.no/no/aktuelt/regjeringens-
gjenoppbygging-av-kriminalomsorgen-fortsetter/id2996954/. Lest 30.11.23.
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forpliktelser.  Det  opprinnelige  forslaget ~om  ressursavdelinger som  egen
straffegjennomferingsform ville ivaretatt det rehabiliterende tilbudet som nevnte

menneskerettslige forpliktelser og anbefalinger etterlyser.

5.3 Soningsudyktighet

5.3.1 Strpl. § 459

Fullbyrding av straff kan utsettes etter strpl. § 459 der domfelte er utilregnelig pa grunn av
«sterkt avvikende sinnstilstand» eller fullbyrding er «utilradelig» pa grunn av vedkommendes

helsetilstand.3’

Som nevnt er utgangspunktet i strafferettssystemet at man skal gjennomfere straffen man er
idgmt. For & unnta dette utgangspunktet kobler strpl. § 459 denne snevre unntaksregelen til
utilregnelighetsvilkaret. Det er til ettertanke at utilregnelighetsregelen fungerer som en markar
pa hvem som er for syk til & sone straff og ikke. Utilregnelighetsregelen baseres pa en tanke om
klanderverdighet, hvor man fritas straff fordi man ikke anses klanderverdig. Strpl. § 459 bygger
pa andre hensyn, og vurderingsnormen knytter seg til hvem som er for syke til & gjennomfare
sin straff. Alternativet for denne gruppen er a utsette straffen, uten at noen andre strafferettslige
konsekvenser tilkjennes sa lenge personen anses soningsudyktig. Det viser et hull i
lovgivningen, hvor andre straffeformer eller straffegjennomfaringsformer kunne bade ivaretatt

formalet med straff og ivaretatt vedkommendes behov.

Slik regelen er praktisert etter utilregnelighetsnormen i strl. § 20, vil personen matte sone nar
personen anses tilregnelig slik strl. 8§ 20 krever. Det kan fremdeles veere «utilradelig» at
personen soner, selv. om personen ikke er utilregnelig etter strl. § 20. Dersom
utilradelighetsvilkaret i strpl. § 459 heller var koblet opp mot nar soning ville kunne anses
«umenneskelig eller nedverdigende» ville formuleringen ivaretatt formalet med § 459. Ved &
koble utilradelighetsvilkaret opp mot art. 3 ville vedkommende sonet straffen i fengsel.
Samtidig viser gjennomgangen av koblingen mellom art. 3 og art. 5 at fengselet i sa fall matte
tilrettelagt soningen og hatt et tilbud av rehabiliterende karakter. Slike tilbud finnes ikke i dag,
annet enn i ressursavdelingene for en liten gruppe. Hadde det vert tilrettelagte

straffegjennomfaringsformer med rehabiliterende karakter ville vi hatt et tilbud for

137 Strpl. § 459 (1).
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soningsudyktige som ogsa hadde ivaretatt straffesystemets utgangpunkt om at man skal sone

sin straff.

5.3.2 Straffavbrudd

Straffen kan etter § 35 avbrytes hvis helsetilstanden tilsier at gjennomfgring av straffen ma
avbrytes, eller det foreligger «sarlig tungtveiende grunner» som ikke kan avhjelpes pa andre
mater. Ordlyden forstas som at straffegjennomfaring blir belastende i slik grad at det taler for

at de individuelle hensynene skal vektlegges.

Samtidig ligger det i proposisjonen en plikt til at kriminalomsorgen ma undersgke om
problemene kan avhjelpes pa en annen mate. 3 Her mé det sarlig tas hensyn til om tilstanden
vil avhjelpes av overfaring til institusjon etter § 12 eller overfaring til sykehus etter § 13.13°
Verken § 12 eller 8 13 gir hjemmel for overfaring til et tiloud som kan gi denne oppfalgingen
slik at helsetilstanden ville blitt forbedret. Ved en slik tidsbestemt praktisering av reglene som
det er i dag, vil vedkommende ikke fa den behandlingen som retningslinjene til § 35 legger opp
til. Manglende tilbud etter 88 12 og 13 kunne vert avhjulpet ved at reglene ga hjemmel for
langvarig tilbud eller andre helsetjenester som kan hjelpe vedkommende pa sikt. Et slikt tilbud
plikter ogsa staten til & tilrettelegge for etter EMK og CRPD. Samtidig er terskelen for
straffavbrudd hgy. Der straffavbrudd ikke innvilges, vil personen fremdeles gjennomfare
straffen i fengsel. Gjennomfaringen er til tross for alvorlig psykisk helsetilstand, uten at

