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Fra ritstjora

Timarit Gedverndarfélags Islands 1. tbl. 49. drgangur 2020 kemur Gt 1 juli 2021. COVID-19
heimsfaraldur hefur haft ahrif & Utgafu pessa télublads sem atti ad verda efnismikid tdlublad
um fjolskyldumidada gedheilbrigdis- og gedverndarpjonustu. Greinar skiludu sér ekki eda
illa til ritstjora. Greinarhdfundar sem hofou fyrirsetlan ad skrifa ritryndar greinar fyrir bladid

badu um frest & sidustu stundu og pess vegna eru faerri ritryndar greinar i pessu tolubladi
en undanfarin nokkur ar.

Olafur Grétar Gunnarsson segir frd eigin reynslu af sjalfboda- og hugsjonastarfi i
tengslum vid foreldra- og fedrafraedsly, i freedslugrein sinni um fjdlskylduvernd, fedur og
frumtengsl. Hann lysir dhugaverdu ferdalagi par sem fjdlskyldan er { fyrirrdmi. Pad rimar
vel vid aherslur Gedverndarfélags Islands um aukna freedslu fyrir foreldra og fagfélk med
aherslu & ad styrkja tengslamyndun ungbarna og barna vid foreldra sina med pad ad mark-
midi ad styrkja undirstddu gedheilbrigdis fidlskyldna. Norraena radherranefndin gaf Ut nyja
skyrslu fjuni 2021 um ,Fyrstu 1000 dagana & Nordurldndum” sem tekur Ut medferdardrraedi
til ad styrkja tengsl milli foreldra og barna — sérstaklega pa i tengslum vid barnshafandi fjol-
skyldur og fyrstu aeviarin. Um er ad raeda vandada gagnreynda Uttekt par sem baedi Solihull
adferdarfraedin og Tolum um bdrnin forvarmarstudningurinn, sem vid pekkjum & islandi, eru
medal peirra Urreda sem fjallad er um og pau metin: https://pub.norden.org/nord2021-
037/nord2021-037.pdf

Aslaug Felixdéttir hjukrunarfreedingur og Snaebjorn Omar Gudjénsson sérfraedingur |
gedhjukrun fjalla um f freedslugrein sinni um gedheilbrigdis- og fjdlskyldumidada pjonustu
geddeildarinnar a Sjukrahusinu & Akureyri (SAk). Pau segja fra innleidingu fjolskylduhjikr-
unar og hoépfjoélskyldumedferdar & SAk. Baedi Urraedin eru hugsud til ad efla sélfélagslegar
medferdir og markmidid segja pau vera ad veita fjdlskyldum sjuklinga aukinn studning i
veikindum. Pad er gert m.a. med godri upplysingaséfnun, naergaetni, virdingu og igrund-
udum medferdarspurningum en Aslaug og Snaebjérn segja ad pad geti dregid Ur pjaningu
fidlskyldna og studlad ad bata. Pau segja jafnframt pad vera ,mikilveegt i nttimasamfélagi ad
tengja gedheilbrigdiskerfid meira Gt [ samfélagid og tryggja ad adstandendur hafi betra abgengi
ad medferdaradilum.”

Dr. Asta Bjarney Pétursdoéttir sérfreedingur 1 liknarhjukrun med &herslu & fjolskyldu-
hjukrun og Dr. Erla Kolbrin Svavarsdoéttir professor vio hjukrunarfreedideild Haskola
[slands eru med ritrynda grein um fjdlskyldumidada studningsmedferd i sérhaefdri liknar-
bjonustu. Pad er mikilveegt ad huga ad adstandendum peirra sem eru ad fast vio lifségnandi
sjukdéma. Alltaf ber ad hafa { huga ad veikindi hafa ahrif & alla i fjolskyldunni. Styrkleika-
midadar medferdarsamraedur sem notadar voru f rannsokn peirra Astu og Erlu Kolbranar,
sem hafa verid proadar Ut frd Calgary fjdlskyldumats- og medferdarlikaninu, hafa synt med-
ferdargildi sitt i tengslum vid hina ymsu sjuklingahdpa og adstandendur peirra. Mérgum
sjukdémum fylgir dvissa sem mikilvaegt er ad heilbrigdisstarfsfolk reyni ad fast vid med pvi
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ad veita studning til sjuklinga og adstandenda. Asta og Erla Kolbrun leggja éherslu & pad
ad fjolskyldum ,sé bodid ad tjd reynslu sina af veikindaferlinu en med pvi megi draga ur nei-
kveedri tilfinningu sem fylgir dvissunni og e.t.v. hefur verid baeld og getur ordid vidvarandi begar
mikil 6vissa er um framgang veikindaferlisins eda lokaferli pess.” Rannsoknum & pjénustu og
umaonnun vid fjdlskyldur i heilbrigdispjonustu hefur fislgad & Islandi og alpjodlega. Pad ma
bvi segja ad gagnreynd pekking sé smam saman ad verda betri & pvi hvada studningur er
hjalplegur og liknandi baedi fyrir sjuklinga og fjélskyldur peirra.

Viotolin ad pessu sinni eru vid tvo félagsradgjafa sem hafa 1atid af stérfum. Pad eru paer
Kristin Gyda Jonsdéttir og Anna Kardlina Stefansdottir. Kristin Gyda starfadi i stjorn
Gedverndarfélags Islands um é&rabil og dsamt pvi ad fast vid fidlbreytt verkefni félagsstarfs-
ins kom hun ad studningi vid ibua &fangaheimila & vegum GI. Henni eru pokkud storf |
bagu félagsins. HUn hefur alla tid lagt dherslu & fjdlskyldumidada pjénustu i gedheilbrigdis-
bjonustu og telur ad pad sé mikilvaegt ad heilsugaeslan komi meira ad snemmtaekri thlutun
og fjolskylduvinnu. Anna Karélina var i forsvari fyrir forvarnar- og préunarverkefni undir
heitinu Nyja barnid vid Heilsugaeslu Akureyrar. Verkefnid pykir vera fyrirmynd f fjolskyldu-
midadri pjonustu og fékk vidurkenningu fra Alpjoda heilbrigdismalastofnuninni (WHO).
[ Nyja barninu var unnid med tilfinningar og tengslamyndun, &féll og dheettupaetti sem
snua ad tengslamyndun foreldra og barna. Pad synir sig ad rannsoknir a fjolskyldumidadri
nalgun og snemmihlutun i heilsugaeslu eru ad syna fram drangur i betri gedheilsu og lidan
fjolskyldna. Veeri ekki naudsynlegt, f pvi ljosi, ad endurinnleida verkefni i anda Nyja barnsins
i heilsugaeslur landsins?

Eydis Kristin Sveinbjarnardottir
ritstjori Gedverndar

GEDVERND -«

49. ARG.

¢ 2020

5



Olafur Grétar Gunnarsson

Fjolskylduvernd, fedur
og frumtengsl

Reynslusaga af sjalfboda- og hugsjénastarfi

Fraedslugrein

Inngangur

Ari 2000 fengu fedur & Islandi sjélfstaedan
rétt til faedingarorlofs. Sama rétt fengu fedur
i Svipjéd arid 1974. Fra arinu 1997 hefur verid
kallad eftir freedslu fyrir verdandi fedur og ljést er
ad porf er a fraedslu fyrir bada foreldra til ad und-
irblUa pa fyrir foreldrahlutverkid.! pvi midur hefur
vida ekki tekist sem skyldi ad byggja leikskédla-
pjénustu & menntudum leikskélakennurum. Baair
pessir peettir auka alag og streitu a fyrstu 1001
degi barnsins. En avinning nyrra laga af lengingu
faedingarorlofs og styttri vinnuviku, sem taka gildi
arid 2021 ma efla enn frekar med aukinni fraedslu
fyrir verdandi foreldra.

Afleidingar og eftirkdst efnahagshrunsins voru
m.a. fleiri lIéttburafeedingar og haerri blé&pryst-
ingur medal barnshafandi kvenna. Landlaknir
varadi vid alvarlegum afleidingum hrunsins a
born.2 Afleidingar streitu og alags & medgéngu og
i frumbernsku vekja svipadar ahyggjur nu vegna
Covid-19 og eru tilefni til adgerda.

Fedrafraedsla fyrir verdandi fedur

Ahugi freedimanna & umfangi og edli sjalfboda-
starfs hefur farid vaxandi pad sem af er 6ldinni og
endurspeglast m.a. i fjolda fraedigreina og bdka
um vidfangsefnid (Musick og Wilson, 2008).

Hér a eftir segi ég fra minu starfi & vettvangi
sjalfbodins starfs med pad i huga ad syna hversu
mikill ahugi og porf er & fraedslu um foreldra- og
fjdlskyldufaerni og hve miklu veeri haegt ad koma
til leidar ef unnid vaeri eftir peim I6gum sem sett
hafa verid & Alpingi, en eftirfarandi er ar pings-
alyktun sem Alpingi sampykkti 28. mai 1998:

1 122. léggjafarping 1997-98. bskj. 649 - 376. mal, e.d.
2 Ahrif og afleidingar kreppunnar a lidan og velferd barna, 2010

,Fedrafraedsla fyrir verdandi fedur. Unnid
verdur ad pvi ad koma a sérstakri fedra-
freedslu sem hluta af peim undirblningi sem
verdandi foreldrum er bodid upp a. Unnid skal ad
pvi ad foreldrum standi til boda uppeldisradgjof
og bjalfun i foreldrafeerni med sérstokum nam-
skeidum sem haefi mismunandi aeviskeidum i lifi
barnsins. Einkum skal leggja aherslu a fraedslu og
radgjof fyrir foreldra fyrsta barns."

I nyju akalli Gedhjélpar um leidir til ad styrkja
gedheilbrigdiskerfid er kallad eftir stéraukinni
freedslu fyrir foreldra med &herslu & mikilveegi
tengslamyndunnar fyrstu 1000 dagana i tilveru
hvers barns. Sama kom fram i &kalli 1001 dags
hépsins til pingmanna arid 2017.

Gedverndarfélag Islands hefur bent & mikil-
vaegi aukins studnings vid fjolskyldur & fyrstu
1001 dégum barnsins med margvislegum heetti.
porf er & oflugu fraedsluataki fyrir almennig um
pennan métunartima i lifi barnsins. Bua parf til
adgengilegt fraedsluefni sem byggja meetti m.a.
& skrifum Onnu Mariu Jénsdéttur og Saeunnar
Kjartansdottur (Anna Maria Jonsdottir, 2019;
Seeunn Kjartansdoéttir, 2009 og 2015). Leita ma
upplysinga til arsins 2003 um &bendingu til vald-
hafa um fredslu fyrir foreldra frda OB radgjof
(Olafur Grétar Gunnarsson og Bjarni Pérarins-
son, 2003). Stjérnvold hafa talad um mikilveegi
snemmtaekrar ihlutunar og latid i ljés vilja til
verka (Asmundur Einar Dadason, 2018). En pad
er of litid um efndir. Starf mitt hefur ad meirihluta
verid unnid i eigin tima med hvatningu og i sam-
starfi vid metnadarfullt starfsfélk i hinum ymsu
opinberu stérfum med studningi og styrkjum fra
atvinnulifinu.

Menntamalanefnd Alpingis hefur veitt verkefn-
unum styrk ad upphaed tveim til fimm milljénum
a ari arin 2003-2010. Med namskeidum sem
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greinarhofundur hefur att patt i ad innleida fra
arinu 1998 hafa um sex pusund Islendinga hloti®
grundvallarfraedslu og leert um vidkvaemar parfir
ungbarna og alag ungbarnaforeldra. Athyglivert
er ad batttaka kynja er nalaegt pvi jofn og oll
namskeidin eru 18 kennslustundir eda lengri.

