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PROBLEMSTILLING

Hvordan kan arkitektur
tilrettelegge for god

rusbehandling i1 byen?

HVA

Om oppgaven

Denne masteroppgaven bruker arkitektur som verktgy for & undersgke og
diskutere rusbehandling i byen. Hovedfokuset ligger i rehabilitering av
syke mennesker og hvordan bygninger kan utformes for & fremme et godt
behandlingsmilj@, samtidig som de syke fa&r best mulige forutsetninger for
a kunne vende tilbake til en normal hverdag. Oppgaven fokuserer samtidig
pa rehabilitering av byrom og de positive synergieffektene som kan oppsta

i mgtet mellom behandling og by.

Prosjektets program er et todelt behandlingstilbud for mennesker med
alvorlige rusmiddelproblemer. For disse personene har rusmiddelbruk gjerne
pagadtt i lang tid og fatt store fglger badde sosiale, psykiske og somatiske
forhold. Utfordringene med & kunne leve rusfritt kan vare sammensatte
og krever tett oppfglging. I prosjektet er tiltenkt behandlingstid 6-12
maneder. Den fgrste delen av prosjektet tar for seg et tidlig behandlingslep,
hvor mdlet er rusfrihet og mestring i trygge og skjermede rammer. Den andre
delen av prosjektet tar for seg den siste delen av behandlingslgpet, hvor
malet storre grad av deling og selvstendighet for en gradvis tilbakevending

til samfunnet.

Oppgaven leses 1 fire deler. Den starter med & presentere program og bakgrunn.
Deretter retter den seg mot brukeren, fgr den diskuterer tomtevalg. Til

slutt vil prosjektene bli presentert i sin helhet.



HVORFOR

Bakgrunn for oppgaven

Det har wvert, og er fortsatt store uenigheter innad 1 fagmiljgene om
hvordan og i hvilke fysiske miljger behandlingen av personer med alvorlige
rusproblemer bgr foregd. Man ser i1 dag en gkende grad av sentralisering av
behandlingen. Tidligere har mesteparten av behandlingen foregatt i landlige
omgivelser, hvor man har fokusert pd at nerhet til natur og grgntomrader
gir bedre prognoser, samtidig som man er avskdret fra byens fristelser og
belastede miljger. I dag er det s&rlig et politisk, men ogsd et faglig
gnske om & ha behandlingsenheter mer knyttet til byen. Det faglige gnsket
er bygget pd at muligheten for stgrre kompetanseoverfgring og naerhet til
kritiske behandlingstjenester vil gke behandlingskvaliteten, samt at faren
for tilbakefall vil reduseres dersom en mottar behandling i miljget man

vanligvis lever 1i.

Utgangspunktet for denne oppgaven var den planlagte nedleggelsen av
rusbehandlingssentrene Kvamsgrindkollektivet og Tyrili Frankmotunet. Begge
tilbyr rusbehandling i landlige omgivelser utenfor Trondheim. Meldingen
om nedleggelsene kom 1 Januar 2021 og har skapt sterke reaksjoner.
Behandlingssenteret som vant anbudet om behandlingsplassene skal bygges i

Molde sentrum.

Var oppgave er en mulighetsstudie av hva slike behandlingstilbud kan vare
idet de flyttes naermere byen og inn i bykjernen. Som arkitekter tar vi ikke
stilling til om det er riktig & legge ned etablerte behandlingssentre,
men g@nsker heller se pa mulighetene og utfordringene sentraliseringen

medfgrer.



behandlingsomfang i Norge

KORT OM RUSBEHANDLING

Rusbehandling et relativt nytt fenomen. Norge var fgrste land i Europa med
opprettelse av egen spesialklinikk for personer med narkotikaproblemer i
1961. Siden har bdde behandlingstilbud og synet pd behandling utviklet
seg mye. I dag finnes det 1 overkant av 150 behandlingssenter i Norge.
Disse tilbyr variert behandling etter alvorlighetsgrad, kjgnn, alder og sa
videre. Man stadr selv fritt til & velge det behandlingstilbud som passer

best, fgrst etter henvisning fra lege.