personen kan benytte et tilstrekkelig tilbud.

5.4 Overfgring

5.4.1 Straffegjennomfgring i institusjon

Straffen kan gjennomfares i institusjon i «sarlige tilfeller», dersom dette er «ngdvendig» for a
bedre den innsattes evne til & fungere sosialt eller lovlydig, eller andre «tungtveiende» grunner

taler for det.140

138 Ot.prp. nr. 5 (2000-2001) s. 163.
139 Retningslinjer til straffegjennomfgringsloven punkt. 35.4
140 strgjfl. § 12.
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Som vist i kapittel 2.4.2 mente lovgiver a bruke ordet «institusjon» for a4 ga vekk fra
behandlingsinstitusjoner, slik at bestemmelsen skulle ta sikte pa andre institusjoner enn
psykiatriske institusjoner. Samtidig kan sterke psykiske problemer som kan medfgre
soningsudyktighet, veere eksempler pa «sarlig og tungtveiende grunner» for at oppholdet i

institusjon skal vaere lenger enn den normale tiden p& tolv maneder.'4*

Det fremgar av retningslinjene til strgjfl. at den domfelte kan overfares til institusjon hvis den
fysiske eller psykiske helsetilstanden er av en slik karakter at straffegjennomfgring i fengsel vil
representere en urimelig belastning for den innsatte.'#? Det fremgar ikke av retningslinjene hva
som utgjer en urimelig belastning. Selv om forarbeidene ekskluderer strgjfl. § 12 som en
hjemmel for overfaring til psykiatrisk institusjon viser retningslinjene at § 12 apner for at

domfelte kan overfares til institusjon der belastningen i fengselet blir urimelig.

Det er ikke lett & identifisere hvor grensen gar mellom institusjon som ikke er psykiatrisk
institusjon, og hvor overfgring til institusjon skal skje grunnet den psykiske helsetilstanden.
Overfgring gjelder likevel kun i en kort periode ettersom opphold i institusjon vanligvis har en
varighet pa tolv méaneder. 1 Institusjonsoppholdet er dermed ikke ment & tjene som varig
soningsform. Varigheten skal veere slik at oppholdet far en behandlingsmessig eller

rehabiliterende effekt.!** Institusjonsoppholdet skal ta sikte pa tilpasning til den enkeltes behov.

Samtidig er § 12 ingen hjemmel for en soningsform som er i trdd med forpliktelsen om
rehabiliterende soningstiloud etter EMK art. 3 og art. 5 og SP art. 10.
Straffegjennomfgringsloven mangler dermed en hjemmel for overfering til psykiatrisk
institusjon. Dette er et bevisst valg fra lovgiver, med begrunnelsen om at gjennomfering av
straff skal skje i fengselet. En slik betraktning ligger til grunn for straffe- og

saerreaksjonssystemet. 4

141 Forskrift om straffegjennomfaring § 3-5 og Storvik (2022) s. 193.
142 Retningslinjer til straffegjennomfaringsloven punkt 12.3.