Eigid nam og reynsla

Mitt ferdalag @ pessari vegferd hofst eftir ad ég
lauk priggja ara nami i salfreedilegri radgjof vid
Spectrum Therapy i London arid 1999. Sam-
hlida naminu sotti ég foreldranamskeid fra Family
Caring Trust (FCT) fyrir foreldra leikskoélabarna
og kynntist starfi framsaekins leikskéla. Ppetta
opnadi augu min fyrir pvi hve illa undirbdinn ég
hafdi verid pegar ég vard fadir sjalfur, tiu arum
4dur. A pessum 20 barna leikskéla sem ég vann
a var annar karlmadur, Mike, sem fékk ad hjalpa
til i sjalfbodavinnu hluta Gr degi nokkra daga i
viku. Hann og kona hans voru buin ad akveda
ad eignast barn og vildi hann fyrst laera meira
um boérn svo ad hann geaeti 6dlast aukid 6ryggi
og jafnad stodu sina i foreldrahlutverkinu gagn-
vart eiginkonu sinni sem hafdi badi menntun og
reynslu sem studdi hana. Hann trusi pvi ad hann
myndi geta gert betur og 1i&id betur i fédurhlut-
verkinu med pvi ad leera af starfsfolkinu og hjalpa
til vid ad annast bornin. Saga Mike og & hvada
forsendum hann kom inn i leikskélastarfi® hafdi
mikil ahrif & mig.

Foreldrafraedsla fyrir foreldra
leikskélabarna

Eftir ad mér for ad lida betur i foreldrahlutverkinu,
medal annars fyrir tilstilli freedslu og medferdar
og pess ad hafa starfad a leikskélanum, vaknadi
I6ngun min til ad geta midlad fraedslu og reynsilu til
fedra og sidar sérstaklega til verdandi fedra. Arid
1998 vann ég ad pydingu og utgafu & ddurnefndu
namskeidi FCT fyrir foreldra leikskélabarna med
styrk fra atvinnulifinu. I framhaldinu hélt ég nam-
skeid asamt fleirum i samstarfi vid foreldra og
starfsfolk & leikskdlum i Hafnarfirdi, Reykjanesbae
og Reykjavik. A namsarunum kynntist ég bokum
proskasalfreedingsins Dr. Jean Ilisley Clarke og
nytti baekur hennar i minni eigin medferdarvinnu
sem var hluti af ndminu. Hazelden stofnunina
vantadi fraedsluefni til ad vinna med adstandendur
alkahdlista og skrifadi Jean bok sina Ad alast upp
aftur: annast okkur sjalf og bérnin? (e. Growing

Fjolskylduvernd, fedur og frumtengsl

Up Again: Parenting Ourselves, Parenting Our
Children), ad 6sk Hazelden i Minnesota. Bokin
kom Ut fyrst arid 1989 og var svo uppfzerd arid
1998. Elstu heimildir um foreldrafraedslu eru fra
Minnesota fra arinu 1919 (Jénina S. Jonasdottir,
2005). Timamoét i Evropu voru pegar D.W. Winni-
cott flutti fyrirlesturinn Talking to Parents i BBC
um 1950. Arid 2002 st6d ég ad pydingu og Utgafu
4 bokinni. I tilefni af Utgafu békarinnar var haldin
radstefna um foreldrahaefni par sem Dr. Jean Ills-
ley Clarke var adalfyrirlesari (Gunnar Hersveinn,
2002). Radstefnan var haldin i samstarfi vid
Barnaverndarstofu, Félagsradgjafardeild Haskola
fslands, Heimili og skéla, Kennarahaskéla Islands
og Umbodsmann barna. Radstefna af pessu tagi
um malefnid haféi ekki verid haldin adur. Hun
vakti athygli og var umfjollunarefni i Kastljosi a
RUV pann 21. névember 2002. bad vard til pess
ad ad Dr. Jean llisley Clarke kom aftur naestu
tvo arin og hélt 60 kennslustunda pjalfunarnam-
skeid fyrir fagfélk med samtals 48 patttakendum.
I framhaldi voru haldin foreldrandmskei® fyrir
fagfélk og foreldra hja sveitarfélogunum Akur-
eyrarbae, Kdpavogsbze, Mosfellsbae, Reykjavik,
Reykjanesbae, Vestmannaeyjum og vidar. Sum
pessara sveitarfélaga voru ad halda slik namskeid
i fyrsta sinn (Ad alast upp aftur, 2004).

Fjolskyldufreaedsla i skdlakerfinu
Arid 1996 heyrdi ég af fraedsluverkefni frd Wis-
consin um umdénnun ungbarna fyrir unglinga med
notkun ungbarnahermis. Ari® 2004 1ét ég verda
af pvi ad kynna efnid a fundi hja Landlaekni en
verkefnid var pa i gangi i Noregi. I umségn Land-
laeknisembaettisins um verkefnid kemur fram:
,Landlaeknisembaettid meaelir med pessu namsefni
sem einni leid til ad auka pekkingu og skilning
ungs félks a abyrgdinni sem felst i foreldrahlut-
verki.3

I framhaldi voru haldin tvé 24 kennslustunda
namskeid fyrir fagfélk um hvernig nota ma ung-
barnahermi til ad gefa unglingum innsyn i krofur
ungbarnaumoénnunar. Namskeidid var haldid i
samstarfi vid Félags islenskra Hjukrunarfraedinga
og sottu alls 40 sérfreedingar namskeidin. A
fimmta tug islenskra grunn- og framhaldsskéla
hafa tekid patt i pessu frumkvodlastarfi sem
menntamalanefnd Alpingis studdi fram til arsins

3 Skjal i eigu greinarhéfundar, 2004
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2010. Smaraskdli i Képavogi var fyrsti skélinn a
landinu til ad bjéda nemendum fraedsluna i metn-
adarfullu samstarfi starfsfélks skélans vid heilsu-
gaesluna. Cynthia Lisa Jeans skélafélagsradgjafi
stjornadi verkefninu innan skélans i samstarfi vid
kennara unglingadeildar med dyggum studingi
og patttéku Valgerdar Snaeland Jonsdoéttur skola-
stjéra. Fjoldi grunnskéla i Képavogi og vidar fylgdi
a eftir. Pad ad fjarstudningi rikisins var haett hafsi
ahrif & starfid. Skoélaadrid 2019-2020 téku atta
skélar vida um land patt. Ovissa er med starfid
skélaarid 2020-2021 vegna Covid 19.

Fraedsla fyrir barnshafandi por sem
hofdar til parfa foreldra 6had kyni

Eg kynntist fyrst fjélskyldufreedum Dr. John Gott-
man i ndmi &rid 1999. Arid 2004 héf ég ad kynna
pau hér & landi i samstarfi vid pverfaglegan hép
sérfraedinga. Hid opinbera undir stjorn Félags-
malaraduneytisins hélt radstefnu um foreldra-
haefni arid 2008 par sem ég flutti fyrirlestur um
frumforvarnarfraedslu byggda a fjolskyldufreedum
Gottman sem hoféa til parfa foreldra 6had kyni.
f framhaldi var barnshafandi p6érum og foreldrum
ungbarna i Reykjavik, Képavogi og Reykjanesbze,
i samstarfi vid sveitarfélégin og heilsugaesluna
bodid & Gottman namskeidid Bringing Baby Home
(BBH) sér ad kostnadarlausu (Namskeid fyrir
verdandi foreldra, 2009). Freedslan stydur vid
gedheilbrigdi foreldra 6had kyni og uppeldisad-
steedum med pvi ad hjalpa peim ad takast a
vid streitu og alag sem fylgir medgéngu og for-
eldrahlutverki og neikvaedum afleidingum oéjafn-
vaegis milli vinnu og heimilis. Namskeidid byggir
a rannsoéknarnidurstédum John og Julie Gottman,
oft nefnd pekktasta medferdarpar heims. bau
eru vidurkennd fyrir visindastorf sin og préunar-
verkefni & svidi stoédugleika i hjona- og parasam-
bondum og hvernig fyrirbyggja ma ad alag og
agreiningur valdi togstreitu i parasambandi og
foreldrahlutverki (Shapiro og Gottman, 2005).
Rannsdknir Gottman hafa synt aé likindi eru a
ad sjo af hverjum tiu foreldrum upplifi minni
anaegju i parasambandinu fyrstu prju arin eftir
faedingu barns. Streitan og alagid veldur pvi ad
agreiningur allt ad attfaldast.

A pvi &lagstimabili eru hvad mestar likur & ad
barn purfi ad ganga i gegnum pad mikla dlag sem
skilnadur foreldra er (Shapiro og Gottman, 2005).
Efni namskeidsins var i samraemi vid adurnefnd

16g fréd d&runum 1997 og 2007. bad baudst foreldr-
um arin 2008-2009 og til stéd ad bjéda pad afram
en svo kom efnahagshrunid og pratt fyrir augljésa
porf var petta mikilvaega starf hja sveitarfélogum
lagt af. Starfid hélt p6 afram til arsins 2014, fyrst i
samstarfi vid Rauda Krossinn (Barnid komid heim.
(e.d.). og sidar i samstarfi vid Rannsoknastofnun i
barna- og fjolskylduvernd (RBF) og Velferdarsjod
barna (Ad verda foreldri, 2014).

Born purfa tvo fullordna

Foreldrahlutverkid er verdmaett taekifeeri sem folk
feer til proska og sjélfsstyrkingar. A& vera gédur
uppalandi er ekki sjalfgefid eda medfaett. Sam-
band foreldra og barna er gagnvirkt og foreldrar
purfa ad vera sem best bunir til ad lesa i parfir
barnsins og maeta peim. begar Hugd bérisson var
ad kynna foreldranamskeid sem hann og Vilhelm
Nord&fjord héldu saman sagdi hann ad vid pyrftum
ad haetta ad kenna foreldrum um og kenna peim
i stadinn. I umraedu um foreldravald parf ad
fylgja abyrgd stjornvalda. Su abyrgd felur i sér
ad tryggja foreldrum fraedslu svo peir hafi betri
forsendur til ad standa undir kr6fum og ahrifa-
valdi foreldrahlutverksins. battur sem ytir undir
ad umonnun og uppeldi lendir meira @ herdum
maedra (vidast hvar i heiminum) tengist skorti
a loggjof um ad fedur fai skipulega fraedslu og
gedheilbrigdispjonustu med tilkomu foreldrahlut-
verksins. Hér a landi likt og & Nordurléndum 6rlar
p6 & breytingu i pessum efnum sbr. adurnefnda
16ggjof. Reynslan synir ad ungt félk vill jafnari
heim og ad kynin taki jafnari abyrgé i fj6lskyldu-
myndun. Med lagabreytingum um faedingaroriof
hefur vaxandi fjéldi fedra tekid fedraorlof og vilja
taka virkari patt i uppeldinu. Natima karlmenn
vilja byggja upp traust og métandi samband vid
bornin sin, er umhugad um tengslamyndun og ad
taka virkan patt i uppvexti peirra og proska. petta
kemur fram m.a. i auknum ahuga fedra a jafnari
abyrgd a bornum sinum eftir skilnad. bad tengdist
breyttum vidhorfum og 16ggjof um sameiginlega
forsja, fyrst sem moguleika (1998) og sidan sem
meginreglu (2006) (Sigrun Juliusdoéttir og Nanna
K. Sigurdardéttir, 2000; Sigran Juliusdottir og
Sélveig Sigurdardéttir, 2013). En hvad pysir pad
fyrir karlmenn? Hvar eru fyrirmyndirnar sem geta
kennt nyjum fedrum hvernig pad hlutverk virkar?
Hvernig er madur gédur pabbi arid 2020? Ef vid
litum & hefdbundnar samfélagslegar vaentingar til
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karlmanna pa snuast paer mikid um likamlegan
styrk og ad feera bjorg i bu. Hér er fatt um fina
dreetti hvad vardar bleyjuskipti, tilfinningalegan
studning og skilning. Karlmenn eru nd i midjum
klid3um ad méta nyja ndtimalega karlmennsku.
Karlmennsku sem einkennist af tilfinningalegum
styrk og jafnrétti innan sem utan heimilisins. Pad
ad huga ad undirbuningi fyrir fodurhlutverk er
vidurkennd leid til ad tryggja bornum allavega
tvo fullordna. Adgerdarleysid leidir oftar en ekki af
sér ad madirin sér meira um uménnunina. bann-
ig ma lita & adgerdarleysi stjérnvalda i ad veita
fedrum adstod og fraedslu sem stydjandi afl vid
hefédbundid kynhlutverk maedra og vidhorf eldri
kynsldda en dragbit & kynjajofnud og framfarir.