Behandling av rusproblemer mgtes og behandles av tilpassede tiltak innenfor
helsetjenestene i samrdd mellom bruker og fastlege. Tilbudene som finnes
varierer badde 1 intensitet og wvarighet, og tilbys bade av offentlige,
private og ideelle aktgrer. Behandlingsmodellen som er valgt 1 oppgaven
er tverrfaglig spesialbasert rusbehandling (TSB). Denne typen behandling
bestar av tverrfaglige behandlingsteam som s@rger for medisinsk, sosial,
psykisk og gkonomisk oppfzlging. Teamene kan bestd av bade fagpersonell og
erfaringskonsulenter. Pasientene fglges som regel opp bade fgr og etter

innleggelse med ambulante tjenester.

Det finnes 1 dag om lag 33 000 voksne pasienter som er inne til slik
behandling i Norge arlig. 30% av disse mottar dggnbehandling, imens de
resterende 70% mottar ulike former for poliklinisk behandling. Tallene pa
innleggelser er relativt stabile fra &r til &r, men man ser en gkning 1
antall innlegger med opioid - og cannabis problemer. TSB er underlagt de
regionale helseforetakene og tilbyr derfor behandling pd& statlig niva.
Om lag halvparten av dggnbehandlingsplassene innenfor TSB er private og

anskaffes gjennom anbudsprosesser.



MZTET MED OPPGAVEN

Som diplomstudent i arkitektur stdr man helt fritt til & velge
og formulere sin egen masteroppgave. Det er flere grunner til
at vi valgte & skrive om rusbehandling, men hovedgrunnene var
nysgjerrighet og fordommer knyttet til temaet. Hva gj@r man pa
en rusklinikk? Hvordan ser det ut der? Kan arkitektur spille
en rolle? Sammen med fordommer om institusjonell arkitektur
tok vi med oss disse spgrsmalene inn i oppgaven. Vi jobbet
fogrst stedlest med frie former for & se om det dukket opp noe
spennende.

MZTET MED RUSBEHANDLING

Fordommene vare brast i1 det vi gikk inn porten pa
Tyrilistiftelsens avdeling ved Frankmotunet. Fgrsteinntrykket
var at vi aldri kom til & klare & prosjektere noe som var i
nerheten tilbudet de har. Dette senteret har vert der lenge og
opparbeidet seg en driftsmate som vanskelig kan prosjekteres

i en diplomoppgave. Vi hadde gode samtaler med lederen av
avdelingen for a forstd hverdagen og behovene til personer i
behandling. Uken fgr hadde meldingen om at de matte legge ned
kommet, en melding som heldigvis ble reversert underveis i var
prosjekteringsperiode.

MJTET MED BYEN

I mgte med byen dukket tomte diskusjoner umiddelbart opp.

Det er mange hensyn & ta nar man skal foresla plassering av
et rusbehandlingssenter. Inspirert av tun typologien, sa& vi
fgrst etter store tomter i bynare strgk. Etter hvert innsd vi
at vi var 1 ferd med & kopiere etablerte behandlingstilbud,
uten & tilfgre noe nytt. Vi bestemte oss derfor & se helt inn
i bykjernen og stilte spgrsmalet “kan rusbehandling ligge i
sentrum og bidra til en bedre by.
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MZTET MED BYEN

I mgte med byen dukket tomtediskusjoner umiddelbart opp. Det
er mange hensyn a fglge ndr man skal foresld plassering av et
rusbehandlingssenter hvor folk ferdes fritt og tett. Inspirert
av tuntypologien sa vi fgrst etter store tomter i bynere
strgk. Etter hvert innsd vi at vi var i1 ferd med & kopiere
etablerte behandlingstilbud uten egentlig & tilfgre noe nytt
til diskusjonen. Vi bestemte oss derfor & se helt inn 1
bykjernen og stilte spgrsmalet “hvordan kan en rusbehandling
ligge 1 sentrum og bidra til en bedre by?”.