143 Forskrift om straffegjennomfaring § 3-5

144 Retningslinjer til straffegjennomfgringsloven punkt 12.9.

145 Ot.prp. nr. 5 (2000-2001) s. 225.

37



5.4.2 Straffegjennomfgring i sykehus

Straffen kan gjennomferes ved heldagnsopphold 1 sykehus dersom behandlingen av
sykdommen gjear det «ngdvendig».14® Strgjfl. § 13 gir ikke anvisning pa hvor lenge personen
kan gjennomfgre straffen i sykehus. Formuleringen er kun sa lenge behandling gjer det
«ngdvendig». Forarbeidene sier heller ikke noe om lengden pa gjennomfaringen i sykehuset. |
retningslinjene er det kun sa lenge sykdommen varer eller mest hensiktsmessig kan behandles
i psykiatrisk institusjon.**’ Samtidig gir retningslinjene anvisning pa at det ikke gis adgang til
gjennomfaring av hele straffen under det psykiske helsevern etter § 13.1*® Gjeldende
praktisering er ikke egnet til & gi et tilbud for innsatte med psykisk helsetilstand som vil trenge
langvarig behandling. I tillegg viser retningslinjene at man ikke kan sone hele straffen i sykehus.
Samtidig kan det stilles sparsmal ved nar den psykiske lidelsen kvalifiserer til syk nok til at
heldggnsopphold i sykehus er ngdvendig. Om dette begrenses til for eksempel aktive
psykoseepisoder vil det kunne innebzre at den innsatte blir overfart tilbake til fengsel nar
psykosen ikke lenger er i aktiv fase. Det kan tale for at det det er behov for et alternativ hvor
psykiske lidelser kan bli behandlet over lenger tid, og ikke i det korte tidsaspektet som strgjfl.
§ 13 legger opp til.

EMK art. 3 forplikter staten til & gi et helsetilbud som skal kunne behandle tilstanden, og sett i
lys av importmodellen gjelder dette ogsa i fengselet. Etter Murray-saken vil manglende
helsetilbud kunne medfare risiko for brudd pa EMK art. 3. Samtidig gir strgjfl. § 13 tilgang pa
psykisk helsehjelp for en periode. Det reiser spgrsmal om det kreves et tilbud over en lenger
tidsperiode etter forpliktelsene i EMK art. 3 enn strgjfl. § 13 na gir hjemmel for. Murray-saken
gir uttalelser om at forpliktelsen i art. 3 kan strekke seg til at staten ma overfare til spesielle
behandlingsinstitusjoner for & gi denne behandlingen.'*® EMD er likevel tilbakeholdne med &
oppstille dette som en plikt.

Uttalelsene i bade Murray- og Rooman-saken kan trekke i retning av at det trengs et
behandlingstiloud som apner for lengre behandling. Den innsatte ma overfares til passende

behandlingsinstitusjon for at det ikke skal kunne medfare risiko for brudd pa art. 5. Samtidig

146 Strgjfl. § 13.

147 Retningslinjer til straffegjennomfgringsloven punkt. 13.1.

148 Retningslinjer til straffegjennomfgringsloven punkt. 13.1.

149 Murray mot Nederland [GC] 2016, no. 10511/10, avsnitt 105.
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gir heller ikke art. 5 krav pa hvor lenge denne overfaringen ma vare. Uansett forstas

«tilfredsstillende forhold» som at dette skal veere konstant, og ikke over en kortere periode.

Hele forutsetningen for overfering er imidlertid at vedkommendes behov skal ivaretas. Sett opp
mot «tilfredsstillende forhold» i strgjfl. § 2 kan det tale for at det ma vere snakk om lenger
behandling. Dette er i trad med EMDs uttalelser i IInseher-saken, hvor det fremgar at staten
skal sikre passende og individualisert terapi for den enkelte.**® For at et slikt tilbud skal ha en
effekt og i tillegg sikre «tilfredsstillende forhold» for den enkelte, vil ikke overfgring til sykehus

i en kortere periode ivareta forpliktelsen etter EMK art. 3 og art. 5.

Sett i lys av SP art. 10 skal straffesystemet «forbedre» innsatte og bringe dem tilbake til
samfunnet.’® Som nevnt skal straffesystemet og straffegjennomfaringsformene ha en
rehabiliterende karakter.®>? Det taler for at det ma veere langsiktige lgsninger for ivaretakelse
av de innsatte, noe som strgjfl. 8 13 ikke gir grunnlag for. Selv om ordlyden ikke stenger for en
varig behandling i sykehus, er praktiseringen ikke i trad med forpliktelsene etter EMK art. 3,
art. 5 og SP art. 10. Systemet innehar dermed ikke en soningsform som er av rehabiliterende
karakter.

