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1974 startar Nackaprojektet — ett av de forsta forsoken i Sverige sektoriserad psy-
kiatri. Tre 6ppenvardsmottagningar etablerades i en kommun utanfér Stockholm
och ledorden for verksamheten var bl.a. geografisk decentralisering, tillganglighet
och teamarbete. Lokalerna hade en lagmald framtoning och var belagna "mitt i
den lokala miljén”, i kontrast mot mentalsjukhusens monumentalitet och avskild-
het.

Att patientbesokets vanliga rutiner (reception, inskrivning, tidsbokning, jour-
nalskrivande) styrde mot en forforstaelse om att individernas problematik var
psykiatrisk uppfattades som ett problem av Nackaprojektets behandlare. Genom
tva exempel undersoker jag hur man inom Nackaprojektet anvande rumslig for-
flyttning resp. struktur i syfte att undkomma férforstaelsen. Jag diskuterar rummet
som aktant i en beréattelse om institutionalisering, kontroll och om att fordréja
eller forhindra 6vergangen fran individ till patient.
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Gor platsen patienten? Rumsliga forestallningar |
psykiatrin.

Artefakter, aktorer, aktanter

| artikeln Where are the missing masses? Sociology of a Door analyserar Bruno Latour (1992)
dorrens betydelse for att kunna komma in i en byggnad. Han bérjar med det opraktiska i att
behéva riva vaggen (och bygga upp den igen) for att ta sig in i byggnaden och det lika oprak-
tiska att bara ha ett dorrhal (kallt och dragigt pa vintern) for att sedan ga over till att diskutera
osakerhetsmomentet i att ha en manniska som dorréppnare (han/hon kan bli sjuk, kan vara lat,
kan bli upptagen med annan syssla). Slutligen landar han i gangjarnets betydelse. Gangjarnets
funktion pa dorren ger oss mojligheten att ga in eller ut i byggnaden utan att dorren lamnas
oppen. Latour beskriver gangjarnet som en sak som vi har delegerat en kompetens till. Denna
och andra likar & med och definierar vara sociala relationer pa ett snarast osynligt satt.

If in our societies, there are thousands of such lieutenants (fran franska: lieu tenant, halla
plats, min anm.) to which we have delegated competences, it means that what define our
social relations is, for most part, silently prescribed back to us by non-humans. Knowl-
edge, morality, craft, force, sociability, is not a property of humans but of humans ac-
companied by their retinue of delegated characters. Since each of those delegates ties to-
gether part of our social world, it means that studying social relations without the non-
humans is impossible. (Latour 1992:6)

Nar Bruno Latour havdar det materiellas betydelse (gangjarnet) som likvardigt manniskors
menar han att manga sociologer har missat det materiella och att dessa "the missing masses”
bestar just av “icke-manniskor” (non-humans) (Latour 1992). Detta ar grunden i aktor-nét-
verk-teorin (ANT) som av Latour beskrivs som en teori om associationer. Struktur och insti-
tutioner ar inte definierade i forvag utan sparas och kartlaggs som effekter eller natverk mel-
lan ménskliga och icke-ménskliga aktorer. Detaljerade beskrivningar och berattelser har
foretrade framfor forklaringar med hjalp av ”stora” kategorier som t.ex. samhallet, naturen,
eller det sociala (Latour 2005).

”Icke-manniskor” (non-humans) eller artefakter kan liksom ménniskor vara aktanter, ha en
verkande kraft (agency). Aktanterna ar de som agerar eller som blir agerade pa. Alla som ag-
erar blir inte sjalvstandiga aktorer, det kan lika garna vara sa att en aktant ingar i ett natverk
som agerar som en aktor (Czarniawska & Hernes 2005).

Heterogena natverk ar en annan central del i ANT (Law 1992). Samhaéllen, organisationer,
foretradare (agents) och maskiner alla ar effekter alstrade i olika materiella natverksforma-
tioner. Natverken har en tendens till att konsolidera sig och det gor att de kan framsta som en
enskild, avgransad aktor. Detta har till foljd att vi kan prata i termer om t ex “regeringen”
eller ”marknaden” an om “all the bits and pieces that make it up”(Law 1992:2). Hos Law far ANT
namnet dversattningens sociologi och har maktens mekanismer i fokus utifran ett perspektiv
som inte skiljer pa makro och mikro. Det sociala ar inget mer an “patterned networks of
heterogenous materials”. Nétverken bestar inte bara av “people, but also of machines, animals,
texts, money, architecures — any material that you can mention”(Law 1992:2).

Att artefakter & symboler som spelar roll i organisationer och i den fysiska miljon ar kan-
ske ett vanligare satt att tdnka &n att definiera dem som aktanter i ett natverk. Men aktanten ar
ett sorts arbetsredskap som styr vad vi kan gdra och hur vi gor det. Artefakten ar inte bara
symbolik utan har praktiska och politiska konnotationer som vavs ihop i den organisatoriska
praktiken.
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De &r aspekter av samma organiseringsprocess och inte tre olika doméaner som traffas da
och da. En hammare kan vara en ideologisk symbol, ett objekt att hota med eller ocksa ett
verktyg att spika upp en malning pa vaggen med. (Czarniawska 2005:68)

Men hur kan man tanka om det rumsliga? Med det rumsliga menar jag det som i manga fall
avgransas av nagot materiellt, t ex vaggar, tak och golv, men som inte lika latt gar att ta pa, t
ex ljus, rymd, avstand och rumssamband. Kan den rumsliga artefakten bli en aktant som ingar
I ndtverk likval som den materiella artefakten?