MZTET MED PROSJEKTERINGEN

Vi har gjennom hele prosjekteringsfasen jobbet med romlige
enkeltsituasjoner. Dette har ledet oss til produktet vi star
igjen med 1 dag. Sammensyingen av disse situasjonene har
vert krevende, men det har gitt en spennende prosjekterings

periode.
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BEBOERNES BEHOV

Mestring

Mestringsfglelsen ligger 1 & oppdage egne talenter og ressurser. I
lgpet av behandlingen brukes fritidsaktiviteter og hobbyer for & fremme
mestringsfglelse hos Dbeboerne. Det er utformet hobbyrom, verksted,
dyrkningsrom, treningsrom og fleksible rom hvor man kan utfolde seg i trygge
rammer. Utover i behandlingslgpet er det lagt opp til at man i gkende grad
bruker og bidrar til byens aktivitetstilbud.

Botrening

Personer med rusmiddelproblemer kommer ofte fra darlige bosituasjoner.
De behgver ofte opptrening i rutiner som & vaske kler, rengjgre og
handle pa butikken. Dette bidrar til mestring og gjeor at de blir bedre
rustet for hverdagen. Ulike bosituasjoner i prosjektet brukes ogsad for a
fremprovosere sosiale situasjoner, noe som gj@gr at beboerne m& forholde

seg til hverandre.

Fellesskapet

Problemer med tilknytning og sosiale relasjoner er svaert vanlig hos
pasientgruppen. Det legges derfor opp til at mest mulig av behandlingen
skal forega i fellesskap. Dette er for & gi trening i sosiale
situasjoner og for & skape en vekselvirkning i motivasjonen mellom

beboerne for gjennomfgring av behandlingen.

Normalitet

Mennesker med rusmiddelproblemer opplever ofte stigma, utsteting og
fordommer fra samfunnet. Innleggelse pad rusbehandlingsklinikk wvil kunne
oppleves sarlig stigmatiserende for den enkelte. Normalitet i behandlingen
er derfor viktig for wverdigheten til Dbeboer og en sentral del av

tilfriskningsprosessen.

13



BEBOERNES HVERDAG
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Hverdagen til beboerne er som oftest lagt opp etter etablerte modeller Jobbtrening Planlegge og handle mat
fra fagmiljger. Det oppleves s&rlig viktig at beboerne har rutiner a
forholde seg til, men ogsa frihet til initiativ og utfoldelse. Behandlingen
innebzrer Dblant annet terapi i fellesskap, individuelle samtaler med 6}§0 @&&
Q
klinisk fagpersonell, sosial trening og innfgring av stabile daglige 5653 o P.féjj
ge
rutiner. Utover 1 behandlingen vil beboerens autonomi og mulighet til a g & 2% @SQQb
e @
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BELIGGENHET

Erling Skakkes gate 2

o
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Denne tomten ligger i Midtbyen. Pa nordsiden av

tomten ligger Thora Storm Videregdende skole. I

sgr Trondheim Trafikkskole. I vest et eldresenter.

Jstover gar veien mot Nidelva og Bakklandet. I
nerhet ligger ogsd Var Frues Kirke og Trondheim

Torg.

Strandveien 27

Denne tomten ligger pd Svartlamoen i Jstbyen. Pa

nordsiden av tomten ligger Trondheim Bobilparkering
og Nyhavna med store utviklingsplaner. I sgr ligger
toglinjen med undergang. Naboen i vest er Ramp kafé
og bar. Naboen i gst er Lowlife tatoveringsstudio,

Verkstedhallen og Svartlamoen barnehage.

19
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TOMTEKARAKTERISTIKK

Erling Skakkes gate 2

A

I Erling Skakkes gate er
bybarrieren tydelig. Ofte preges
fasadene av en lukket degr ofte

hevet 1litt over gateplan.

Begge tomtene har turmuligheter
rett utenfor dgren. I Erling
Skakkes gate har man blant annet
Midtbyrunden.

Erling Skakkes gate ligger 1
umiddelbar nerhet til alle byens
tilbud.