150 Inseher mot Tyskland [GC] 2018, nos. 10211/12 og 27505/14, avsnitt 43.
18P art. 10 nr. 3.
152 UN Human Rights Committee, General Comment No. 21 (1992) pkt. 10.
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6 Behov for endringer?

6.1 Oversikt

Gjennomgangen i kapittel 5 har vist at EMK art. 3, art. 5 og SP art. 10 forplikter til at innsatte
skal tilbys tjenester i fengselet av rehabiliterende karakter. Med rehabiliterende karakter etter
menneskerettighetene menes krav til behandling for sykdom og helsehjelp og krav til & ikke
utsettes for uverdige forhold. Slike tjenester kan eksempelvis vare opphold i fengsel med
psykiatrisk tilbud som er individualisert og tilrettelagt for den innsatte. Sett i lys av drgftelsen
i kapittel 5 mangler vi tilbud i fengslene som kan gi mulighet for slik rehabilitering. Et sentralt
funn i oppgaven er at formuleringene de aktuelle bestemmelsene i strgjfl. praktiseres snevrere
enn ordlyden tilsier. Et eksempel pa dette er strgjfl. § 10 (2) som hjemler opprettelse av
ressursavdelinger. Ressursavdelingene er i trad med rehabiliterende tjenester som kan utledes
av de menneskerettslige forpliktelsene og internasjonale anbefalinger. Likevel er strgjfl. § 10

(2) praktisert snevrere enn ordlyden legger opp til.

Det skal nd pekes pa endringer som er ngdvendige for & kunne ivareta forpliktelsene etter
menneskerettslige bestemmelser, samt imgtekomme formalet i strgjfl. § 2. Dette struktureres i
to deler, en del som gjennomgar endringer som kan gjgres innenfor gjeldende regelverk og

endringer som behgver regelrevisjon.

6.2 Endringer som kan gjgres innenfor gjeldende
regelverk

6.2.1 Bedre praktisering av regelverket

Bestemmelsene i strgjfl. praktiseres snevrere enn ordlyden apner for. Utgangspunktet er at
soningen starter i ordineer fengselsstraff i fengsel med hayt sikkerhetsniva. Samtidig er det fa
alternativer til soningen i fengsel for innsatte som allerede ved innsettelse har en alvorlig
psykisk lidelse. Dette medfarer at apningen for a ta hensyn til psykisk helsetilstand ved valg av
straffegjennomfaringsform i strgjfl. § 10 (1) er innholdslgs.*>

158 Retningslinjer til straffegjennomfaringsloven punkt 11.1.1.
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Samtidig viser kapittel 4 og kapittel 5 at flere bestemmelser i strgjfl. er vidt nok formulert til at
det kan tas individuelle hensyn som vil gi innsatte det tilbudet som EMK og SP kan forplikte
til. Selv. om de menneskerettslige forpliktelsene ikke gir ubetinget krav om overfaring til
psykiatriske institusjoner, gir de en anvisning pa rehabiliterende tjenester i fengselet. Det krever

likevel en annen praktisering av regelverket.

Endringer 1 praktiseringen av strgjfl., slik som overfgring til institusjon i strgjfl. 8 12 og til
sykehus i 8 13, vil kunne gi den innsatte individuell rehabilitering. Selv om det er klar
lovgivervilje at overfgring til institusjon i 8 11 ikke skal innebzre overfaring til psykiatriske
institusjoner>, ville akkurat en slik endring veert i trdd med forpliktelsene etter EMK art. 3 og
art. 5 og SP art. 10. En slik overfaring ville i tillegg vert i trad med anbefalingene i De
europeiske fengselsreglene og Mandelareglene. Endringen vil vere i strid med lovgivers gnske,

men samtidig er gjeldende regler ikke i trad med internasjonale forpliktelser og anbefalinger.