Dovey (1999/2008) argumenterar for en bade-och-syn pa artefakten, dvs bade som aktor
och symbol. Han anvander inte aktantbegreppet men nér han diskuterar arkitektur och stads-
byggnad ur aspekten hur den byggda formen "ramar in” (frames) platser pa ett bokstavligt satt
finns det beréringspunkter med Law och Latours aktantbegrepp. Platser ramas in bokstavligt
genom det sétt som vardagslivet tar plats inom Kkluster av rum, byggnader, gator och stader
och det vi gor struktureras och formas av vaggar, dorrar och fonster osv. Dovey diskuterar
aven hur den byggda formen ramar in arkitektur och stadsbyggnad pa ett diskursivt satt. Med
det menar han att form konstruerar och gestaltar betydelser; platser kan beratta historier for
0ss och att vi kan lasa dem som rumsliga texter. Det finns en tvetydighet i begreppet *fram-
ing’ som Dovey gor en podng av— bade som verb “to *shape’ things, and also to enclose’ them in
a border — like a mirror or picture” och som substantiv “(a)s a noun, a ‘frame’ is an established
‘order’ and a *border’.” Begreppet implicerar bade en konstruktion av varlden och ett satt att se
oss sjalva i den, pa samma gang en bild och en spegel.

Thorugh both these literal and discursive framings, the built environment mediates, con-
struct and reproduces power relations. The ambiguities of ‘framing’ reflect those of the
nexus between place and practices of power. (Dovey 1999:1)

Dovey har en pluralistisk hallning och arbetar med flera teorier samtidigt®. Maktens praktik &r
mangdimensionell och kan inte ses som enbart symboler, upplevelser eller rumsliga strukturer
och det ar i spanningen mellan dessa paradigm som platserna konstrueras, upplevs och kan
forstas.

Salzer-Morling (2002) som é&r organisationsforskare havdar att i de flesta studier inom
detta félt beskrivs den fysiska miljon som antingen en funktionell/instrumentell variabel som
handlar om motivation och effektivitet i produktionslinjen eller som ett symboliskt uttryck for
makt, status, kontroll och image. | det forsta fallet studeras hur rumslig ordning paverkar mo-
tivation och effektivitet och hur den kan skapa rationalitet och kontroll. | den senare, studeras
byggnader och kontor som symboler for organisationens meningar, identitet, kontrollsystem
och makt. Salzer-Marling vill istallet forsta det fysiska rummet som en organiseringsprocess
och komma bort fran forstaelsen av rummet/platsen som nagot som reflekterar underliggande
betydelser.

Hence, the physical setting is not a mere ‘container’ of organizational meaning, nor is it a
one-sided material reflection of cognitive structures. Rather, the corporate landscape can
be experienced as an ongoing construction, not a once and for all given. (Saltzer-Moérling
2001:119)

| detta finns beroringspunkter med ANT och ett aktantperspektiv pa det rumsliga. Jag tolkar
det som om hon menar att den fysiska miljon ar del i den standigt pagaende organisering-
sprocessen i betydelsen medspelare for handelser/ upplevelser/ kanslor. Vad som sker mellan

1 Det idr tre huvudparadigm som Dovey utgir ifran: spatial syntax analysis (rumsstruktur, program),
diskursanalys (representation, text) och fenomenologi (upplevelse, plats).
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spelarna ar foranderligt. Den mening som skapas med den fysiska miljon far betydelse for vad
man gor dar. Och det fungerar tvartom ocksa — vad den fysiska miljon gor, far betydelse for
meningsskapandet.

Men hur dorren samspelar med rummen innanfor och utanfor intresserar inte Latour och
manga andra ANT-forskare sarskilt mycket. Hans intresse stannar vid gangjarnet och detta
lamnar fragan om vad det rumsliga gor till stor del obesvarad. Karrholm (2004, 2008) & andra
sidan menar att det ar rimligt att utstrdcka definitionen av artefakter med aktantroll till att
aven galla olika sorters rum eller territorier. Han diskuterar utifran ANT och Law ett satt att
tanka om rum utifran territoriella sorter, natverk och kroppar. Territoriell sort ar ett begrepp
utan nagon underliggande ordning, dvs det finns ingen idealtyp. Exempel pa sorter kan vara
olika sorters territorier som t ex kok, trappor eller handelstorg. Sorten etableras genom asso-
ciationer och strategier dar associationen bygger pa en projektion och strategin pa planering.

Skillnaden mellan en terrritoriell strategi och association ligger i att om den forsta produ-
ceras med hjalp av ett explicit program och ofta i huvudsak bygger pa en natverksstabili-
sering, sa vilar den andra pa ett dolt program och stabiliseras ofta av associationer till en
territoriell sort. (Kérrholm 2004:182)

Det territoriella natverket tenderar till en stabilisering med hjélp av aktanter. Ju fler aktanter
som arbetar tillsammans for att formedla samma beréttelse ju stabilare natverk. Vissa aktanter
ar dock mer sjélvstandiga an andra, dvs de kan fortsétta att formedla liknande effekter dven
nar de &r tagna i ansprak i andra natverk. Har kan man tala om territoriella kroppar, fysiska
och fasta aktanter, t ex byggnadsdelar som omsluter ett rum.

A wall that has lost the role of a demarcating a territory (...) might still be difficult to
climb or pass, and readily lend itself to a new territorial production. (Ké&rrholm
2008:1913)

Karrholm (2004:155-156) poangterar ocksa att maktstudier som bedrivits inom arkitektur-
faltet oftare har haft ett perspektiv om maktens arkitektur snarare &n ett som pekar mot den
arkitektoniska makten. Men om man laser kopplingen arkitektur-makt som just arkitekturens
makt kan fragan formuleras som Karrholm gor: hur medverkar arkitekturen i upprattandet av
olika rumsliga maktrelationer?