Til tross for Erling Skakkes gates
nerhet til Midtbyen er gaten stille
og lite trafikkert.

Strandveien 2

£

I Strandveien er bybarrieren mindre
tydelig. Det er flere utadrettede
virksomheter pd& gateplan med soner
som diskuterer forskjellen pa et

offentlig og privat byrom.

Begge tomtene har turmuligheter
rett utenfor dgren. I Strandveien
har man Ladestien som n&reste

alternativ.

Man opplever et sterkt naboskap i
Strandveien, ettersom dette er hva

Svartlamoen er sa kjent for.

Strandveien er en naturlig
gjennomfartsare for gaende og
syklende, ettersom omradet binder

sammen sentrum og Lade.

21



HVORFOR EN TODELING?

I dagens behandlingslegp er det ikke uvanlig at man flytter mellom ulike

enheter underveis 1 behandlingen. Behandlingen trenger ikke vere lineer,

da mange vil ha tilbakefall.

Delingen av enhetene 1 prosjektet har som hensikt & sikre tilpasning
og progresjon 1 behandlingslgpet. De to enhetene tilbyr forskjellige

type romlige kvaliteter, grad av eksponering, fellesskapsfglelse og

flytter man inn skjermede enkeltrom med eget bad. Derfra kan man flytte over

aktivitetstilbud. - L E _

— J | e L} L} L} ‘ D | I
Et typisk behandlingslgp wvil starte i Erling skakkes gate 2. I denne - -_I.-_. o e
fasen handler det om & finne roen, opparbeide seg rutiner og tilvenne seg . . I —_— . s S
fellesskapet 1 trygge rammer. Her finnes to romtyper. Til & starte med ; R l :

til et rom som er mer eksponert mot gate og byliv. 1

Etterhvert som man opplever mestring flytter man til Strandvegen 27. Der
vil man oppleve stgrre sosial intensitet, eksponering mot det offentlige
og andre bomessige utfordringer. I fgrste etasje finner vi en kafe og et
sykkelverksted som beboerne drifter selv. P& taket er det lagt opp til en
stor dyrkningshage. Her finnes ogsa to bosituasjoner. Til & starte med bor
man 1 kollektiv hvor man deler bad, gang og stue med de andre beboerne.
I den siste fasen av behandlingen far man pregve seg i1 en helt autonom

leilighet med eget kjgkken.
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ERLING SKAKKES GATE 2
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KURVEN

"det er i hjgrnene skyggene samler seg”

Buede vegger sgker etter & skape oversikt gjennom & lede bevegelse.

Lyset diffuseres ved at buen bryter opp hjgrner.

I behandlingssenteret Erling Skakkes gate 2 brukes buede vegger hyppig

tidlig modellfase

for & forhindre innsyn og skape et behagelig lys til inngangspartiet,

samt bryte opp midtgangen mellom rommene.

sett fra inngangsparti enkeltrom

39



ENKELTROMMET Rommet er en viktig del av behandlingslgpet til beboerne. Det er her de kan

trekke seg tilbake, fgle eierskap og oppbevare sine viktigste eiendeler.

Det er viktig at beboeren ikke oppholder seg for lenge pa rommet av gangen
ettersom interaksjon 1 resten av prosjektet er viktig for botreningen.
Derfor er rommet ikke stgrre enn det behgver, samt balkongen ikke stgrre

enn & romme en krakk. Til gjengjeld er takhgyden lgftet til 2.6 meter for

a4 gi bedre lysforhold og stgrre pusterom.