Gedheilsa foreldra

Aris 2021 styttist vinnudagurinn og faedingaror-
lofi® lengist. Eg minni aftur & ad fedur fengu ekki
sjalfsteedan rétt til faedingarorlofs fyrr en arid
2000. Sama rétt fengu fedur i Svipjod arid 1974
(State of Nordic Fathers, 2019). A Islandi og i
Svipjod taka fedur um 30 présent af heildaror-
lofsdégum. I Danmérku og Finnlandi taka fedur
um 11 pré-sent af heildarorlofsdégunum. Pbetta
er medal pess sem kemur fram i nyrri norraenni
skyrslu um fedraorlof par sem byggt er & upp-
lysingum fra um 7.500 norraenum foreldrum og
vidhorfi peirra til faedingarorlofsins (Gudrdn Half-
danardattir, 2019).

Rannsdknir syna ad fedur eru nu jafn mikil-
vaegir fyrir gedheilsu og persénustyrk barna og
maedur. Sem deemi pa hefur punglyndi og kvidi
hja fedrum strax eftir faedingu mikil ahrif & bornin.
Pau eru i meiri aheettu fyrir tilfinninga- og hegd-
unarvanda sidar a eevinni, 6had heilsu moddur-
innar. Ad verda foreldri getur verid yfirbyrmandi
upplifun. Vilja og pra til ad skila verkinu vel ur
hendi lystur saman vid 6vissu og hraedslu vid nytt
verkefni, verkefni sem veldur stérfelldum breyt-
ingum a lifinu: voékunaetur, hormdnarussibani og
friar stundir sem teljast i sekindum. petta tilfinn-
ingalega alag reynist morgum erfitt. Um 14%
meedra pjast af feedingarpunglyndi sem m.a. lysir
sér i preytu og skomm yfir pvi ad finna ekki betri
tengingu vid barnid. Minna pekkt er ad um 10%
fedra pjast einnig af feedingarpunglyndi (H6Im-
frisur Dagny Fridjonsdotti, 2019). Ingolfur V.
Gislason doésent i félagsfraedi hefur bent @ ad a
sidustu arum hefur patttaka islenskra fedra i um-

Fjolskylduvernd, fedur og frumtengsl

énnun barna sinna fari® verulega vaxandi. A sama
tima hefur litid sem ekkert verid gert til ad sinna
porfum peirra fyrir freedslu og adstod i hlutverki
sem er toluvert annad en fedra peirra. Aukin
fraedsla, adstod og upplysingar hafa synt sig hafa
jakveed ahrif & pessa fedur og par med boérn
peirra og fjolskyldu alla. Fadingarorlof fedra a Is-
landi hefur valdid byltingarkenndum breytingum.
Til ad auka likur fodur a ad hafa getu til ad vernda
born og stydja vidkvaema modur parf hann
freedslu og gedheilbrigdispjonustu. Rannsoknir a
adurnefndu Gottmannamskeidi (BBH) hafa synt
ad hja patttakendum dregur Ur agreiningi og
streitu i parasambandinu sem m.a. gerir pa haef-
ari til ad takast & vid kréfur um sampeettingu
vinnu og heimils. Fedur s6gdust taka meiri patt i
foreldrahlutverkinu og fyndu meiri anaegju og
upplifdu jakveedara mat a framlagi sinu sem for-
eldrar. Einnig kom fram ad peir syndu sidur merki
um depurd, kvida og adrar gedraskanir eftir ad
barnid faeddist (Shapiro og Gottman, 2005).
Annar og brigji adili sem koma vid ségu vid um-
Onnun og uppeldi barna eru mdégulega amma og
afi. Einn styrkleiki pjédarinnar samkvamt rann-
soknum Dr. Sigrunar Juliusdottur professors i fé-
lagsradgjof eru tidari samskipti @ milli kynsl6da
hér a landi heldur en & 68rum Nordurléndum (Sig-
run Jualiusdottir, 2001). Hin mikilveega pridja
manneskjan er leikskdlinn sem geeti gripid barnid
pbegar foreldri eda foreldrar eru i vidkvaemri stédu.

Tafla 1 Heckmankdurfan

Heckman karfan
James Heckman, Nobelsverdlaunahafi i hagfraedi,
syndi fram & med svokalladri Heckman kurfu
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(The Heckman curve; sja mynd) ad pvi fyrr sem
fjarfest er i aevi hvers og eins med snemmtaekri
ihlutum til studnings og proska, pvi meiri verdur
sparnadur i kerfinu til langframa (Solrun Erlings-
dottir og Anna Maria Jonsdéttir, 2020). I breska
pinginu hefur i nokkur ar verid raett um naudsyn
pess ad veita verdandi og nybokudum fedrum og
maadrum og ungum bérnum peirra aukinn studn-
ing. Kostnadur vegna ymissa gedraenna vanda-
mala sem rekja ma til afalla i asku hefur rokid
upp parlendis og i umraedum arid 2014 var pvi
spad ad frd og med arinu 2024 geti sveitarfélog
i Bretlandi ekki lengur stadid undir hefdbundinni
pjonustu vegna aukins kostnadar vid einsték mal
(Early Childhood Development, 2014). I peirri
umraedu er gagnrynt hardlega ad sveitarfélog
verji litlu sem engu fjarmagni i studning og
fraedslu & 1000 mikilveegustu aevidégum barnsins.

Fjarveiting per stodugildi a leikskélum
15% af haskola

Arid 2019 vordu islensk stjérnvéld 50 milljoréum
kréna i leikskolastarf og 126 milljoréum krdéna
i haskdlastarf (Hagstofan, 2019). A eftirfarandi
téflum sem finna ma & vef Hagstofu Islands ma
sja fjélda nemenda i leikskélum annars vegar og
haskélum hins vegar arig 2019.

Pad pydir ad fjarveiting & bakvid hvert st6du-
gildi i leikskélum er minna en 15% af fjarveitingu
a4 bak vid hvert stédugildi i haskdélum. Ppegar
horft er & Heckmankurfuna sést hvada verk parf
ad vinna & svidi mennta- og heilbrigdismala. I
télum Hagstofunnar fra arinu 2009 var hlutfall
menntadra leikskdlakennara 31% af starfsfélki
leikskdla hjé Reykjavikurborg. I dag er hlutfallia
21%. Samkvaemt logum um leikskdla eiga 67%
starfsmanna ad lagmarki ad vera menntadir leik-
skélakennarar. Horfast parf i augu vié ad adgerdir
stjérnvalda skila ekki asaettanlegum forsendum
fyrir leikskdlastarf. Leita parf leida til ad fylgja
eftir stefnu Reykjavikurborgar um haerra hlutfall
fagmenntadra (Breyttur opnunartimi leikskdla,
2020). baettir sem geta haft ahrif par eru minnk-
ad alag med styttingu vinnuviku og innleidingu
handleidslukerfis (Sigrdn Juliusdoéttir, 2020). For-
eldrum sem sezekja jafnréttisfreedslu & medgdngu
og eftirfylgni geeti bodist ad fa sjalf fjarmagnid
sem leikskdlapjonusta kostar og annast barnid
sjalf til tveggja ara aldurs. ,Fra sjonarhdli barns-
ins er mjéog margt sem meelir med ad pad sé sem

mest | umsja foreldra sinna fyrstu tvo arin. betta
er sa timi sem barnid er ad kynnast sjalfu sér og
umheiminum og pa parf pad fyrst og fremst 6r-
yggi sem faest med ast og samfelldum tengslum
vid sama félkid. I peim tengslum fer fram mikil-
vaegasta nam barnsins pvi par leerir pad ad pekkja
sjalft sig. Med pessari stefnubreytingu veeri verid
ad auka moguleika foreldra & ad annast bérnin sin
meira sjalf og styrkja tengsl enn frekar sem er i
anda pess sem foreldrar seekjast eftir i auknum
meeli. Mikilveegur lidur i pessari nyskopun er ad
pad skapast betri forsendur fyrir leikskolastarfs-
folk ad sinna bornum i vidkveemum adstaedum.
Adgerdin skilar sér i minni porf fyrir starfsfélk og
aukna moguleika fyrir menntada leikskoélakennara
til ad njéta sin i starfi. pessir auknu og mikilvaagu
valmoguleikar pyda ekki kostnadarauka i leik-
skélapjonustu.

Barnamalaradherra veitir von

Hér er lag fyrir stjornvold ad leggja hond a plég
fyrir nyja foreldra og sérstaklega fedur. S& vald-
hafi sem getur haft ahrif og gefur von er As-
mundur Einar Dadason barnamalaradherra. Hann
sagdi i vidtali um st6du barna arid 2018: ,Pbetta
er langtimaverkefni og ég er sannfaerdur um ad
ef vid gripum pessi ungmenni snemma pa getum
vid gjbrbreytt stédu peirra. En petta er ekki gert
a fjéorum arum heldur miklu frekar & 10-15 arum
(Gudrun Halfdanardéttir, 2018). Manudi sidar
gerdi Barnaverndarnefnd Reykjanesbasjar bokun,
sem Oheett er ad telja til timamota, pvi par var
lagt til ad beejarstjorn Reykjanesbazejar legdi til
fjadrmagn sem nzemi einu dyru barnaverndarmali
4 ari i snemmtaeka ihlutun (249. fundur, 2018). 1
april & pessu ari innleiddi félags- og barnamala-
radherra sérhzefda skilnadarradgjof ad danskri
fyrirmynd SES, Samvinna eftir skilnad - barnanna
vegna. Hugmyndina og umsjon framkvaemdar
eiga Dr. Sigrun Juliusdéttir og Gyda Hardardottir
félagsradgjafar. Fraedsluefnid og pjalfunin byggir
a nyjustu pekkingu, & sannreyndum grunni rann-
sokna og reynslu fagfdélks. Med verkefninu er inn-
leitt og préad nytt vinnulag i félagspjonustu med
markvissri félagslegri radgjof i skilnadarmalum
0og pbannig unnid ad virkara foreldrasamstarfi og
orofnum tengslum vid bada foreldra, barnanna
vegna (Samvinna eftir skilnad - barnanna vegna,
2020).
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Ef vid setlum ad nd markmidum barnmalards-
herra & 10-15 arum purfum vid ad hafa uthald og
styrk til ad horfast i augu vié pa paetti sem parf ad
breyta. I framhaldi af sérhaefdri skilnadarrédgjof
er kallad eftir sérhaefdri freedslu og radgjof til ad
fyrirbyggja skilnad hja ungbarnaforeldrum.