Isolering, integrering

Under 1800-talets forsta halft (andra i Sverige) borjar det byggas sarskilda byggnader pa sar-
skilda platser for sinnessjuka. Lantligt beldgna, storslagna byggnader, dararnas palats, avgran-
sade mot omgivningen. De intagna skulle reformeras och léara sig att styra sig sjalv. Anstal-
terna, asylerna, var utformade for att passa detta disciplineringssyfte (Markus 1997). Panopti-
con ar val den idé om en byggnadstyp som med rumslig organisering tydligast forkroppsligar
den internaliserade 6vervakningen.

Sluten anstaltsvard var den dominerande modellen for psykiatrisk vard i Sverige anda fram
till 1960-talet och Sverige hade en forhallandevis hog andel slutenvardsplatser (Crafoord
1988). Debatten om psykiatrin och den psykiatriska varden tog fart under 60-talet och kritiken
mot den institutionsbundna varden fick stort genomslag. Goffmanns (1961) totala institution
och fragan om hospitalisering diskuterades liksom om psykisk sjukdom fanns Gverhuvudet
taget och om orsakerna skulle s6kas i samhallssystemet. | filmer, litteratur och i artiklar besk-
revs den psykiatriska varden i negativa termer och mentalsjukhusens byggnadskomplex
framstod som symbolen for en repressiv och kontrollerande struktur. Att ga in genom sjuk-
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husets grindar var inte bara en passage éver en administrativ och rumslig grans utan en i hdg-
sta grad symbolisk 6vergang till en identitet som mentalsjuk.?

De flesta av oss har motstridiga kanslor infor anstalter. Vi har & ena sidan en tendens att
idealisera dem, ett slags langtan efter att kunna skapa den perfekta anstalten som ska
kunna gora det som samhéllet inte kan fér manniskor i svérigheter. A andra sidan finns en
tendens till nedsvartning: anstalten representerar ocksa nagot brutalt och degraderande,
den innebér ett fornekande av ménskliga rattigheter till ett fritt liv. (Sundin 1970:19)

Under 1970-talet véxte en ’ny psykiatri’ dar betoningen lag pa éppenvard och integrering.
Geografisk decentralisering var ett ledord och de psykiatriska mottagningarna skulle gérna
vara lokaliserade mitt i samhallet bredvid mataffaren, biblioteket eller mitt i bostadsomradet.
Detta kom i Sverige att kallas sektoriserad psykiatri och innebar en organisation med ansvar
for all psykiatrisk vard inom ett avgransat omrade, d.v.s. med bade éppen- och slutenvard.
Organisationsformen forvéntades ge "forbattrade mojligheter att nd mal som narhet, tillganglighet,
tidig-atgarder, kontinuitet, flexibilitet och samverkan med andra vardgivare.” (Berggren & Cullberg
1978:17)

Ett av de forsta forsoken med sektoriserad psykiatri i Sverige ar det s.k. Nackaprojektet.
Sektorn i detta fall var de tvd kommunerna Nacka och Varmdo, belagna 6ster om Stockholm
stad, med en sammanlagd befolkning pa ca 70 000 invanare. Nackaprojektet startar i maj
1974 med tva mottagningar och en tredje kommer till i september samma ar. Mottagningarna
var placerade i respektive upptagningsomraden. Detta var en avgorande geografisk skillnad
mot de ofta avsides belagna eller pa annat satt mot omgivningen avgransade mentalsjukhusen
eller for den delen de psykiatriska klinikerna pa de somatiska storsjukhusen. Att den psykiat-
riska varden skulle finnas i lokalsamhallet, med psykiatriska Gppenvardsmottagningar néra
befolkningen var en grundpelare for den sektoriserade psykiatrin.

Oppet, slutet

Ett av av Nackaprojektets tre Oppenvardsteam, Saltsjobadens psykiatriska mottagning, fick
mojligheten att ta dver en 500 m2 lagerlokal belégen i ett 70-talscentrum i Saltsjébaden och
utforma denna pa ett satt som skulle passa verksamheten.

Utformningen kunde hér ske med stor hansyn tagen till verksamhetens speciella karaktéar
och de behov denna skulle aktualisera. En sérskild arbetsgrupp tillsattes. (Berggren &
Cullberg 1978:17).

Lokalen hade statt tom sedan huset byggdes och var ursprungligen tankt som lagerlokal. (Spri
54/81) Den hade fonster endast at ett hall som var orienterade mot torget och parkeringen. Nar
lokalen visades for delar av personalen var den helt tom sanar som pa pelarstommen. Lokalen
lag i souterrang vilket gjorde att lokalens ena sida avgransades av en berget med dolt av en
vagg. Personalen var skeptiska mot detta enda stora mérka rum fyllt med pelare men mot-
tagningens Overldkare var drivande och den anlitade arkitekten var optimistisk berattar Hen-
rik, psykolog pd mottagningen och med i diskussionerna om utformningen av lokalen.®
Planl6sningen pa Saltsjobadsmottagningen visar att man kommer in i en smal korridor som
mynnar ut i ett stort rum. | kanterna av det stora rummet ligger samtalsrummen varav alla pa

2 De tydligaste exemplen pé kritiska filmer som fétt stort genomslag kan nog ségas vara Family Life (1971)
av Ken Loach om en dysfunktionell familj som &r orsaken till dotterns psykiska sammanbrott och Gékboet
(1975) av Ken Kesey med Jack Nicholson i huvudrollen som den ofrivilligt insparrade McMurphy.