N

modell av enkeltrommet / 1:20 sovesonen sett fra avstand sgrfasade mot hagen

40
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UTFORMING ENKELTROM

KLEDNING

Rundt sengen

4 gi en mykere sovesone, savel som &
gl beboeren mulighet til & henge opp

personlige ting pa veggen

FARGEBRUK

Farger bruke

baderomsoverflater for a tydeliggjgre

overganger,

stimulerende

brukes trekledning for

s pd dgrer, vinduskarmer og

samt virke wvisuelt

INNGANGSPARTTI

En buet vegg leder en inn mot rommet,
hvor dgren sld&r ut fra buen, samtidig
som den bryter opp gangen og gir
oversikt over inngangspartiet fra

sengen

SKJERMING
Buen i utgangen til den private
balkongen skjermer og diffuserer lyset

som mgter deg nar du ankommer

GULVDEKKER
Endring i gulvdekker skiller mellom
skitten og ren sone, som bidrar til &

skape rutine i hverdagen

BALKONG
Inntrukket balkong malt 90 cm i dybde

med en stdsone, samt et blomsterbed som
bidrar til & gi noe for beboeren kan

passe pa

43
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UTFORMING ENKELTROM

OVERSIKT

Rommet er utformet slik at beboer har

god oversikt over rommet fra sengen

LYS I GANGEN

"man merker med én gang man kommer inn

1 rommet hvilket humer beboerne er 1

den dagen”

Her siteres Torgeir Meder fra Tyrili
Hgvringen. Ved ngye plasserte
vindusflater skaper man mulighet for
gjennomlys og hvordan beboeren bruker
rommet vil bestemme lysforholdene 1

gangen mellom enhetene.

ANSATTE

De ansatte far god oversikt sa snart

de kommer inn i rommet

45
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HOVEDGREP

rive eksisterende bygg

fullfore kvartalet

skape forbindelse 1 snitt

viderefgre utadrettet

virksomhet

skape et rom mellom husene
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UTADRETTET VIRKSOMHET

Ormen Kafé og Hjulp sykkelverksted

En utadrettet virksomhet 1 prosjektet har som hensikt & skape et mgote
mellom normale og unormale mennesker. De unormale har manglende fglelse av
a kunne tilhgre og bidra i samfunnet. En utadrettet virksomhet vil gi de
unormale en arena hvor de kan vare normale. Arenaen har potensiale til &
skape tilhgrighet, mestring og trening i en normal tilverelse. Utformingen
og valg av program i1 den utadrettede virksomheten kan gi de unormale ulik

grad av eksponering mot de normale.

Samtidig vil de normale kanskje se pad de unormale pa en annen mate etter a
ha besgkt denne arenaen. Kanskje de ikke engang merker at de har hatt med

unormale mennesker & gjgre.

Prosjektets fgrste etasje huser en liten kafe og utsalgssted egendyrkede
grgnnsaker, samt et sykkelverksted. Gregnnsakene kommer fra veksthuset pa

gverste plan. Beboerne drifter dette selv som en del av behandlingen.
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HAGEN

Hage er synonymt med avgrensing. En park kan vere en uavgrenset hage. Hagen
er beskyttet og forbeholdt utvalgte brukere. Hagen er maten vi mennesker
simulerer naturen i byen og den kan skape distanse fra den verden vi lever

i. Hagen gir oss noe og passe pa, noe som er vart. I hagen kan vi puste.

Strandveien har to hager, én skjermet hage pad bakkeplan i s@r og én
grgnnsakshage pa gverste plan.
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EVIGHETSROMMET

startskisse evighetsrom

rommodell

Evighetsrommet visker ut avgrensninger og forlenger vandringsmuligheter.

Veggen stadr som et objekt i rommet. Man kan bevege seg rundt den. Veggen

deler rommet i1 soner og skjermer for innsyn.

Dette grepet blir brukt i stgrre fellesarealer hvor enten skjerming
eller mer uklare overgangssoner er gnsket. Her skal veggen stimulere til

bevegelse og undring.

fellesrom planutsnitt fellesrom
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6éndre etasje / 1:200 / A3

KOLLEKTIVET

For mange er kollektiv den mest utfordrende boformen. For & bo 1 et
kollektiv md& man tolerere situasjoner som oppstdr i delingen av ansvar og
rom. I denne delingen vil det alltid oppstd friksjon. Noen vil fgle at de
gjor mer enn andre eller at de andre ikke tar like mye hensyn som en selv.
Man vil komme forbi fasadene til samboerne sine og se ting man ikke liker,
eller som man irriterer seg over. Konfrontasjoner 1 slike bosituasjoner

er uunngaelig.