200 milljardar i menntakerfid

A &rinu 2021 mun hi® opinbera verja meira en
200 milljoréum i leik-, grunn-, framhalds- og
haskdla. Ad auki verdur mérgum tugum milljarda
varid i hinar ymsu adgerdir vegna takmarkana
sem nuverandi kerfi hefur. Svo litid sem 1% af
pessum fjarmunum geetu gjorbylt kerfinu pann-
ig ad mennta- og heilbrigdiskerfid geeti sinnt
hlutverki sinu betur. bekkingin sem parf er til
stadar, adeins parf politiskt hugrekki til ad ras-
stafa fjarmagninu @ pann hatt ad pad hafi mest
ahrif. Asetlun barnamalarddherra i ad gjorbreyta
stédu ungmenna vard hvati ad smasdgu sem ég
skrifadi. Sagan heitir Fadirinn og gerist arid 2030
pegar erfidum fjolskyldumalum hefur faekkad um
meira en helming. f ségunni er vitneskja 21.
aldarinnar loksins nytt um hvernig styrkja megi
fjolskyldur. baer adgerdir ganga i fyrsta lagi ut
a fraeedslu um fjolskyldumal i skélum, i 6éru lagi
fraedslu fyrir verdandi foreldra og fyrir foreldra
fyrstu arin i nyju hlutverki sem pjénar porfum
beggja kynja og i pridja lagi studning og radgjof
til foreldra, velji peir ad ala barnié upp a tveimur
heimilum.

Lokaord

Einu sinni snemma & 20. 6ldinni ték bladamadur
vidtal vid merkisbonda i afskekktri sveit. Hann var
pa midaldra og bjé pokkalegu bui og atti morg
born, eitthvad @ annan tug, eins og pa gerdist
ennpa. Sum peirra voru enn mjég ung, svo liklega
hefur hann att fremur unga konu. Bladamadurinn
spjalladi lengi vid bonda um buskapinn, vedur-
far og pélitik og vard béonda aldrei orda vant. A
medan voru yngstu boérnin a kreiki kringum pa,
karlana, og bad vakti athygi bladamannsins ad
béndi virtist litid sem ekkert taka eftir peim, hann
sinnti peim ad minnsta kosti ekkert pott pau veeru
nanast ad kléngrast yfir hann stundum. Ad lokum
for bladamadurinn ad taka saman pjénkur sinar,
en sagdi ad sidustu: ,Ja, svo ertu greinilega mikill
barnakarl, ha?" Og béndi smellti i gédm, leit enn
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ekki & bérnin sin, en sagdi eins og annars hugar:
.FEja, pad er gaman ad pessum litlu greyjum.®

Mér hefur alltaf fundist pessi saga merkilegt
deemi um pad sinnuleysi og mér liggur vid ad
segja &hugaleysi sem alltof lengi bar & hja Islend-
ingum, audvitad sérstaklega islenskum fedrum, i
gard barna sinna. Hvernig aetli bérn pessa gamla
bdnda hafi minnst fédur sins? Var hann bara ein-
hver pust i fjarska? Og eetli pad hafi einhvern
tima runnid upp fyrir honum ad hann hefdi betur
synt bérnunum meiri eftirtekt og sinnt porfum
peirra almennilega? En hann kunni pad eflaust
ekki. A sinum tima hneigdust menn til ad fussa
og sveia pegar minnst var a fraedslu fyrir foreldra
og verdandi foreldra. Atti ekki ollum ad bera |
bldd borid hvernig atti ad hugsa um ,pessi litlu
grey", eins og béndinn komst ad ordi? En pad er
sannarlega ekki 6llum i bléd borid, og sem betur
fer erum vid farin ad atta okkur a pvi. Og ahuginn
er fyrir hendi, og folk er blessunarlega um pad bil
ad haetta ad skammast sin fyrir ad purfa og bidja
um fraedslu.

Hér hef ég fjallad um mottékur unglinga
og barnshafandi para vid fraedslu, sem bessum
hépum haféi ekki stadid til boda adur. Og peer
moéttokur syna til deemis ad félk hefur dhuga a
grunnpekkingu & gedheilbrigdi. Vid pessu purfa
stjérnvold ad bregdast og medtaka ahrif (e. ac-
cepting influence). Einn af styrkleikum velferdar-
kerfisins er ad islenskir fedur taka nu sjalfsteett
faedingarorlof i sama maeli og fedur i Svipjéd par
sem orlofid hefur verid fra arinu 1974, eins og
ég sagdi i byrjun. Hugsid ykkur, pad tok okkur
aldarfjordung ad na peim afanga sem Sviar nadu
1974. Aldarfjérdung! imyndid ykkur 6ll pau sam-
bond fedra vid born sin sem féru forgérdum a
peim tima! En betra var seint en aldrei, og nina
ma tryggja avinning samfélagsins af hinum nyju
logum sem taka gildi & pessu ari um lengingu
faedingarorlofs og styttri vinnuviku enn frekar. Og
hvernig? JU, med aukinni fraedslu fyrir foreldra.
Umraeda um mikilvaegi pess ad por undirbui sig
vandlega fyrir barneignir, med bvi ad afla sér
freedslu, var ekki til stadar arid 2008. { undirbun-
ingsfreedslu Heilsugaeslu hofudborgarsvaedisins
(HH) i dag er fjallad um mikilvaegi undirbunings
fyrir tilkomu barns. Allt i einu er nyr einstaklingur
meettur i samband sem hingad til hefur byggst
upp a tveimur einstaklingum. Audvitad breytist
allt, og audvitad parf folk ad vera mjoég vel undir-

GEDVERND « 49. ARG. « 2020

11



Fjélskylduvernd, fedur og frumtengs!

12

blié. bad segir sig kannski sjalft en samt er nu
gott ad hafa rannsoknir eins og paer sem Gott-
man gerdi til ad syna okkur pad svart & hvitu.
Tala nu ekki um pegar bérnunum fjélgar kannski.
I framtidardsetlunum HH er stefnt ad fraedslu
um parasambandid og ekki sist fodurhlutverkid
(Malping um foreldra og ungbérn, 2018). Hugsid
ykkur hvad gamli bondinn heféi haft gott af pvi
ad lita @ bornin sin sem sjalfstaeda einstaklinga
med parfir og prar, en ekki bara sem einhver til-
fallandi ,grey" sem pyrfti ad umbera og meetti i
mesta lagi hafa ,gaman" af. Ef hann hef&i nd bara
haft raenu & pvi eins og hann Mike vinur minn ad
taka sér fri fra bustérfunum og fa sér vinnu a
barnaheimili um stund. Fyrir na utan ef bornin,
pbessi ,litlu grey®, heféu skynjad ad fadir peirra
vekti yfir velferd peirra. betta eru mjog mikilvaeg
skref. Bent hefur verid & porf fyrir uppstokkun a
samstarfi rikis og sveitarfélaga i mennta- og heil-
brigdismalum. Og ja, pad er brynt ad sveitarfélég
verji takmoérkudum fjarmunum eftir bestu mogu-
legu vitund, sbr. Heckman kurfuna, og endurskodi
og efli pjénustu vid born & fyrstu aevidrunum. I
kreppum og i kjolfar peirra eru teekifeeri til ad
breyta, og breyta rétt, og pa héfum tima til ad
leidrétta. Vid Islendingar erum négu fa til ad
hanna heildreena og samraeamda mennta- og heil-
brigdisstefnu. Latum pad verda gjofina sem Covid
19 gefur okkur. Eg minntist i byrjun & ad hruni®
2008 hefdi hefdi haft sleem ahrif & born og ny-
bura. Latum ekki einhvern standa i raeedustol eftir
10 ar og tala um slaem ahrif Covid 19 & bérn og
uppeldi. Gripum til adgerda strax.
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Utdrattur

I greininni er fjallad um fjdlskylduvernd og gildi
adkomu beggja foreldra ad tengslamyndun,
umoénnun og umsja ungra barna asamt jafnari
abyrgd kynjanna. Athygli er beint ad sjalfbodnu
starfi i formi forvarnarverkefna og annars fram-
lags pridja geirans. ba er 16gd ahersla & abyrgd
stjornvalda i ad fylgja eftir settum I6gum med
adaetlun um framkvaemd og eftirfylgd.

Med lagabreytingum um feedingarorlof med
sjalfstaedum rétti fedra hefur vaxandi fjoldi tekid
fedraorlof og virkari patt i uppeldinu. petta kemur
m.a. fram i auknum &huga fedra & samvistum
og jafnari abyrgd a béornum sinum eftir skilnad.

Fjolskylduvernd, fedur og frumtengsl

Jafnframt syna rannsoknir ad fedur eru nu jafn
mikilveegir fyrir gedheilsu og persénustyrk barna
0g madur.

I umraedu um foreldrahlutverk parf ad huga
baedi ad valdi og dbyrgd. Su abyrgd felur i sér ad
tryggja foreldrum, 6had kyni, freedslu svo badir
hafi betri forsendur til ad standa undir kréfum og
ahrifavaldi foreldrahlutverksins. Med skipulegri
gedheilbrigdispjonustu og freedslu um foreldra-
hlutverk fyrir fedur ma draga ur einhlida abyrgs,
punga umoénnunar og uppeldis & herdum maedra.

Framlag bridja geirans hefur beinst ad fraedslu
i heilbrigdis- og skolakerfi um foreldrahlutverki®
og frumforvarnarfraedslu fyrir barnshafandi por.
Rannsdknir @ gagnsemi hafa synt ad hja patt-
takendum dregur Ur agreiningi, ovild og streitu
i parasambandinu sem m.a. audveldar ad takast
a vid samreemingu vinnu og heimils. bessir fedur
s6gdust taka meiri patt i foreldrahlutverkinu og
fyndu meiri anaegju og jakvaedara mat a framlagi
sinu sem foreldrar.

Feerd eru rok fyrir pvi ad avinning samfélags-
ins af ldogum sem taka gildi arid 2021 um lengingu
faedingarorlofs og styttri vinnuviku, purfi ad nyta
enn frekar med aukinni fraedslu fyrir foreldra.
I Ijési mikilveegis pess ad fyrirbyggja streitu &
fyrstu 1000 dégum barnsins & heimilum og i
leikskélum purfa sveitarfélog ad mota stefnu um
framlag og patttoku. Einnig er porf a lidstyrk fra
sérfreedingum innan og utan pridja geirans.
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Fjolskyldumioud pjonusta
geddeildar a Sjukrahusinu
a Akureyri

Fraedslugrein

Sjukrahisid a Akureyri

Sjukrahusid & Akureyri (SAK) sinnir almennri

og sérhaefdri heilbrigdispjonustu dsamt brada-
pjonustu. SAk er midstod sérhaefdrar heilbrigdis-
pjonustu & Nordur- og Austurlandi og ahersla er
16gd & samvinnu vid heilbrigdisstofnanir a lands-
byggdinni og uppbyggingu heilbrigdispjonustu a
landsvisu (Sjukrahuasid & Akureyri, 2019a).

I heilbrigdisstefnu til &rsins 2030 er bent &
ad auka purfi krofur um geaedi og 6ryggi i heil-
brigdispjonustunni (Heilbrigdisraduneytid, 2019).
Undanfarin ar hafa verid innleiddar markvissar
adferdir geedastjornunar & SAK til ad tryggja gaedi
og 6ryggi i allri starfseminni. SAk hefur hlotid al-
pjédlega gaedavottun a heilbrigdispjonustu og er
fyrsta heilbrigdisstofnunin & Nordurlondum til ad
hljota vottun Det Norske Veritas (DNV-GL) en pad
er eitt o6flugasta fyrirtaekid & sinu svidi i heimin-
um. Jafnframt er til stadar vottun & allri starfsemi
SAk samkveemt ISO 9001:2015 (Sjukrahusid a
Akureyri, 2019a). Badar vottanir taka til gaeda-
kerfis og gaedastjérnunar, ahaettustyringar og
ahaettumats, skipulags allrar kliniskrar pjénustu,
starfsadstodu, husnaedis og réttindi sjuklinga
(Sjukrahusid & Akureyri, 2019b).