3 Arkitekten bakom skisserna som lg till grund for ombyggnaden var Sven Silow (1918-2001) var delagare i
AOS Arkitektkontor som bl a stod bakom Hotell Sheraton i Stockholm och ombyggnaden av riksdagshuset.
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ena sidan var fonsterlosa. Grupprum och forrad utgor en grans mot personalens gemensamma
arbets- och konferensrum.
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Bild 1. Planritning Over Saltsjobadens psykiatriska mottagning. Ur Srpi.

Lokalen I&g en trappa upp fran byggnadens huvudentré. For att komma till lokalens entrédorr
gick man i en korridor som saxade sig fram. Innanfor entrédorren vantade annu en Kkorridor
innan man vénde runt. Fran hallen sag ut 6ver ett stort rum dar de omslutande véaggarna var
vinklade och hade dorréppningar till samtalsrummen. Vantrummet var stort och i grénsen till
entrédelen stod en stor soffa med hdg rygg.

HENRIK: (I vantrummet kunde) det sitta sékert upp till 10-15 stycken, det kunde det
gora. Och da var det dels en soffa har som...det var mycket tankar just kring detaljut-
formningen, bade fargval, det var ju dggskalsfargat hela alltihopa... och sen sa byggdes
det en sarskild soffa som det var tankt att den skulle liksom utgora nanstans som en famn,
en valdigt varm fargval valde man, orange, en mjuk orange farg som dom fick sitta i. Jag
vet inte var den soffan tog vagen. Det var en véldigt stor vantrumssoffa. Dar kunde man
sitta 8-10 personer. (...) och sen hade vi mdblerat in runt om dom hér pelarna utanfor
rummen pa alla stallen sa folk kunde sitta var dom ville. Och har en liten smatt (Nisch,
min anm.) dér det var ett litet bord och tva stolar, har satt ofta patienter och vantade. Och
det var just tanken att dom skulle vélja, dom skulle vélja var dom ville sitta.

Bild 2. Mottgninges vantrum. Foto ur Szecsody et al.
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Lokalens fyra delar - entreé, vantrum, samtalsrummen och personalrummet bendmndes territo-
rier och hade sitt eget namn. Entrén kallades Hallen, det stora rummet i mitten Torget, de en-
skilda samtalsrummen fick namnet Celler* och personalrummet kallades Backstage. P&
Torget precis vid dorrarna till Cellerna fanns det méblerade Nischer.

Att ge namn at ett rum som ska ge en positiv association med nagot annat ar vanligt bland
arkitekter nar de ska salja in ett projekt men ocksa i arkitektens egen kreativa process. Det ar
ocksa viktig i berattandet och i detta fall &r beréattelsen levande 30 ar senare tack vara namnen.
| Saltsjobadsmottagningens fall kan man se det pa liknande satt — ett satt att salja in idén med
lokalen for personal och andra aktorer inom psykiatrin men ocksa for att fa personalen genom
associationen, genom tankandet, att arbeta pa ett annorlunda satt. Rumsnamnen (Torget,
Backstage osv.) vill jag har knyta till det som som Czarniawska-Joerges & Joerges (1990)
kallar lingvistiska artefakter. Den lingvistiska artefakten arbetar liksom den fysiska artefakten
(t.ex. den stora soffan) med strategin att etablera det som Karrholm (2008) kallar en territo-
riell sort, i detta fall férknippad med positiva varderingar (ett stort 6ppet rum som man kan
kalla torg). Artefakterna tillsammans antar en aktantroll som opererar for att stabilisera ett
natverk (t.ex. en 6ppenvardsmottagning for den nya psykiatrin).

Torget som var forhallandevis stort och samtidigt glest moblerat skiljde sig at mot de
flesta vantrum pa psy kiatriska mottagningar vid denna tid. Stefan, dverldkare pad mottagnin-
gen och psykoanalytiker som var drivande i lokalens utformning (”jag alskade det stallet!”)
berattar hur han tankte kring lokalens utformning och organisering:

STEFAN: Sa kom dom in har, och (...) hér satt det en stor soffa. Och har kunde vem som
helst komma in och vi hade en stor, san har...upphangningstavla med alla mgjliga saker,
man soker hemtjanster, nan att gifta sig med...

EBBA: Jaha, den var bakom soffan?

STEFAN: Ja, har (pekar). Yes. Och bilder och allt mojligt. Ungefar som du gar in i Kon-
sum, (skratt), var som helst. Och har kunde man ga in och titta in pa torget. Det har kal-
lades Torget. Kunde titta in pa Torget, hur ser den ut? Det var en oerhort trevlig
inledning. I alla dom har (...) fonsternischerna, fanns det palmer. Och tva stolar. Ganska
bekvama. Sa att dom kunde komma in, titta, smaka, lukta, vanda, ingen storde dom, om
dom borjade spotta kanske nagon skulle (skratt). Sen for att komma i kontakt med oss sa
fick dom passera hér ett bord.

Bordet som Stefan talar om &r sekreterarens skrivbord. Det var inte ndgon hdg receptionsdisk
utan ett vanligt skrivbord. For att komma in pa Torget passerade mellan sekreteraren och sof-
fan. Sekreterarna hade kontroll 6ver entrén och var de forsta som motte patienterna. Att sek-
reteraren satt bakom ett vanligt skrivbord och inte bakom en hog receptionsdisk &r nagot som
kommer fram i flera beréttelser. Berattelsen om Saltsj0badens psykiatriska mottagning ar in-
ramad av bade diskursiva och bokstavliga inslag for att anvanda Doveys sprakbruk. Diskur-
sivt pa det sattet att i mina intervjuer berattar man for mig om hur detta laga bord (och de
fantastiska sekreterarna) satts i samband med det l&ga antalet valdsincidenter.” Bordet ar

4 | artiklen av Szedody et al. anvands det engelska ordet cell som beteckning p& samtalsrummen. Enligt
Nationalencyclopedin: cell (latin ce’lla 'kammare"), litet, i plan vanligen kvadratiskt rum, t.ex. kloster- eller
fangelsecell. Fragan ar om det dr for olika betydelser pd svenska som pa engelske. Att den svenska
betydelsen mer pekar mot fangelsecellen, darcellen???