En slik endring reiser imidlertid visse dilemma. Overfgring av innsatte med psykiske lidelser
til bade institusjon og sykehus i en ubestemt tidsperiode vil innenfor dagens sykehuskapasitet
kunne oppta plasser fra andre som trenger psykisk helsehjelp.'®® En endring i praktisering av
gjeldende regelverk kan derfor fare til presset sykehuskapasitet. Det taler for at det kreves
endringer i regelverket, men ogsa opprettelse av nye tiloud og gkt tilfering av ressurser hvis
ngdvendig. Slik vil innsattes rettigheter ivaretas uten at det medfarer at gvrig befolkning mister
tilboud i den psykiatriske helsetjenesten. En annen praktisering kan kreve endringer i
fengselsvirksomheten, som er avhengige av ressurser og omorganiseringer. Dette vil for

eksempel veere opprettelse av seregne behandlingsinstitusjoner.

6.2.2 Endringer i eksisterende tilbud

Det er likevel muligheter for a sikre innsatte tilfredsstillende forhold i lys av menneskerettslige
forpliktelser innenfor gjeldende regelverk. Det finnes en apning for individuelt tilpassede tilbud
i strgjfl. 8 10 (2) som ikke blir utnyttet. Formuleringen i § 10 (2) forstds som at
ressursavdelinger skal kunne opprettes innenfor flere fengsler med hgyt sikkerhetsniva. Det
falger av stortingsmeldingen at ressursavdelinger var tiltenkt i et starre omfang enn hva som er
utfallet.t®

15 Ot.prp. nr. 5 (2000-2001) s. 225.
155 Holst og Kilden (2021).
1%6 St.meld. nr. 27 (1997-1998) punkt 4.4.3.
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For & imgtekomme forpliktelsene etter EMK og SP ma ressursavdelingene vere organisert slik
at det gir et rehabiliterende tilbud. Det krever ressurser og fagpersoner. En slik organisering er
i trdd med det opprinnelige forslaget fra departementet'®’, og uttalelsene i stortingsmeldingen
om at ressursavdelingene skulle struktureres pa en annen mate enn fengselet. Det skulle vere
opp til kriminalomsorgen & avgjgre hvilke avdelinger som skulle vere ressursavdelinger.t®®
Opprettelsen av ressursavdelinger vil kreve bade utgifter til ombygging, gkning i arealer og
hgyere bemanning.™® Samtidig vil opprettelsen av ressursavdelinger kunne veere utfordrende
for kriminalomsorgen a avgjare, ettersom slike endringer vil kreve ytterligere midler i en
allerede presset gkonomisk situasjon i kriminalomsorgen. En slik prioritering vil kunne ga pa
bekostning av gvrige innsatte, og skape etiske dilemmaer om fordeling av ressurser i fengselet.
Slike dilemmaer om omfordeling blant innsatte er et argument for at ansvaret for opprettelse av

ressursavdelinger ma veere hos lovgiver, som kan vedta dette i lovs form.

Departementet foreslo opprinnelig flere forskjellige soningsformer, hvor ressursavdelinger
skulle vaere en egen soningsform.1® Dette ble ikke fulgt opp, men heller formulert som en
snever adgang innenfor ordinzr fengselsstraff i hgyt sikkerhetsniva i § 10 (1) bokstav a. Det
kan stilles spgrsmal ved om dette skulle vart oppstilt som en egen bokstav i strgjfl. § 10 (1).
En slik lgsning ville ivaretatt forpliktelsene om & gi et eget rehabiliterende tilbud, slik bade
internasjonale forpliktelser og anbefalinger fordrer. Ved a opprette egen bokstav i § 10, ville
dette ogsa spart kriminalomsorgen for etiske og ressursmessige dilemma i handteringen av

innsatte med psykiske lidelser.