SAk er kennslusjukrahus Haskélans a Akureyri
(HA) og sameiginlegur vettvangur er Heilbrigdis-
visindastofnun Haskélans & Akureyri (HHA) (Ha-
skolinn & Akureyri, e.d.). SAk er skilgreint sem
kennslusjukrahls og er stefna sjukrahussins ad
vera haskélasjukrahlis (Sjukrahlsid a Akureyri,
2020). Heilbrigdispjonustan & SAk er skipt upp
i prju klinisk svid: Brada- og préunarsvid, hand-
leekningasvid og lyflaekningasvid auk fjarmala-
svids. Geddeild SAk heyrir undir lyflaekningasvié
(Sjukrahusid & Akureyri, 2018a).

Gedheilbrigdispjonusta

Undanfarna aratugi hefur ordid mikil breyting
a gedheilbrigdiskerfinu & Vesturléndum. Opin-
ber stefna hefur verid ad minnka vaegi ged-
sjukrahtsa og efla pjoénustu i naersamfélaginu,
til ad mynda innan heilsugaeslu (Capdevielle and
Ritchie, 2008; Heilbrigdisraduneytid, 2019; Preti
o.fl., 2009). Meginmarkmid gedheilbrigdismala
skv. stefnu og adgerdadztiun i gedheilbrigdis-
malum til arsins 2020, sem Alpingi sampykkti i
april 2016, tilgreinir ad géd gedheilsa og andlegt
heilbrigdi studli ad pvi ad einstaklingar geti tekid
fullan patt i samfélaginu, nytt heefileika sina og
lagt sitt af moérkum. Andlegt heilbrigdi studlar
ad virkri patttoku i samfélaginu, god gedheilsa
er undirstada lifsgaeda sem gerir folk faert um ad
finna tilgang me$ lifinu (Heilbrigdis- og Trygging-
armalaraduneytid, 2001; Heilbrigdisraduneytid,
2019; bpingskjal nr. 1217/2015-2016). Mikilvaegt
er ad einstaklingum og adstandendum bpeirra,
sem glima vid gedraskanir, sé bodid ad hafa ahrif
a medferdarurraedi (World Health Organisation,
2005). Meginmarkmi® gedheilbrigdispjonustu eru
ad baeta gedheilbrigdi og auka lifsgaedi.

Gedheilbrigdispjonusta a SAk

A SAk er eina sérhaefda geddeildarpjonustan
utan hofudborgarsvaedisins hér & landi. Ged-
deild SAk skiptist i legudeild og dag- og géngu-
deild sem veitir sjuklingum, 18 ara og eldri sem
glima vid gedraskanir, alhlida medferdarpjonustu.
Med&ferdaradilar sem starfa & geddeild SAk eru i
nanu samstarfi vid annad starfsfolk SAk, starfs-
folk heilsugaeslustédva og félagspjonustu sveitar-
félaga. Legudeild geddeildar SAk veitir soélar-
hrings- og dagspjénustu. Ad hdmarki er haegt ad
veita tiu sjuklingum sélarhringsmedferd og tveim-
ur i dagspjonustu. Forgangsverkefni eru brad-

GEDVERND « 49. ARG. « 2020



veikir sjuklingar med gedrofseinkenni og peir sem
eru metnir i sjalfsvigsheaettu. Flestar innlagnir eru
brédainnlagnir sem koma i gegnum bradamottoku
SAk, adrar eru af bidlista samkvaemt tilvisunum
sem berast fra heilbrigdisstarfsfolki. Ahersla er
16g8 & reglubundi® mat fagadila & sjukdéms-
einkennum og sjuklingum er tryggd videigandi
medferd. Avallt er tekid mid af sjikdémsastandi
pegar unniéd er ad medferdaraaetlun en mikilveegt
er ad freeda sjuklinga um hlutverk peirra i bata-
ferlinu. bekking medferdaradila tryggir videigandi
studning, medferd i bradafasa veikinda og skapar
grundvdll fyrir einstaklingsmidad medferdarstarf.
Starfsemi dag- og gongudeildar geddeildar SAk er
m.a. félgin i vidurkenndri samtalsmedferd, idju-
hépum og grunnamskeidum i hugraenni atferlis-
medferd. Langveikum sjuklingum med alvarlegar
gedraskanir (e. Serious Mental Iliness, SMI) er
veitt pjénusta a deildinni, m.a. med studningsvis-
télum og lyfjamedferd. Sjuklingahdpar i forgangi
eru einstaklingar med gedrof, peir sem eru metnir
i sjalfsvigshaettu, sjuklingar med born & heimili
eda barn i vaendum eda yfirvofandi brotthvarf
frd nédmi/vinnu. Heilsugaeslan tekur vid eftirfylgd
sjuklinga eftir ad medferd & dag- og gongudeild
lykur. Umfjollun um gedheilbrigdispjonustu @ SAk
kemur fram i gaedahandbdk SAk (2020), nanar
tiltekid i stefnumodtun geddeildar SAK.

Tveer heilbrigdisstofnanir starfa i heilbrigd-
isumdaemi SAk, en paer eru Heilbrigdisstofnun
Nordurlands (HSN) og Heilbrigdisstofnun Austur-
lands (HSA). Mikilvaegt er ad g6é samvinna og
samfella sé & milli pjénustustiga og heilbrigdis-
stofnana a upptokusvaedi SAK.

Fjolskylduhjakrun

Mikilveegt er ad su medferdarvinna sem fer fram
a geddeildum sé eftir bestu pekkingu & hverjum
tima til ad hdmarka mogulegan medferdararangur
a sjukdomum sem hafa mikil ahrif & samfélagid.
Vidurkenning og pekking & ad félagslegt heilbrigdi
er mikilvaegur hluti af heilsu hefur aukist undan-
farin ar. Jafnframt eru fjolskylda og vinir mikil-
vaegir hlekkir i félagslegu heilbrigdi (Deatrick,
2017). Synt hefur verid fram & med kenningum,
storfum og rannsoknum & svidi hjukrunar ad fjol-
skyldan hefur umtalsverd ahrif & heilbrigdi og
vellidan innan hennar (Shajani og Snell, 2019).
Veikindi fjolskyldumedlims er vidfangsefni allrar
fjolskyldunnar par sem veikindi auka oft alag a

Fjolskyldumidud pjonusta geddeildar & Sjukrahusinu & Akureyri

fjdlskylduna og geta haft ahrif & vidhorf og sam-
skipti innan hennar. Fjolskylduhjukrun byggir & pvi
ad horft er & einstaklinginn innan fjélskyldunnar
og fjdlskylduna sem eina heild (Saveman, 2010;
Shajani og Snell, 2019). Fj6lskylduhjukrun getur
baett samskipti og studlad ad pvi ad fjolskyldur
séu betur undirbUnar ad taka patt i medferdar-
ferlinu og byriji fyrr ad undirblda Utskriftir (Bléndal
o.fl., 2014; Deatrick, 2017). Legutimi sjuklinga
a sjukrahtisum hefur verid ad styttast og auknar
krofur um ad fjolskyldur adstodi sjuklinga og
sinni umonnun peirra heima. Fjolskyldur eru pvi
i aukinni porf fyrir studning og freedslu (Bléndal
o.fl., 2014).

Calgary fj6lskyldumats- og medferdarlikanid
byggir @ hugmyndafraedi hjlukrunarfreedinganna
dr. Lorraine M. Wright og dr. Maureen Leahey.
Likani® hefur verid i préun fra arinu 1980 en
fjolmargar rannsoknir @ pvi hafa skapad gagn-
reynda pekkingu i fjolskylduhjukrun (Leahey og
Wright, 2016). Calgary fjolskyldumatslikani®
samanstendur af premur meginflokkum: Form-
gerd, proska og virkni. Flokkarnir prir geta aud-
veldad hjukrunarfreedingi ad greina styrkleika,
veikleika, vanda og finna hvada patti parf ad
vinna med (Shajani og Snell, 2019; Svavars-
dottir, Sigurdardottir og Tryggvadottir, 2014). Til
ad draga upp mynd af fjolskyldu og meta eru
fjolskyldutré og tengslakort mikilvaeg verkfeeri.
Fjolskyldutré er skyringarmynd af samsetningu
fjdlskyldunnar en tengslakort er mynd sem skyrir
tengsl fjélskyldunnar vid adila utan hennar. Hjukr-
unarfraeedingar sem atta sig & heildarmynd fjol-
skyldunnar geta notad pekkinguna til ad valdefla
fjélskylduna (Shajani og Snell, 2019; Svavars-
dottir o.fl., 2014; Sveinbjarnardottir, Svavarsdott-
ir og Wright, 2013). Fj6lskyldumedferdarlikani®
leggur aherslu & ad gefa fjolskyldunni taekifeeri
til ad tja sig um reynslu sina af veikindum. I stad
pess ad einblina & vandamal fjolskyldunnar er
lagt upp ur pvi ad fjolskyldan finni hvar styrk-
leikar liggja. Markmididé er ad veita fjélskyldum
sjuklinga aukinn studning i veikindum. Med goédri
upplysingas6fnun, naergaetni, virdingu og igrund-
udum medferdarspurningum geta hjukrunarfreed-
ingar dregid ur pjaningu fjélskyldna og studlad ad
bata (Shajani og Snell, 2019).

Samkvaemt rannsokn Sveinbjarnadottir o.fl.
(2013) sem gerd var a geddeild LSH geta styrk-
leikamidud medferdarsamtol vid fjélskyldur, likt
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og notud eru i Calgary likaninu, aukid upp-
lifun fj6lskyldumesdlima & hugreenum- og tifinn-
ingalegum studningi. Stutt medferdarsamtal vid
fjolskyldu par sem hjukrunarfreedingur leggur
aherslu & ad heyra hvada ahyggjur fjolskyldan
hefur og svarar spurningum fjolskyldumedlima
getur komid i veg fyrir eda minnkad pjaningu i
fjdlskyldunni (Benzein, Johansson og Saveman,
2004; Svavarsdottir o.fl., 2015; Svavarsdottir,
Tryggvadottir og Sigurdardottir, 2012; Svein-
bjarnardottir o.fl. 2013). I samtalinu adstodar
hjukrunarfraeedingurinn fjolskyldu vid ad sja styrk-
leika sina, leidbeinir fjolskyldunni hvernig hun
getur tekist & vid pjaningar og par med studlad
ad og vidhaldi® arangursrikri virkni innan hennar
(Svavarsdoéttir o.fl., 2014). Rannsoknir hafa synt
ad Calgary fjolskyldumats- og medferdarlikanid
eykur gadi hjukrunar sjuklings og fj6lskyldu
og eykur arangur medferdar. Medferdarheldni
eykst pegar fjolskyldur og sjuklingar hjalpast
vid ad muna hvad fer fram i medferdarsamtélum
vid heilbrigdisstarfsmenn (Sveinbjarnaddttir o.fl.,
2013, Sveinbjarnardéttir og Svavarsdottir, 2019;
@stergaard o.fl., 2020).

Innleiding fjolskylduhjukrunar a SAk
Framkvamdastjorn tok akvérdun um ad innleida
Calgary fjolskylduhjukrun & atta deildum SAKk.
Stefna og framtidarsyn SAk sem gildir til arsins
2021 tilgreinir ad einn af lykilpattum i pjonustunni
sé innleiding fjolskylduhjukrunar (Sjukrahlsid a
Akureyri, 2018b).