5  Detta ar en vanlig berittelse i psykiatrihistorien. Den mest kianda ar om lakaren Pinel som pa slutet av 1700-
talet humaniserade varen genom att losa dararnas bojor men det finns ocksd den om Overlikaren Bengt
Berggren p& Angelholms psykiatriska klinik (tillika initiativtagare till Nackaprojektet) som tog bort lasen pa
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samtidigt en icke-mansklig aktant. Att ndrma sig en person bakom ett vanligt skrivbord gor att
de flesta agerar pa ett satt som skiljer sig mot samma situation med en person bakom en glas-
lucka och en hog receptionsdisk (men vad som sker i motet med det laga bordet &r inte av
deterministisk art utan beror pa hur aktorerna i natverket agerar, d.v.s. det kunde lika garna
resultera i fler valdincidenter som glasluckan kan resultera i farre valdsincidenter).

EBBA: Och dom hade lite koll, kontroll 6ver entrén, sekreterarna?

STEFAN: Om dom orkade, ville eller inte var upptagna (skratt). Viss kontroll. Och sa
fort ndgon ville komma in sa satte sig en av sekreterarna dar pa en stol... och ett bord
och, varsagod. Och da framforde man... sin 6nskan att traffa ndgon. Och da bad sekreter-
aren en av dom lediga personerna att komma ut och man satte sig ner.

EBBA: Jaha, da kom det nagon, liksom, terapiperson?

STEFAN: En av dom tio, personalen. Satte sig i en nisch och dar bérjade man tala. Vad
vill du ha for 6nskemal? Och problem? Och da kunde man komma fram till att egentligen
behover jag en jurist. Eller egentligen skulle du fa battre hjalp om du gick till socialbyran
eller till allmanlakaren eller nagot sant. Och bara nar vi kom fram att det faktiskt var
nagot som handskades med, handlade om psykiatriskt problem, da varsagod, kom in och
vi satte oss i en av rummen. Och det underbara var, alla rum var exakt liknande inredda...
med...ja, inte den har stolen (pekar pa stol i rummet, min anm.) men samma, Bruno
Mattsson (...) -stolar och...alltsa dom sag exakt likadana ut.

Bild 3. Nisch med ingang till samtalsrum. Foto ur Szecsody et al.

Sambanden mellan den rumsliga strukturen och vagen till att bli inskriven patient gar fran den
Oppna, odefinierade och opersonliga Hallen via sekreterarnas sluss” (utrymmet mellan soffan
och sekreterarens skrivbord var inte bredare an en smal passage) forbi till Torget dar den for-
sta kontakten mellan besokaren och behandlaren sker. Forst nar individens problem blivit
definierade som psykiatriska eller emotionella trdder han/hon in det slutna behandlingsrum-
met, in i Cellen, tillsammans med behandlaren. Det ar en rorelse som gar fran det anonyma,

entréddrrarna utan att ndgon rymde samt Gverlakaren Stefans berattelse om hur han som ny psykiatriker pa
ett landsortssjukhus i Centraleuropa botar patienter genom att helt enkelt prata med dem.
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odefinierade och 6ppna till nagot som blir kant (identiteten), definierat (problemet) och slutet
(rummet). Mottagningens overlakare formulerar detta pa foljande sétt i ett konferenssamman-
hang:

”In the beginning much openness and little seclusion was offered. As involvement be-
tween clients and staff deepended, the higher were the walls of intimacy and confidenti-
ality raised around them. At the same time it was emphasized that clients and staff would
meet on “neutral” territory with shared responsibility all the time.” (Szectdy et al.
1980:313)

Vissa territorier syftade alltsa till att skapa interaktion mellan patienterna och samtidigt vara
en neutral motesplats mellan individ och behandlare. Nar behandlingen borjar gar man in i
samtalsrummet som avgransas av véggar. Vaggarna ar de fasta och stadigvarande aktanter
som Karrholm kallar territoriella kroppar. Hur mycket kroppslighet aktanten har beror pa hur
fasta och icke-mobila de &r. Kroppsligheten har en relation till mottagningens grundidé om
Oppenhet och slutenhet. Den mest slutna delen (dit patienternas inte hade tilltrade) avgransas
inte bara med en vagg utan med en zon av rum. | den mer éppna delen av mottagningen
(mellan Hall och Torg) avdelas territoriet av den stora soffan som visserligen var stor och inte
helt lattflyttad men var anda mindre kroppslig an vaggar och zonerna av rum.

Sjukskoterskan Lena menar att det fanns en vilja att komma bort fran psykiatrin som
speglades i hur patienterna togs emot men att det som lat bra i teorin hade sina svarigheter i
praktiken:

LENA: (...) vi skulle ju liksom bort fran psykiatrin. (...) Och sen sa skulle patienter
komma har och sen sa behdvde dom inte géra en omedelbar psykiatrisk Gverenskom-
melse utan har ute pa Torget (visar pa planen) skulle man liksom prata med varann for att
se om det var nanting som fodrade att man sen gick in i ett rum och stangde dorrn. Och
det var ju lite obegripligt men intressant och sadar. Men sen visade det sej att det gar ju
inte att prata med patienter hér. FOr hér sitter ju vantrummet och sekreteraren och ska du
sta har mitt pa torget och saga liksom “jag har konstiga tankar eller jatteangest och sa
tanker jag nastan ibland att jag skulle ta livet av mej” Assa, det var aldrig nat tal om pa-
tienters integritet pa den tiden. Har var det kollektiva I6sningar och métas halvvéags men i
praktiken sa gick det ju inte sa.

