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»De psykiske falger af ophold i isolationsfengsel«. -
Overlzge Finn Jargensen 12. juni 1979

Et hvilket som helst fengselsophold vil
altid bevirke en sterre eller mindre grad af
isolation fra ens vante omverden. Opholdet
vil endvidere bevirke en adskillelse fra fami-
lie, venner og arbejde og medfere angst,
frygt og- us:kkerhed med hensyn til fremtl-
den.

Et almindeligt faengselsophold vil derfor
kunne virke psykisk belastende i forskellig
grad. Det er derfor vigtigt at sege at adskille
denne uundgéelige belastning fra den, som er
en speciel folge af isolationsfaengsling.

Af teoretiske og praktiske grunde ber man
skelne mellem tre former for isolation.

1. Sensorisk isolation, hvor man i forskellig
grad reducerer de stimuli, der rammer
vore sanseorganer.

2. perceptuel isolation, hvor de stimuli, der
rammer sanseorganerne, er ustrukturerede
og derfor uden mening.

3. Social isolation, hvor antallet af menne-
skelige kontakter er betydeligt nedsat og
eventuelt helt ophert.

De to ferste former for isolation vil altid
medfore social isolation, medens det sidste
godt kan forekomme uden de to forste.

Isolationsfengsling i
regel finde sted i ret monotone, farvelese og
stille omgivelser, men der er ikke tale om
nogen storre sensorisk eller perceptuel isola-
tion.

Ved sensorisk og perceptuel isolation op-
treeder efter timer hos hovedparten af for-
segspersoner @ndringer i oplevelsen af omgi-
velser og én selv. Pseudohallucinatoriske og
hallucinatoriske oplevelser er almindelige.
Der kommer tankemessige forstyrrelser i
form af koncentrationsbesver, man har svert
ved at holde opmearksomheden fokuseret pa
* virkeligheden, der ‘dukker mange fantasier
op, og der er tilleb til vrangforestillinger,
hyppigt ledsaget af angst. Tidsfornemmelsen
er kompromitteret. De fleste forsegspersoner

Danmark vil som .

onsker forseget afbrudt i lobet af en dag el-
ler to. Alle psykiske forandringer svinder’
almindeligvis ved tllbagekomsten til ens van-
te omgivelser.

Erfaringérne med social isolation bygger
ikke i samme grad som sensorisk og percep-
tuel isolation p& kontrollerede forseg, men i
nok s& hej grad pa erfaringer fra polarfor-
skere, jetpiloter, astronauter, krigsfanger og
fanger anbragt i isolationsfangsel.

Forandringerne indtreeder som regel efter
et par uger afthaengig af 1) den sociale isola-
tionsgrad, 2) personen og 3) de ovrige bela-
stende omstendigheder. Det drejer sig dels
om de samme &ndringer, som er beskrevet
ovenfor og som i begyndelsen kommer og
gar. Dette vil jeg kalde det akutte isolations-
syndrom, der som regel svinder efter isolatio-
nens afbrydelse.

Efter 1 maned eller 2 optreder det kroni-
ske isolationssyndrom, hvor man stadig finder:
de ®ndringer, der karakteriserede det akutte
syndrom, men som ellers forst og fremmest
er preget af en tiltagende apati med mang-
lende interesse for omgivelserne. Man er stil-
lestiende, famelt, menneskesky, virker bleg
og traet. der er klager over koncentrationsbe-
sver, hovedpine, sevnbesvaer og mareridt.
Der er hyppigt angst med rysten af hander-
ne, sved og diarre.

Dette syndrom varer under hele isolatio-
nen og fortsetter i mange tilfzelde efter den-
nes afslutning.

Jeg nzvnte indledningsvis, at et hvilket
som helst fzngselsophold kan medfere psy-
kiske symptomer; da disse selvfolgelig ogsd
vil optreede under isolationsfengsling, hvor
den psykiske belastning er foroget, skal de
kort navnes. °

1. Depressive tilstande, evt. ledsaget af selv-
mord og selvmordsforseg.