I stefnumatun fjélskylduhjikrunar kemur fram
i geedahandbok SAk (2020) ad markmidid sé
ad efla samvinnu vid sjuklinga og fjolskyldur
beirra svo skjélstaedingar SAk fai framurskarandi
pjonustu.

Innleiding fjolskylduhjikrunar @ SAk byggir
a pekkingargrunni sem er til stadar innan Land-
spitalans (LSH). Oskad var eftir samradi Fagrads
fjolskylduhjukrunar og leidsdgn fra sérfreedingum
& LSH. I upphafi var skipadur verkefnastjori en
hann dsamt forstéduhjlkrunarfreedingum innleid-
ingardeilda tilnefndu 15 tengilidi fjolskylduhjukr-
unar. Tengilidir fengu skyrt hlutverk samkvaemt
starfslysingu og unnu sameiginlega ad adgerdara-
ztlun & undirblningstimabilinu. A hverri deild
voru i upphafi skilgreindir markhépar. Markmidi®
i nanustu framtid er ad bjoéda fleiri sjuklinga-
hépum og adstandendum peirra upp a fjolskyldu-

hjukrun eftir pvi sem medferdardrreedid proast.
Hugmyndin er su ad starfsfolk tileinki sér og leeri
ad notast vid verklagid adur en pad verdur vid-
teekara.

Adur en innleiding fjolskylduhjiukrunar hofst
var stefnumaétun og midlaegt verklag tilbuid. Verk-
lagsregla fjallar um fjolskyldumats- og meé-
ferdarlikanid, uppbyggingu medferdarsamtala,
upplysingasoéfnun, skraningu og leidbeiningar til
ad teikna fjolskyldutré/tengslakort. Utbdin voru
vasaspjold med leidbeiningum fyrir starfsfdlk i
gerd fjolskyldutrjda, tengslakorta og med leid-
beinandi spurningum sem studst er vid i med-
ferdarsamtolum. Fjolskyldutré veitir heilmiklar
upplysingar og gefa sjonrazna heildarmynd af
fjolskyldunni. Hjukrunarfraedingur sem sinnir fjol-
skylduhjukrun gerir fjolskyldutré til ad kanna innri
og ytri uppbyggingu fjélskyldunnar og samhengi/
adstaedur hennar, skilgreinir forgangsatridi og
hjalpar medferdaradilum ad hugsa um sjuklinginn
sem hluta af fjdlskyldu.

Upplysingum um fjolskylduhjukrun sem er
veitt & SAk tilheyrir sjukraskrd sjuklings. Heil-
brigdisstarfsfolk & SAk getur fylgt eftir peirri
fjolskylduhjukrun sem veitt hefur verid a 68rum
deildum SAk i sdmu og/eda i fyrri legum sjuklinga.
Med pessum heetti er meiri samfella til stadar i
studningi vid sjuklinga og adstandendur peirra.

Fjolskylduhjakrun a geddeild SAk

Sjuklingar sem glima vid gedraskanir geta att i
erfidleikum med ad vidhalda edlilegum fjolskyldu-
tengslum. Medferdaradilar geta haft ahrif a vid-
horf fjélskyldunnar med fraedslu og studningi og
a pann hatt studlad ad jakveedum samskiptum
(Radfar, Ahmadi og Khoshknab, 2014; Shajani
og Snell, 2019; Sveinbjarnadottir og Svavars-
dottir, 2019). bad skiptir mali ad kynna fyrir og
freeda sjuklinga og adstandendur um paetti sem
tengjast sjukdomum. Fj6lskyldur eru oft fyrsta
hjalp sjuklinga, talsmenn og radgjafar. Fjolskyldu-
studningur er samstarfsverkefni par sem med-
ferdaradili, sjuklingur og adstandendur eru beinir
patttakendur. Oformlegur fjélskyldustudningur
hefur lengi verid til stadar en eftir innleidingu
fjolskylduhjukrunar & SAk er pad ordid almennt
verklag ad bjéda fjolskylduhjukrun & legudeild
geddeildar SAk. Adstandendum stendur til boda
ad vera med sjuklingum i vidtélum a dag- og
gongudeildinni sé pess d6skad og pad sampykkt
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af sjuklingi. Megintilgangur er ad adstandendur
standi sjuklingum neerri i medferdinni. Hjukrunar-
freedingar eru mikilvaeg starfstétt @ geddeildum
par sem bpeir eru i mikilli naleegd vid sjuklinga
og adstandendur peirra. Hjukrunarfraedingar eru
i kjoradsteedum til ad fylgjast med framvindu og
lidan sjuklinga par sem peir eru til stadar allan
sélarhringinn, alla daga arsins.

Tilgangur meistararannséknar sem geré var a
geddeild SAk var ad stadfaera og proa spurninga-
lista um skjolstaedingsmidada pjonustu og kanna
upplifun skjélsteedinga af pjénustu geddeildar.
Meginnidurstadan rannsoknarinnar er ad ged-
deild SAk eigi ad bjoda upp & markvissa patttoku
fjslskyldunnar (Sélran Oladéttir, 2012). Onnur
meistararannsékn, sem var framkvaemd arid 2014
a geddeild SAk, fdl i sér ad rannsaka breytingar
a punglyndi, kvida, streitu og heilsutengdum lifs-
gaedum vegna innlagnar vid alvarlegu punglyndi
og kanna fjolskyldustudning i medferdinni. Skv.
nidurstédum spurningarlistans Studningur og
freedsla vid fjblskyldur (e. The Iceland-Family Per-
ceived Support Questionnaire; ICE-FPSQ), sem
metur upplifadan hugraenan og tilfinningalegan
studning, kom fram ad patttakendur matu hug-
raenan studning og fraedslu mun heerri en tilfinn-
ingalegan studning. Hugreenn studningur maeldist
i efri moérkum en tilfinningalegur studningur mun
leegri. betta stydur tilgatuna um ad fjolskyldu-
studningur sé ad einhverju leyti til stadar, en ljost
er ad heegt veeri ad gera mun betur hvad vardar
pennan patt pjoénustunnar (Gudjonsson, Svein-
bjarnardottir og Arnardottir, 2020).

I upphafi innleidingar fjdlskylduhjukrunar &
legudeild geddeildar var markhépurinn sem veita
atti fjolskylduhjukrun sjuklingar med punglyndi
og kvida sem dvéldu fimm daga eda lengur a
deildinni. Vidmidid var ad sjuklingum og adstand-
endum peirra veeri bodid a.m.k tvo fjolskyldu-
hjlkrunarvidtél & innlagnartima. Astaeda pess ad
markhopurinn var valinn er ad um er ad reeda yfir
helming pess sjuklingahdps sem veitt er medferd
allajafna. Viémidin hafa verid uppfaerd og eru pau
nu ad fjolskyldutré er gert hja ollum sjuklingum
sem eru inniliggjandi i fimm daga eda lengur og
einnig hja peim sem eru i endurinnlégn innan sex
manada og ad veitt sé fjolskylduhjukrunarvistal
tvisvar & pjénustutimanum. pratt fyrir pessa skil-
greiningu er 68rum sjuklingahdpum veitt fjol-
skylduhjukrun eftir pérfum. Markmi& deildarinnar
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er ad veita fjolskyldustudning og skipulogd fjol-
skylduhjukrunarvistol.

Einn tengilidur fjolskylduhjukrunar var til
stadar i upphafi en 68rum hefur verid beett vid.
Tengilidir fjolskylduhjukrunar eru abyrgir fyrir ad
vinna eftir stefnu SAk vardandi fjolskylduhjukrun
a geddeildinni. Helstu peettir i starfi tengilidalida
skv. gaedahandbdk SAk (2020) eru ad skipuleggja
med forstéduhjukrunarfreedingi umsaminn tima
fyrir fjolskylduhjikrun i medferdarstarfi, vinna
ad freedslu og kennslu fyrir hjukrunarfreedinga a
sinum deildum, greina forstéduhjukrunarfraedingi
fré framvindu asamt pvi ad vera 6drum hjakr-
unarfraedingum til leidsagnar um hugmyndafraedi
og notkun fjélskylduhjukrunar.

Stefnan er ad allir hjukrunarfraedingar/sjukra-
lidar @ legudeildinni taki patt i ad veita fjol-
skylduhjukrun og pvi hafa allir fengid fraedslu
um fj6lskylduhjukrun.  Fjolskylduhjukrun er
kynnt sjuklingum og adstandendum eftir fremsta
megni. Unnid er ad pvi kynna fjolskylduhjukrun
med markvissari heetti & deildinni og gera hana
synilegri fyrir sjuklinga og adstandendur peirra.
Almennt hefur gengid vel ad setja fram fjolskyldu-
tré hja sjuklingum sem tilheyra markhépnum
og st6dlud hjukrunargreining sem notast er vid
vardandi skraningu fjolskylduhjukrunar hefur nad
ad festa sig i sessi. Oformleg Uttekt sem gerd var
af tengilidum fj6lskylduhjukrunar a legudeild ges-
deildar i mars 2019 syndi ad fjolskyldutré var gert
i 74% tilfella og i annarri Uttekt var fjolskyldutré
gert i 83% tilfella.

Vidhorf hjukrunarfreedinga getur haft ahrif a
pad hvort og hvernig peir veita fjolskylduhjukrun.
Hjukrunarfreedingar sem eru peirrar skodunar
ad veikindi séu fjolskyldumal geta nad gddum
arangri i ad tileinka sér pekkingu og Kkliniska
faerni i ad veita fjolskylduhjukrun (Arna Skula-
dottir, Audur Ragnarsdéttir og Elisabet Konrads-
déttir, 2005; Coyne og Dieperink, 2017; Shajani
og Snell, 2019; Svavarsdottir o.fl., 2015). i
meistararannsokn sem var framkveemd & SAk var
vidhorf hjukrunarfreedinga og ljéosmaedra & SAk
til fjolskylduhjikrunar kannad medé spurningar-
listanum Families Importance in Nursing Care
- Nurses "Attitudes (FINC-NA). Nidurstédur gafu
til kynna aé vidhorf hjukrunarfreedinga & geddeild
SAk til fjolskylduhjukrunar var almennt jakvaett
(Aslaug Felixdottir, 2019; Benzein o.fl., 2008).
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Hopfjolskyldumedferd a SAk

Ein af steerstu askorunum stofnana sem vinna i
gedheilbrigdiskerfinu er ad takast & vid krofur um
salfélagslegar medferdir og veita pjonustu sem
er rekstrarlega hagkvaem. Geddeild SAk hefur
undanfarin ar unnid ad innleidingu hépfjolskyldu-
medferdar (e. Multifamily Group Therapy; MFGT)
en medferdarirraedid midar ad auknum studningi
vid adstandendur peirra sem glima vid ged-
raskanir. Pad er mikilvaegt i ndtimasamfélagi ad
tengja gedheilbrigdiskerfid meira Gt i samfélagid
og tryggja ad adstandendur hafi betra adgengi ad
medferdaradilum.

Geddeild SAk tekur patt i evropska Erasmus
verkefninu ,Digitalising a network for peer colla-
boration and learning in family and community
resources for workers in the social, educational
and mental health sectors". Verkefnid er unnid
med stofnunum og fagadilum i gedheilbrigdismal-
um fra Spani, Belgiu, Englandi, Finnlandi, RUmen-
iu og Grikklandi. Verkefnid er framhaldsverkefni
af 68ru Evropuverkefni sem geddeild SAk tok patt
i drunum 2012 - 2014 sem kalladist ,Family: Its
role in the empowerment of patient”. Samstarfs-
verkefni®d midar ad pvi ad stydja medferdaradila
i patttokulondunum ad vinna med bjargrad i
naerumhverfi samfélagsins. Samstarfid snyr ad
pvi ad skapa sameiginlegan rafreenan gagna-
grunn par sem haegt verdur ad nalgast fraedslu-
efni, verklag og upplysingar um Urraedi sem
gagnast sjuklingum og fjolskyldum peirra sem
glima vid gedraskanir. i tengslum vid verkefnid er
fyrirhugud Utgafa bokar (umfjéllun um ymis med-
ferdardrraedi) og samstarfsrannsékn sem verdur
fjallad um i stuttu mali hér i framhaldi.