En fraga som ar intressant men svarforcerad ar hur mycket patienterna sjélva visste om berat-
telsen om lokalen och rummens namn. Jag har (dnnu) bara indirekta beréttelser som nar
kuratorn Marianne beréttar att hon uppfattade att Torget kunde uppmuntra till att géra “to-
kiga” saker som nar en patient borjade sta pa hander dar eller som nar mentalskotaren Mats
papekar att fordelen med Torget var att oroliga patienter kunde ga omkring istallet for att vara
tvungna att sitta still. Patienterna som satt i soffan hade en bra 6verblick 6ver Torget och
ingangen till Backstage. De satt dock med ryggen mot Hallen och trots att soffans hdga rygg
(120 cm) gav en viss trygghet sa kunde nagon titta ner pa dem bakifran. Soffan var samtidigt
en rumsavdelare sa att en person kunde vara i Hallen och kika in pa Torget utan att bli sedd.
Psykiatrins praktik har till stor del handlat om intagningen och om hur den intagna pa béasta
sétt ska inforlivas i sjukhusets ordningar och acceptera sin nya identitet som patient. Eiver-
gard (2003) beskriver hur man dnda in pa 60-talet faste stor uppmarksamhet vid intagning-
sprocedurerna. Ritualerna avskiljde individen fran sin privata identitet och gav honom eller
henne status som patient. Den blivande patienten fick kla av sig och lamna ifran sig sina
agodelar och klader for att sedan bli badad. Efter detta tilldelades han eller hon ett nummer
och sérskilda anstaltsklader innan placeringen pa avdelning dar en sangplats vantade i en sal.
Séngen kan ses som en Overgangsrit da nyintagna ofta placerades i sanglage for att kunna
observeras av den medicinska expertisen men kanske framfor allt for att bli patienter.
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"Dessa pa samma gang symbolmaéttade och praktiskt motiverade procedurer innebar ett
slags dverlamnande och mottagande av kroppen och syftade till att personen skulle forsta
att han eller hon var sjuk och fran detta nu var en patient och uppfattades sa av sin om-
givning.

26

Bild 4. Vantrummet. Ur Szecsody et al. Bild 5. Vantrummer. Ur Spri 54/81.

Den nya psykiatrins praktik, har exemplifierat med en av Nackaprojektets mottagningar,
forsokte med olika medel att undkomma eller skjuta upp individens transformation till patient.
| Saltsjobaden sker detta med hjalp av en rumslig ordning dér lokalens rum hade olika karak-
tar beroende pa deras roll i inskrivningsproceduren. Sven, Overldkare pa en annan av
Nackaprojektets éppenvardsmottagningar samt forskningsledare uttrycker en viss skepsis nu
till idén med en prova-pa-psykiatri dar man bara gick forbi och tittade in.

SVEN: Det var ju ett par ordentliga dorrar som man skulle igenom och sé dar. Jag tror att
det ar att Gverskatta manniskors nyfikenhet, att bara ga in och prova nanting nar det géller
psykiatri, da ar folk ganska radda att ga in dar och det ar ett valdigt steg att ga in i
psykiatrin. Har man tagit ett beslut forst da vill man garna traffa nan kanske och diskutera
och sant dar. Man gar bara in och luktar s att saga, det ar fa som gor sant.

(...) S& kom man in och det &r en ny gang, har jag for mig att det ar, ett trapp... ett kap-
prum eller nat sant dar. Och sen sa kommer det har stora forsta rummet som &r ganska
morkt i och for sig. Och s& kommer dom har smarummen som ligger vid sidan om. Sa att
det var inte sa hemskt... lattillgangligt som man kunde ha hoppats pa.

Men ideal och verklighet ar inte alltid i fas med varandra. Att mottagningen lag en trappa upp
och vid anden av en vinklad korridor samt att entréddrrrens skylt var tamligen diskret utdvade
ett motstand mot idén om den Gppna och lattillgangliga mottagningen. Ett annat natverk
hakade i och i detta natverk var lokalen en av flera i en stdrre centrumbyggnad, inte helt latt
att hitta till och anonymt utat.

6 Eivergard, Mikael (2003). Frihetens milda disciplin: normalisering och social styrning i svensk
sinnessjukvard 1850-1970. Diss. Umea: Univ., 2003, s. 50
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Bild 6. Saltsjbbdens psykiatriska mottag-

ning. Entré. Ur Spri 54/81.

Om

Bild 7. Saltsjdadens sykiatriska mottag-
ning. Vy éver byggnad. Ur Spri 54/81.

V1

hyilps t.

D service man si val behéver och att man

over den miljs barnen lever i.
1 nya och stora bostadsomraden kan man Jitt

et iir viktigt att man har det bra ddr man bor. Att man
kinner nigra av grannarna i kvarteret. Att man fir den

slipper oroa sig

fa kinslan av

att man dr ensam. Man kinner sig isolerad utan att riktigt forsta

varfor.

Mycket av det hiir skulle kunna bli bttre bara man hjalptes
4t. Genom att triffas och prata om det som oroar (och roar) kan
man stodja varandra. Ge rid och utbyta erfarenheter som hjiilper

en igenom sddant man upplever som jobbigt. Det

har sattet att

losa problem tror vi ménga ginger ir effektivare in att soka hjalp

pi socialkontor, psykmottagningar och sjukhus.