Spersmalet er hvordan en slik soningsform skulle veert lgst. En slik lgsning kunne veert basert
etter sikkerhetsavdelingene i psykisk helsevernloven kapittel 4A som modell. Selv om
ressursavdelingene vil veere spesialiserte helsemessige institusjoner, er de likevel ment & veere
et alternativ til ordineer fengselsstraff. Det er dermed visse sikkerhetsmessige rammer som ma
foreligge. Samtidig reiser en slik lgsning spgrsmal om bade kapasitet av ansatte og ressurser i
kriminalomsorgen og i psykiatrien. Opptar ressursavdelingene allerede eksisterende plasser i
psykiatrien vil det kunne ga utover det ordineere helsetilbudet, slik det ogsa ble pekt pa i
delkapittel 6.2. For a unnga at ressursavdelingene opptar plassene i det ordinzre psykiatriske

helsetilbudet, men likevel utformes som egen soningsform, kan det vare behov for bestemte

157 St.meld. nr. 27 (1997-1998) punkt 4.4.3.
1%8 Ot.prp. nr. 5 (2000-2001) s. 153.

159 st.meld. nr. 27 (1997-1998) punkt 1.8.
160 St.meld. nr. 27 (1997-1998) punkt 1.3.1.
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kriterier og klare retningslinjer for nar en innsatt kvalifiseres for soning i ressursavdeling.
Samtidig vil en slik lgsning medfere at det fremdeles vil vere innsatte med seerlige behov som
ikke kvalifiserer til ressursavdelinger. Disse vil sone straffen i ordinzrt fengsel, slik det er i
dag. Denne gruppen vil i sa fall veere avhengig av at tilbudet i den ordinzre fengselsstraffen i

strgjfl. 8 10 (1) bokstav a tilpasses individuelle forhold i stgrre grad enn hva tilfellet er i dag.

6.3 Behov for regelrevisjon og nye regler

6.3.1 Revisjoner i straffegjennomfgringsloven

Straffegjennomfgringslovens regler som skal ivareta innsatte med psykiske lidelser har til felles
at de er lite konkrete. Forarbeidene er i tillegg overordnede, hvilket apner for skjgnn i
anvendelsen av reglene i straffegjennomfgringsloven. Dette skaper flere utfordringer. For det
farste er det kriminalomsorgen som anvender straffegjennomfgringsloven. Kriminalomsorgen
er underlagt forvaltningen, hvilket betyr at mange av avgjerelsene er underlagt
forvaltningsskjgnn og proves sjelden i domstolene.’®! Dette kan avhjelpes dersom det
utarbeides klarere retningslinjer for skjgnnsmessige kriterier, slik som «tilfredsstillende
forhold» i strgjfl. § 2. Slik reglene er utformet i dag, kan graden av skjenn uten konkrete

retningslinjer medfere risiko for menneskerettighetsbrudd.

For det andre var EMK og SP bindende for utformingen av strgjfl., og loven skal tolkes i lys av
menneskerettighetene.'% Likevel er det verken i bestemmelsene eller i forarbeidene formulert
konkret hvordan de ulike bestemmelsene kobler seg til menneskerettighetene. Ved a koble de
menneskerettslige forpliktelsene tettere opp til den enkelte bestemmelsen, kan lovgiver bade
veilede anvendelsen og gi konkrete holdepunkter for vurderingene. En slik veiledning gjelder
seerlig de beslutningene som kan utgjgre risiko for brudd pa EMK, SP og CRPD. Samtidig
ligger det i sakens natur at vurderingene ma veere konkrete, og at kriminalomsorgen naturligvis
ma tilstas vidt skjgnn for a fatte beslutninger som ivaretar strgjfl. § 2. Gjennomgangen viser
imidlertid at utformingen av dagens regelverk vektlegger sikkerhetshensynet, og at dette ofte

vil veie tyngre enn hensynet til den innsatte — uten at denne avveiingen ser ut til a ha

161 Groning (2013) s. 153.
162 Ot.prp. nr. 5 (2000-20001) s. 12
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menneskerettslig forankring. Utfordringene med vagt regelverk taler for klarere regler og

konkrete retningslinjer som er forankret i de materielle bestemmelsene i EMK, SP og CRPD.