Mange av beboerne pd pad behandlingssenteret vil vende hjem til familiene
sine. De kommer ikke til & bo alene ndr de f{flytter hjem. Hjemme venter
ektefelle eller barn med samme forventninger som samboerne i1 kollektivet.
De vil oppleve situasjoner der de blir konfrontert, og situasjoner der
de méa konfrontere andre. Kollektivet i prosjektet vil gi en god trening i
dette.
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SAMTALEN

Deling kan bety kan bety sa mangt.

A samtale handler om at to eller flere mennesker deler av seg selv.

I samtalen settes man i kontakt med andres og fglelser, tanker, erfaringer
og problemer - og sine egne. A formulere seg bidrar til & rydde opp i egne
tanker - & lytte gjegr at man far nye. Man lytter bare dersom man lar seg

pavirke og forandre av det motparten sier.

Ulike rom fremkaller ulike fglelser og sinnsstemninger hos mennesker, noe
som vekker ulike samtaler. Samtaler trenger ikke vare viktig, de trenger
heller ikke vare gode. En samtale kan ogsad vare en verbal brytekamp.

Uansett skaper de relasjoner.

I Strandveien finnes tre rom dedikert til samtalen. Et varmt, et smalt og

et hgyt rom.



70

SAMTALEROMMET

startskisse samtalerom

konseptmodell samtalerom

aksonometri av samtalerommene pa taket
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DROFTING

Drgfting av oppgaven

Under diplomarbeidet har vi satt oss inn i og lert om et program

vi visste svert lite om da vi startet. Det har vert en larerik og
utfordrende prosess. Oppgaven vi stdr igjen med utforsker bade
etablerte og nye ideer innenfor rusbehandling, og oversetter disse
til arkitektoniske virkemidler. Vi gnsker at oppgaven skal ses som
et relevant innspill i fremtidens rusbehandling, bade for romlige og

programmatiske diskusjoner.

I oppgaven diskuterer vi 1 aller stegrst grad romlige kvaliteter vi
mener kan bidra til bedre behandling. Vi foresldr ogsd programmatiske
ideer mener kan vere med pd & ke kvaliteten pd behandling og redusere
stigma.

Selv om vi har jobbet mye for & komme frem til gode tomter &
prosjektere pd, gar vi ikke dypt inn og analyserer disse i denne
oppgaven. Vi viser at prosjektet kan f& positive ringvirkner i
nabolagene, men gar ikke inn pd de negative sidene ved & f& en
rusklinikk som nabo. Oppgaven kunne underbygget tomtevalgene i1 stgrre

grad og gatt mer inn pd felger for naboer og nermiljws.
Oppgaven diskuterer heller ikke gkonomien 1 byggingen av prosjektene.
Dette kunne vert diskutert ytterligere, men vi tenker at romlige

diskusjoner kan fgres uavhengig av dette spgrsmalet.

Videre i oppgaven ville vi jobbet med detaljeringen av prosjektene og

fokusert videre pad materialbruk, farger og innemiljg.

Uansett mener vi at oppgaven fanger bredt og diskuterer mange sider

innenfor arkitektur godt. Dette innenfor et svart krevende program.

Til slutt wvil vi takke leseren av denne oppgaven.

KILDER

“What Does "“Rat Park” Teach Us About Addiction?” Lloyd 1. Sederer,MD.,
Publisert 10.06.2019

“Historisk oversikt over narkotika i Norge 1912-2021", hentet fra fhi.
no, Publisert 18.09.2018

“Fagspesifikk innledning - tverrfaglig spesialisert rusbehandling
(TSB)”, hentet fra helsedirektoratet.no

“NOU Rusreform: fra straff til hjelp”, hentet fra regjeringen.no

"Hjelp med rusproblemer”, hentet fra https://www.helsenorge.no/rus-og-

avhengighet/hjelp-med-rusproblemer/
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