Vilka dr dd vi# Vi dr tre personer som arbetar halvtid pd
Psykiatriska Mottagningen i Saltsjé-Boo. Den ovriga tiden till-
bringar vi i kvarteren kring Skarpo-Ornovigen. Sedan i borjan av
september 1980 har vi en egen lokal pa Ornévigen 22 A.

Vi har pa den tiden bla startat husmoten kring olika trivsel-
problem, en grupp for finsktalande och en arbetsgrupp for ung-
domar och foraldrar som vill ha en egen akrivitetslokal.

1 du intresserad av art traffa oss? Har du nigra idéer om

hur vi skall ga vidare? Kom in till oss eller ring!

Du ndr oss pé telefon 715 87 54, mandagar och onsdagar

kl. 13 —13.30.
Varje mandag eftermiddag har vi Oppet Hus
ning) mellan k. 16—18.

(med radgiv-

Finska gruppen triffas mandagar kl. 13.30—15.

Hlsningar
Ann-Marie, Sonja
och Filipe.

PS. Om du redan tidigare hort talas om oss. vet du siikert att vi brukar kalla oss for Annsofi.
Adressen: Omovagen 22 A. Telefon: 71587 54.

Bild 8. Informationsaffisch om Annsofiprojektet.
Ur Krantz & Levander.
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Ifran, till

Annsofi-projektet startade 1980 och beskrivs som ett arbete i gransomradet mellan psyKiatri,
socialvard och méanniskor privata sfarer. En arbetsgrupp pa tre personer flyttade sin verksam-
het fran en av Nackasektorns 6ppenvardsmottagningar, Boo psyKkiatriska mottagning, till en
kéllarlokal mitt i det narliggande miljonprogramsomradet, Orminge.

Vi ville geografiskt och teoretiskt forflytta oss en bit bort fran den vanliga psykiatriska
verksamheten for att pa det sattet byta perspektiv pa de problem manniskor presenterade
for oss pa mottagningen.” (Levander & Krantz 1983:9)

Bakgrunden till detta beslut var erfarenheten och insikten om att manga manniskor som soker
sig till psykiatrin kdmpar med problem som inte &r psykiatriska i grunden. Socioekonomiska
forhallanden leder till ett beroende av samhalleliga insatser och experthjalp i form av t ex
bidrag, forturer eller fortidspension som Annsofi-gruppen menade att man inte kunde rada bot
pa med psykiatriska atgarder utan detta ledde ofta in i en negativ spiral med beroende, mak-
tléshet och personlig osakerhet (Krantz & Levander 1983).

Psykologen Gunilla, en av de tre i Annsofi-projektet beskriver hur de ville ha ett alternativ
till en mottagning dar folk kunde komma och ga som de ville och vara anonyma om de sa
onskade. De gjorde hembesok och arbetade aktivt med att forsoka fa ihop folk i olika sjalvh-
jalpsgruppverksamheter — t ex finska gruppen, kvinnogrupp, ungdomsgrupp och dven mer
allmant grannskapsarbete. Vanliga journaler skrevs inte, istéllet gjorde de en sorts samman-
fattande berattelse om problemets art tillsammans med individen. Detta hade varit omojligt pa
dppenvardsmottagningen med dess krav pa att boka tid, inskrivning och journalskrivande.
Frihet fran institutionens rum medférde en frihet fran formaliserade rutiner.

GUNILLA: Vi ville bort fran mottagningen, for vi tyckte att en psykiatrisk mottagning
pa nagot satt ar institutionaliserat och vi ville liksom inte plocka ut folk ur deras sam-
manhang utan ga dom till motes dar, sa det var ytterligare ett steg. (...) (M)an skulle de-
finiera sig sjalv som psykpatient nar man ringde dit och anmélde sig och sa fick man tid
att komma, det var hela det dar...

EBBA: Sa det var nastan hela organisationen runt ocksa som byggde upp det dar institu-
tionstdnkandet? Att man blev en patient nar man ringde?

GUNILLA: Ja, det var organisatoriskt sa att man maste definiera sig som patient och det
var mottagning pa det sattet att man kom och satt i rummet och samtalade, vi ville inte ha
det...

Aven om Boo psykiatriska mottagning som Annsofi-projektet horde till var en tamligen trivial
barack och darfor mycket val kunde ses som fri fran associationer till den territoriella sorten
vardinstitution sa gjorde rutiner, procedurer, kanske dven mobler och barackens enskilda lage
sitt till for att associera till just detta. Det var alltsa platsforandringen, denna rumsliga atgard
som gav mojlighet till en annan och mindre institutionaliserad organisatorisk ordning.

Den territoriella strategin ar forflyttningen dar den nya platsen (miljonprogramsomradet)
och lokalen (kallarlokal) blir aktanter for att stabilisera nétverket (’en ny socialpsykiatri’).
Gunilla sdger sjélv att lokalen inte var viktigare an var den var beldgen men kanske var det
just detta att det var en oansenlig kallarlokal som hade betydelse. Genom att skapa associa-
tioner till en annan territoriell sort (kallarlokal + bostadsomrade) fanns det en forvantning pa
avdramatisering av psykiska problem som kunde leda till en fordrojning eller ett avbrytande
av en ’karridr” som psykiatripatient.

Annsofi-projektet syftade till att personerna som man traffade béattre skulle forsta sin livs-
situation for att kunna ta itu med den. Samtalen skedde ofta i hemmet. Platsen/rummet satter
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ramen for vad som sdgs, menar Gunilla. Problemen formulerades pa andra satt an om de hade
formulerats i ett samtalsrum pa mottagningen.