6.3.2 Behov for nye regler og soningsformer

Som gjennomgangen av dommene i kapittel 3 viser finnes det per dags dato ikke alternativer
til & ta hensyn til psykiske lidelser, utover bruk av strl. 88 78 og 80 i straffeutmalingen. Sett i
lys av menneskerettighetene er det ikke tilstrekkelig at straffereaksjonens lengde reduseres. Det
avgjerende etter EMD-praksis er hvordan straffegjennomfaringen imgtekommer behovet for

tilpasning til den psykiske lidelsen.

Det er i dag ikke regler for egne soningsformer i strgjfl. som innehar et innhold i trdd med
kravene etter EMK art. 3 og art. 5, samt tilrettelagt etter CRPD. En slik mangel kan avhjelpes
ved at det opprettes egne soningsformer. | tillegg kan det opprettes regler som tilpasser
innholdet i straffen, slik som strl. § 78 og § 80. Ved a opprette reaksjonsregler som tilpasser
straffen innholdsmessig etter individuelle forhold, vil den innsatte kunne sikres tilfredsstillende
forhold allerede fra soningens start. En slik lgsning kan baseres etter strl. 8§ 78 og 80 som

modell.

Samtidig ma det trekkes inn at strl. § 78 og § 80 innehar formuleringer som er knyttet opp mot
samme formulering som i § 20 (2) om utilregnelighet. Koblingen til utilregnelighet kan reise
de samme problemene som er pekt pa i vurderingen av strpl. § 459 i kapittel 2.4.2. Det kan veere
sterke grunner som taler for & vektlegge psykisk lidelse selv om personen er tilregnelig ut fra et
skyldevneperspektiv. | straffegjennomfaringen handler relevansen av sykdom primart om
hvorvidt de innsatte har tilfredsstillende forhold, seerlig med hensyn til menneskerettslige krav.
Det er ikke sikkert at grensen for psykisk lidelse fra det perspektivet sammenfaller med grensen
for strafferettslig utilregnelighet — som baseres pa andre begrunnelser om hvem som skal anses
strafferettslig ansvarlig og ikke. P4 den andre siden viser 8 78 og § 80 nettopp
klanderbetraktningens relativitet. Selv.om man er tilregnelig og kan klandres, vil straffen
likevel settes proporsjonalt til ansvaret. Nar det farst er en dpning for reduksjon pa grunn av
psyKkiske lidelser, kan det argumentere for at ogsa det substansielle innholdet i soningen av den

fengselsstraff som idemmes ma endres for a ivareta menneskerettighetene.

Skal det opprettes regler som kan ta hensyn til straffens substansielle innhold allerede i

straffeutmalingen, ma det tas stilling til hvordan en slik regel kan utformes. En slik regel kan
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enten utformes som en egen form for straff etter strl. § 29, eller en egen
straffegjennomfaeringsform oppstilt i strgjfl. 8 10. En egen straffegjennomfaringsform kunne
veert utarbeidet slik som strgjfl. § 16, som legger til rette for gjennomfering av straff utenfor
fengsel pa visse vilkar. Et slikt alternativ vil gi domstolene mulighet til & gi straff tilpasset den
enkeltes behov. Samtidig vil ikke overfgring av kompetansen til domstolene lgse utfordringene
med utilstrekkelig tilbud for innsatte med psykiske lidelser. Med en slik lgsning vil de som har
psykiske lidelser, men som ikke dgmmes til en slik eventuell straff, fortsatt ha behov for
tilrettelegging og oppfelging i fengselet. Utfordringen vil fremdeles vare hvilket tilbud som
skal gis i fengselet for de som ikke kvalifiserer for en slik straff. Det er behov for & skape et
system som ivaretar menneskerettighetene og samtidig ikke fragmenteres i flere lgsninger som
krever konkrete vurderinger. Et slikt system som ivaretar menneskerettighetene fordrer en
kombinasjon av presise regler, konkrete retningslinjer i skjennsutevelsen, ressurser og

utdanning hvor utavere forstar reglene og hensynene reglene skal ivareta.
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Soningsutsettelse, jf.
strpl. § 459