Innleiding hopfjdlskyldumedferdar & geddeild
SAk er ein af afurdum pessa samstarfsverkefnis.
Hopfjolskyldumedferd byggir & og sameinar ein-
staklings-, fjélskyldu og hépmedferdir. Medferdar-
Urraedid visar til pess ad margar olikar fj6lskyldur
og medferdaradilar med ymsa sérpekkingu vinna
saman a hverjum tima. Med pessu moti er haegt
ad vinna med samskiptavanda innan margra fjol-
skyldna a@ hverjum tima. Unnid er eftir blondudum
medferdarnalgunum og sérpekkingu peirra fag-
stétta sem koma ad medferdinni. Hlutverk mes-
ferdaradila er ad leidbeina um samskipti, fraeda
og skapa jakvaed tengsl milli fidlskyldumedlima.
Hugmyndafraedi hépfjolskyldumedferdar snyr ad
pvi ad patttakendur eru ad einhverju leyti sinir

eigin medferdaradilar. Tilgangur medferdar er ad
deila og lzera af reynslu annarra ad takast a vid
gedraskanir, greina oaeskileg samskipti og auka
samskiptafaerni. bad getur haft jakveed ahrif ad
heyra sogur annarra til ad atta sig a eigin vanda-
malum. patttakendur meta sjalfir hver vidfangs-
efnin eru & hverjum tima, en med peim haetti er
unnid ad pvi ad efla feerni og auka abyrgd peirra
sem veitt er gedheilbrigdispjénusta.

Eitt af markmidum hoépfjélskyldumedferdar er
ad takast & vid einangrun, draga ur alagi hja fjol-
skyldum peirra sjuklinga sem glima vid alvarlegar
gedraskanir, auka patttoku fjdlskyldunnar i virkri
medferd og draga Ur haettu & kulnun hja mes-
ferdaradilum med pvi ad dreifa abyrgd. bessu er
haegt ad na fram med eftirfarandi haetti: Studla
ad pvi ad fjolskyldur nyti og hamarki bjargrad i
naerumhverfi, studla ad virkri patttoku til ad na
samst6du og baeta samskipti og i pridja lagi ad
virkja patttakendur i medferdarlegum tilgangi
fyrir adra patttakendur (Sempere og Fuenzalida,
2013).

Fyrsti hopfjolskyldumedferdarhopurinn tok til
starfa i Elche (Spann) i lok arsins 2005. Frum-
kvodlar ad tilurd samstarfsverkefnisins eru Javier
Sempere (gedlaeknir) og Claudio Fuenzalida (sal-
fraedingur), en peir starfa @ CTI i Elche (Centre
de Terapia interfamiliar, e.d.). Sempere og Fu-
enzalida hafa séd um handleidslu og skipulag
medferdarteyma i patttokuléndunum sem sinna
hépfjolskyldumedferd, m.a. komu peir snemma
ars 2014 til Islands og leidbeindu medferdarasd-
ilum & geddeild SAk. Med&ferdaradilar fra SAk hafa
einnig farid til Elche og Namur (Centre-Neuro-
Psychiatrique-Saint-Martin-dave-Namur, Belgia)
og tekid patt i hopfjolskyldumedferd og fengid
leidbeiningar/kennslu.

I mars 2014 for fyrsti medferdarhépurinn af
stad & geddeild SAk. Akvedid var ad bjoéda fimm
sjuklingum og fjolskyldum peirra patttoku i hépn-
um. Allir sjuklingarnir h6fdu lengi pegid pjonustu
a geddeild SAk og talin var porf & studningi vid
fjélskyldur peirra. Gerd var athugun par sem leit-
ast var vid ad fa dypri innsyn i vidfangsefnid til ad
medferdaradilar attudu sig betur & porfum skjol-
staedingshopsins par sem nytt medferdarirraedi
er i métun. Grofar athuganir gafu til kynna ad
sjalfsmat og lifsgaedi patttakenda virtust aukast
a medferdartimabilinu. Fram kom hja patttak-
endum i nafnlausri vidhorfskénnun aé peir fundu
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fyrir meiri skilningi & veikindum og auknu um-
burdarlyndi. Allir uppliféu betri samskipti heima
0g opnari umraedur. I einum af niu medferdar-
timum toku Sempere og Fuenzalida patt asamt
pvi ad leidbeina medferdaradilum.

Haustid 2019 var sex sjuklingum og adstand-
endum peirra bodin patttaka i 68rum lokudum
hoépi sem var veitt medferd. Annar hépurinn lauk
medferdinni i desember 2019. pbridji hépurinn hof
medferd i jandar 2020 en ekki reyndist unnt ad
kldra hann vegna Covid-19. Akvedid var i upphafi
ad leggja meeliteeki fyrir patttakendur i mes-
ferdarhopunum i peim tilgangi ad undirbla for-
rrannsokn fyrir alpjédlega samanburdarrannsdékn
i samstarfi vid fagadila i gedheilbrigdiskerfinu i
Namur og Elche. bad verklag sem unnid hefur
verid ad i forrannsékn & geddeild SAk verdur yfir-
faert og stefnt ad framkveema a arinu 2021. Sida-
nefnd heilbrigdisrannsdkna a SAk hefur veitt 6l
tilskilin leyfi fyrir fyrrgreindum rannséknum.

Lokaord
Framkvamdastjorn ték akvérdun um ad innleida
Calgary fjolskylduhjukrun & SAk en verkefnid
er hluti af stefnumétun SAk sem gildir til arsins
2021. Margir peettir hafa haft mikid ad segja
um velgegni innleidingarinnar og framtidarhorfur
fjolskylduhjukrunar @ SAk. Innleiding fj6lskyldu-
hjukrunar & LSH & arunum 2007 - 2011 hefur rutt
brautina par sem margt hefur verid haegt ad stad-
faera & SAk. Reynsla og kunnatta sérfreedinga a
LSH hefur verid dyrmeetur pekkingarbrunnur fyrir
verkefnahdp fjolskylduhjikrunar a SAk ad leita i.
Framkvamdastjorn og verkefnahépur fjol-
skylduhjukrunar @ SAk hoéf undirblUning og inn-
leidingarferli fjolskylduhjukrunar med metnadi og
verkefninu hefur verid fylgt vel eftir. A innleidingar-
timabilinu voru framkvaemdar tveer meistararann-
soknir sem fj6lludu um vidhorf hjukrunarfreedinga
og ljésmaedra a SAKk til fjolskylduhjikrunar sem er
almennt jakvaett (Aslaug Felixdéttir, 2019; Gunn-
hildur Osk Saebjornsdéttir, 2018). Nidurstodur
rannsoknanna voru kynntar a alpjédlegri fjol-
skylduhjukrunarradstefnu i Washington D.C. arid
2018 og a radstefnu Hjukrunar 2019. Innleiding
fjolskylduhjukrunar & SAk hefur verid kynnt a
ymsum vettvangi, p.m.t. Nordurlandarddstefnu
svaefinga- og gjérgaesluhjukrunarfreedinga 2019,
hjukrunarpingi 2016, Visindadégum gedhjukrunar
2017 og 2020, Visindadégum SAk og HHA 2018

Fjolskyldumidud pjonusta geddeildar & Sjukrahdsinu & Akureyri

og 2019. Simenntun HA i samstarfi vid Heil-
brigdisvisindasvid HA og SAk héldu vinnustofu i
fjolskylduhjukrun i oktéber 2018 med dr. Lorraine
M. Wright og dr. Janice M. Bell . Med studningi
stjérnenda téku fimmtan tengilidir & SAk patt i
vinnustofunni sem reyndist peim mikil hvatning
til ad efla sig i hlutverki tengilida i innleidingar-
ferli fj6lskylduhjukrunar. Stefnt er ad framhalds-
namskeidi med Lorraine M. Wright ad vori 2021
i samstarfi vid somu stofnanir og eru tilgreindar
hér ad ofan.

Markviss fjolskylduhjakrun er
pattur i ad efla pverfaglega teymisvinnu & ged-
deild SAk. Fjolskylduhjikrun hefur ahrif & dag-
lega vinnu & deildinni (gaedi hjukrunar aukast)
og aukin samvinna vid fjélskyldur sjuklinga leidir
til markvissari Utskrifta. Samreemt verklag og
skraning hjukrunar gerir pad ad verkum ad mes-
ferdaradilar a geddeild SAk sem sinna sjuklingum
geta med audveldum heetti séd hvad hjakrun
hefur unnid med, t.a.m. greiningu vandamala,
markmidssetningu og medferdardzetlanir. Med
samraemdu verklagi fjolskylduhjukrunar a SAk
eiga heilbrigdisstarfsmenn a 68rum deildum SAk

mikilvaegur

med einfoldum haetti ad geta fylgt eftir peim
pattum sem hjukrun & geddeild hefur unnid med.
Pad sama gildir um adra heilbrigdisstarfsmenn
sem starfa & 68rum heilbrigdisstofnunum a upp-
tékusveedi SAk.

Stefna hjukrunar & geddeild SAk er ad hefja
innleidingu fjélskylduhjukrunar & géngudeild ged-
deildar SAk og ad efla fjolskylduhjukrunarvistol
skv. skipulagsramma Calgary vid adstandendur
sjuklinga & legudeildinni.  pvi felst m.a. ad auka
synileika og veegi fjélskylduhjikrunar. I upphafi
var 16gd ahersla & ad adstandendur kaemu a
deildina og fai vidtol vid hjukrunarfreedinga asamt
sjuklingi. Alheimsfaraldur Covid-19 haf&i pau ahrif
ad heimsdknir adstandenda voru takmarkadar
og a timabilum gilti heimsdknarbann. Til pess
ad bregdast vid breyttu astandi var akvedid ad
Utbua verklag (samrad vid LSH) til pess ad sinna
fjolskylduhjukrun einnig utan deildar. Markmi&id
verdur afram ad veita faglega fjolskylduhjikrun
pratt fyrir takmarkanir & heimséknum. Ahersla
verdur 16gd a ad adstandendur geti nytt teekni
(simtal eda myndsamtal) i samskiptum vid heil-
brigdisstarfsfolk. Avinningur pess getur verid ad
audvelda samskipti vid adstandendur sem ekki
eiga heimangengt a geddeild SAk. Mikilvaegt er ad
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geta sinnt fjdlskylduhjukrun i dreifdari byggdum
landsins.

Formlegt samtal hefur att sér stad milli fram-
kvaemdastjéra hjukrunar a SAk, framkvaemda-
HSN, framkvaemdastjora
hjukrunar @ HSA og verkefnastjora fj6lskyldu-
hjukrunar @ SAk vardandi verklag fjélskylduhjikr-

stjora hjukrunar a

unar & SAk. Fjolskylduhjukrun hefur verid kynnt
framkvaemdastjorunum og heilbrigdisstofnunum
HSN og HSA hefur verid bodid ad notast vid verk-
lag fjolskylduhjakrunar & SAk. Samraemt verklag

,

getur aukid samfellu i fjolskyldustudningi hja
sjuklingum sem fa pjonustu @ mismunandi stigum
heilbrigdispjénustunnar.