GUNILLA: (...) gar man till mottagningen och till ett samtalsrum ar det mycket lattare
att definiera sina problem i psykiatriska termer. Man gar inte till en psykmottagning
och...beréttar om att det &r egentligen sen man slutade jobbet som man blev...ja, man de-
finierar sina problem dar man soker, sa att en person kan ga till soc och tala om sin so-
ciala situation, ga till psykiatrin och sin psykologiska eller sa gar dom till distriktslakaren
och prata om kroppen sa att sdga...inte om saker som har hant eller som dom har
tankt....sitter man i hemmet sa kommer det narmare deras...

EBBA: Helhet? Sammanvégning av de olika delarna?
GUNILLA: Ja, det var inte sa tydligt att det var det ena eller det andra...

Annsofi-projektet har den likheten med Saltsjobadens psykiatriska mottagning att behand-
larna ville 6ppna upp for att problemen som manniskor kom med inte per definition var
psykiatriska. I Annsofi-fallet handlade det om ett satt att narma sig socialvardens sétt att ar-
beta. Detta innebar en rorelse bort fran den psykoanalytiska ramen, d.v.s. det slutna och
(skenbart) neutrala rummet.

Bostadsomradet Orminge, dar Annsofi verkade sig, &r ett flerbostadshusomrade (med in-
slag av radhus) byggt i borjan av 1970-talet. Vid denna tid hade Nackaprojektets forskning-
savdelning kartlagt patientstrommarna i relation till var man bodde och Orminge k&nneteck-
nades av hog omflyttningstakt med en Gverrepresentation av ensamma smabarnsfamiljer, in-
vandrare, fortidspensionarer och laginkomsttagare och en forhallandevis hog andel ny-
insjuknade patienter. De som bodde har hade i manga fall fatt sig en bostad tilldelad och inte
aktivt valt sitt boende. Det fanns ocksa en inre segregering inom bostadsomradet och Annsofi-
lokalen lag i kvarter dar hyresgastaktiviteten var mycket lagre an i HSB-kvarteren i narheten.

I utvarderingen av Annsofi-projektet ndmner forfattarna att man vid projektets start var
medveten om risken med att forebyggande arbete innebar en psykiatrisering av sadana fragor
som egentligen var politiska eller sociala. Det intressanta med denna kommentar ar att foljden
av forflyttningen (ut i bostadsomradena, in i hemmen) till en ny plats for den ’nya socialp-
sykiatrin® gor Fororten (d.v.s. miljonprogramsomradena) till en representation av psykiatrins
plats. Detta upprepar sig i de illustrerande fotografier i artiklar och i tv-program’ som handlar
om den nya sektoriserade psykiatrin. Nar bilder av den lokala miljon ska illustrera sektoriser-
ingens decentralisering visas nastan uteslutande bilder av flerfamiljsbostadsomraden (miljon-
programmet). Eriksson, Molina och Ristilammi kommenterar hur avvikelsen fran det normala
kan bli kopplad till en viss plats (och kan jamforas med den tidigare sa stigmatiserade bilden
av mentalsjukhusen).

Att bli jamférd mot en norm betyder att man utgor en avvikelse och placeras utanfor det
normala. Genom att klassificera forortsomraden som utanfér eller utsatta kan avvikelsen
ocksa representeras genom platsen och fa en lokalisering, en geografi. (Eriksson, Molina,
Ristilammi 2002:102-103)

En rumslig forflyttning dar den territoriella strategin var att genom association till en sort som
inte liknande en psykiatrisk mottagning ville Annsofi-projektet nd nya grupper och samtidigt
forhindra grupper att hamna i psykiatrin. Men psykiatrins forsok att destabilisera sig blir mot-

7 Jag tanker har pa tv-programmen | stallet for sjukhus av Lis Asklund som sandes 1975 i SVT. Ett av
programmen handlar om Nackaprojektet.
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stridigt mot den representation av Férorten som *den nya psykiatrin’ gor. Platsen associeras
till problem och till psykiatri i hogre grad an tvartom.

Till slut

Den tidiga sektoriserade psykiatrin, med Nackaprojektet som exempel, forsoker med olika
medel bryta upp det stabila natverk som den traditionella psykiatrin blev kritiserad for att ha.
Samtidigt stabiliseras ett nytt natverk av den nya psykiatrin.

e Annsofi-projektet kan ses som ett satt att forsok att destabilisera detta genom sin
rumsliga forflyttning till Orminge. Ur denna aktivitet uppstar ett nytt natverk som gor
det motsatta — istallet for att psykiatrin tonas ner mot vardagligheten (bostadsomradet,
den lokala miljon) sa blir den lokala miljon (Fororten, miljonprogrammet) associerad
med psykiatriska problem.

e Den rumsliga ordningen i Saltsjobadens psykiatriska mottagning organiseras likt en
vandring fran det 6ppna till det slutna. | detta finns kopplingar till savél psykoanaly-
tisk teori (nar kontrakt om behandling gors sa blir det slutna rummet en del i den fasta
ram som patienten inordnas i) som till ett social-psykiatriska synsatt om tillganglighet
och jamlika moten. Aktanterna, bade rumsliga, materiella och lingvistiska (det stora
vantrummet, den smala korridoren, den gula soffan, namnen Torget, Backstage och
Cellerna) medverkar for att stabilisera detta natverk. Det jamlika motet och uppskju-
tandet av definiering som patient sker i en noga utarbetat procedur (kanske lika nog-
grann som pa mentalsjukhusens tid) dar den rumsliga organiseringen och gestalt-
ningen stodjer detta. Det jamlika motet (neutralt territorie) innebar samtidigt en in-
skréankning i patientens integritet vilket i sig ar en motséttning mot denna tanke.
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