1 Ressursavdelinger, jf. strgjfl.
8

Gjennomferingsformer av straff
for innsatte med psykiske
lidelser

Ordiner fengselsstraff, jf.
strgjfl. § 10 (1) bokstav a

Straff i institusjon, jf. strgjfl.
8§12

Straff i sykehus, jf. strgjfl.
§13

| Straffavbrudd, jf. strgjfl. § 35

Figur 2. Figuren viser forslag til hvordan gjennomfaringsformene kunne sett ut for & ivareta

menneskerettslige forpliktelser for innsatte med psykiske lidelser.
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7 Konklusjon

Oppgaven har hatt som formal & gi en avklaring og kritisk analyse av gjeldende regelverk for
ivaretakelsen av innsatte med psykiske lidelser. Den overordnede problemstillingen har veert
hvordan reglene i straffegjennomfaringsloven, ogsa sett i lys av de tilbud som i dag finnes for
ivaretakelsen av denne gruppen innsatte, oppfyller straffegjennomferingens formal om
tilfredsstillende forhold for de innsatte, serlig med hensyn til menneskerettslige krav. For &

besvare denne problemstillingen, har oppgaven reist flere underordnede spgrsmal.

For det ferste har oppgaven vist at i) hva som inngar i kravet til tilfredsstillende forhold for
innsatte med psykiske lidelser, ma sees i lys av ii) menneskerettslige forpliktelser, som
utpensler krav og retningslinjer for ivaretakelsen av innsatte i norske fengsler.
Straffegjennomfaringsloven har som formal & sikre de innsatte tilfredsstillende forhold, samt a
ivareta hensynet til sikkerhet. Sett i lys av menneskerettslige forpliktelser ivaretar ikke dagens
regelverk tilfredsstillende forhold for innsatte med psykiske lidelser. Gjennomgangen har vist
at strgjfl. innehar regler som etter sin ordlyd og utforming vil kunne apne for tiloud som vil
veere i trad med EMK art. 3 og art. 5 og SP art. 10. De menneskerettslige reglene peker samstemt
pa at fengselet ma gi et tilbud egnet for rehabilitering. I stedet for & vektlegge det individuelle
aspektet ved formalsparagrafen i strgjfl., vektlegger praktiseringen av strgjfl. heller
sikkerhetshensynet. Hensynet til sikkerhet og hensynet til individet trenger likevel ikke
utelukke hverandre. | kravet til tilfredsstillende forhold ligger det bade en internasjonal og
nasjonal forpliktelse til & vektlegge rehabilitering. Dette kan ogsa begrunnes i strafferettens

formal om individualpreventive hensyn.

Basert pa disse avklaringene har oppgaven vurdert iii) hvordan reglene og tilbudene i fengslene
forholder seg til formalet om tilfredsstillende forhold, og relaterte menneskerettslige
forpliktelser, om det iv) er behov for endringer, og i sa fall hvilke. Ved ordiner fengselsstraff
har gjennomgangen vist at det er en apning i strgjfl. § 10 (2) for a opprette tilbud i fengselet
som skal gi innsatte rehabiliterende behandling. Samtidig er gjeldende praktisering av
bestemmelsen lite utnyttet. Forstaelsen av strgjfl. § 12 om overfgring til institusjon eller § 13
om overfaring til sykehus stenger ikke for a tilrettelegge for tiloud i fengselet av rehabiliterende

karakter. Praktiseringen av regelverket er imidlertid snevrere enn ordlyden i bestemmelsene.

Praktiseringen av dagens regelverk utnytter ikke straffegjennomfgringens bestemmelser, og

etterlater dermed et hull i tiloudet for innsatte med psykiske lidelser. Manglende tilbud falges
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ikke opp i straffegjennomfaringen, hvor hensynet til rehabilitering av den enkelte skal
vektlegges i sterre grad enn det gjor i dag. Det er dermed behov for endringer i bade

utformingen av og praktiseringen av dagens regelverk.
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