Afar mikilveegt er ad kanna upplifun pjon-
ustupega (sjuklinga og adstandenda) af peirri
pjonustu sem SAk veitir og meta gzdi heil-
brigdispjonustunnar. Stefnt er ad pvi ad hefja
rannsokn a arinu 2021 i samstarfi vid HA par sem
pjonustupegum & SAk verdur bodid ad taka patt
og greina fra reynslu sinni af fjélskylduhjakrun a
SAk, pb.m.t. geddeildinni.

Hopfjolskyldumedferd bydur upp & breytingar
fra sjukrahtsmidadri til samfélagslegrar nalgunar
og getur aukid likur & almennri jakveaedri vitund
samfélagsins um gedheilbrigdismal. Med pvi ad
geddeild SAk bjodi upp a hopfjolskyldumedferd
er verid ad auka fjolbreytni medferdaridrraeda
a Eyjafjardarsvaedinu og gedheilbrigdiskerfid er
faert naer samfélaginu.
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Utdrattur

A SAk er eina sérhaefda geddeildarpjonustan
utan héfudborgarsvaedisins en hun skiptist i legu-
deild og dag- og goéngudeild geddeildar. Mikil-
vaegt er ad hafa medferdarstarf & geddeildum
i samraemi vid bestu pekkingu til ad hamarka
mogulegan medferdararangur a gedsjukdomum
en gedraskanir hafa mikil ahrif & samfélagid.
Sjuklingar sem glima vi® gedraskanir geta att i
erfidleikum med ad vidhalda edlilegum fjolskyldu-
tengslum. Synt hefur verid fram & med kenn-
ingum, stérfum og rannséknum a svidi hjukrunar,
ad fjolskyldan hefur umtalsverd ahrif & heilbrigdi
og vellidan innan hennar. Framkvaemdastjorn SAk
tok akvordun um ad innleida Calgary fjolskyldu-

Fjolskyldumidud pjonusta geddeildar & Sjukrahusinu & Akureyri
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hjukrun & atta deildum. Oformlegur fj6lskyldu-
studningur hefur lengi verid til stadar & geddeild
SAk. Eftir innleidingu fjolskylduhjukrunar er pad
ordid almennt verklag ad bjéda fjolskylduhjukrun.
Markviss fjolskylduhjukrun er mikilvaegur pattur i
ad efla pverfaglega teymisvinnu a geddeild SAk.
Fj6lskylduhjakrun hefur ahrif 8 daglega vinnu a
deildinni og aukin samvinna vid fjélskyldur sjukl-
inga leidir til markvissari Utskrifta.

Ein af dskorunum stofnana sem vinna ad ged-
heilbrigdi er ad takast & vid krofur um salfélags-
lega medferd og veita pjonustu sem er rekstrar-
lega hagkvaem. Geddeild SAk hefur undanfarin
ar unnid ad innleidingu hopfjdlskyldumedferdar
(e. Multifamily Group Therapy, MFGT) en med-
ferdarlrraedid midar ad auknum studningi vid
adstandendur peirra sem glima vid gedraskanir.
Hopfjolskyldumedferd byggir & og sameinar ein-
staklings-, fjolskyldu- og hdpmedferdir. Med-
ferdarurraedid visar til pess ad margar Olikar
fjolskyldur og medferdaradilar med margvislega
sérpekkingu vinna saman a hverjum tima. Med
pessu méti er haegt ad vinna med samskipta-
vanda innan margra fjolskyldna & hverjum tima.
Hépfjolskyldumedferd bydur upp a breytingar fra
sjukrahUsmidadri nalgun til samfélagslegrar og
getur aukid likur & almennri jakvaedri vitund um
gedheilbrigdismal. Med pvi ad geddeild SAk bjdsi
upp a hopfjélskyldumedferd er verid ad auka fjol-
breytni medferdarirraeda a Eyjafjardarsvadinu
og gedheilbrigdiskerfid er faert naer samfélaginu.

Abstract

Akureyri Hospital (SAk) has the only specialized
psychiatric ward outside the capital, it is divided
into an inpatient and a day- and outpatient ward.
It is important that psychiatric wards practice
evidence based treatment in order to maximize
the possible treatment success, mental illness
have a great impact on the society. Patients with
mental disorders may have difficulty maintaining
normal family relationships.Theories, experiences
and researches in the field of nursing have shown
that the family has a significant impact on the
health and well-being of individuals within the
family. The Board of Chief Executives at SAk deci-
ded to implement Calgary Family Nursing in eight
wards. Informal family support has long been
provided at SAk's psychiatric ward. Following the
implementation of family nursing, it has become
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a common practice to provide. Efficient family
nursing is an important part of strengthening
interdisciplinary teamwork at SAk's psychiatric
ward. Family nursing affects the work process and
increases collaboration with the patients” fami-
lies and leads to a more efficient discharge. One
of the challenges for institutions working in the
mental health system is to address the demands
for psychosocial treatments and provide cost-ef-
fective services. In recent years, SAk's psychiatry
department is implementing MultiFamily Group
Therapy (MFGT), the treatment aims to increase
support for families of those who suffer from

mental disorders. MFGT combines individual, fa-
mily and group therapies. MFGT refers to the fact
that different families and therapists with diffe-
rent expertise collaborate. In this way, it is pos-
sible to work with communication problems within
many families at once. MFGT offers changes from
a hospital-oriented to a societal approach and can
increase the likelihood of the community's gene-
ral positive awareness of mental health issues.
With SAk's psychiatric ward offering MFGT, the
variety of treatment options in the Eyjafjordur
area is being increased and the mental health
system is being brought closer to the community.

GEDVERND « 49. ARG. « 2020



Asta Bjarney Pétursdéttir og Erla Kolbrin Svavarsdottir

Fjolskyldumiouo
studningsmeodfero i
sérhaefdri liknarpjonustu

Ritrynd grein

Inngangur

Pad er vel pekkt ad nanir aettingjar sjuklinga
med lifségnandi krabbamein purfa & sérhafédum
studningi ad halda, vegna pess mikla alags sem
getur fylgt veikindaferlinu og afleidingum pess
(Kent o.fl.,, 2016). Synt hefur verid fram a ad
veittur studningur i formi medferdarsamraedna
getur styrkt adstandendur i ad vera betur i stakk
buna til ad takast a vid paer erfidu upplifanir
sem geta fylgt sjukdomsferlinu (Petursdottir og
Svavarsdottir, 2019) og einnig i sorgarferlinu eftir
andlat sjuklingsins (Petursdottir o.fl., 2020). Faar
alpjésdlegar rannsdknir innan hjukrunar hafa verid
gerdar & ahrifum pess ad veita fjdlskyldum sem
eru ad takast a vid lifségnandi krabbamein sér-
haefdan studning (Becqué o.fl., 2019). I fraedilegri
samantekt & rannséknum a hjukrunarmedferdum
til studnings adstandendum sjuklinga i liknar-
heimapjonustu, voru einungis atta rannsdknir
sem uppfylltu vidmid samantektarinnar (Becqué,
o.fl., 2019). i einungis einni af peim rannséknum
syndu nidurstédur fram a marktaekan mun a and-
legri lidan hjad medferdarhdpnum samanborid vid
samanburdarhoépinn (Leow o.fl., 2015).

Engar slikar rannsdknir hafa verid gerdar
hérlendis og eru allar prjar rannsdknirnar sem
hér verda kynntar peer fyrstu til ad kanna ahrif
sérhaefds studnings handa fj6lskyldum i pessum
floknu adstaedum. Um er ad raeda doktorsverkefni
i hjukrunarfraedi vid hjukrunarfraedideild Haskdla
fslands og leidbeinandi var Erla Kolbrin Svavars-
dottir, professor. Markmid verkefnisins var ad
proa, innleida og meta arangur ihlutunar sem
felur i sér styrkleikamidadar medferdarsamraedur
(FAM-SOTC) fyrir nana adstandendur sjuklinga
med lifsognandi krabbamein (Petursdottir og
Svavarsdottir, 2019; Pétursdéttir, 2020).

Hér verdur farid yfir helstu nidurstédur
priggja rannsokna af fjérum sem doktors-
verkefnid samanstendur af. Kenningarfraedilegir
grunnar rannsoknanna voru annars vegar Calgary
fjolskyldumats- og medferdarlikénin (Shajani og
Snell, 2019; Wright og Leahey, 2013), sem Lorra-
ine M. Wright og Maurice Leahey eru frumkvddlar
ad og hins vegar likanid um vidbrogd vid missi;
Range of Response to Loss Model (Machin, 2001).

Medferdarsamraedur veittar i
liknarmedferd fyrir og eftir andlat
nains fjolskyldumedlims - (FAM-SOTC
Pre- and Post-Loss)

Vid préun styrkleikamidadra medferdarsamradna
(Family Strengths Oriented Therapeutic Con-
versation Pre- and Post-Loss) sem veittar eru til
studnings fjolskyldum sem eru ad takast a vid
lifsdgnandi krabbamein, lifslokaferlid og timabilid
eftir missinn, var 16gd ahersla a sértaekar studn-
ingsparfir peirra (Lambert o.fl., 2012; Osse o.fl.,
2006). Um er ad raeda styrkleikamidada nalgun
fjolskylduhjukrunar (Feeley og Gottlieb, 2000;
Gottlieb, 2013; Gottlieb, 2014; Gottlieb og Gott-
lieb, 2017; Wright, 2015) sem er virkjud sam-
kveemt gagnreyndum nidurstédum rannsékna
(Bryant, 2009; Duhamel og Talbot, 2004; Eisma
o.fl., 2017; Huges o.fl., 2015; Nielsen o.fl., 2017;
Rempel o.fl., 2007; Rumpold, o.fl., 2017; Shipley,
2010; Trevino o.fl.,, 2017; Watanuki o.fl., 2006)
og peer haféar ad leidarljési vid gerd kliniskra
leidbeininga medferdarinnar. Grunnpeettir FAM-
SOTC medferdarsamreednanna eru virkjadir med
tilliti til sértaekra studningsparfa pessara fjol-
skyldna med aherslu & gagnreyndar nidurstédur
rannsékna innan liknarmedferdar. I pvi sambandi
ma nefna nidurstédur nylegrar rannsoknar tengt
ovissu um framgang veikindaferlisins p.e. lifs-
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o6gnandi krabbameins og hvada ahrif slik upplifun
hefur & adstandendur (Arias-Rojas o.fl., 2019).
Nidurstédur syndu fram a ad pessi upplifun hafdi
veruleg ahrif & hatt hlutfall adstandenda sjuklinga
i liknarmedferd. Bent hefur verid & hvada peetti
megi virkja gegnum styrkleikamidada nalgun
til ad draga Ur peirri neikvaedu tilfinningu sem
fylgir pessari dvissu sem einkennir lifségnandi
veikindi. Pad ad fjolskyldumedlimum sé bodid
ad tja reynslu sina af veikindaferlinu er einn af
grunnpattum medferdarinnar og ma virkja i sam-
raeedunum i peim tilgangi ad veita patttakendum
teekifeeri til ad setja pessa reynslu i ord og gera
hana opinbera 6&8rum i fjélskyldunni (Shajani og
Snell, 2019; Wright og Leahey, 2013). Synt hefur
verid fram & ad med pvi megi draga Ur neikvaedri
tilfinningu sem fylgir dvissunni og e.t.v. hefur
verid bezeld og getur ordid vidvarandi pegar mikil
dvissa er um framgang veikindaferlisins eda loka-
ferli pess. Pad eru einnig peettir sem geta aukid
a pessa neikvaedu tilfinningu og hjukrunarfreed-
ingurinn sem styrir samraeedunum bparf ad vera
vakandi fyrir og varast. f pvi sambandi hefur verid
bent & hversu mikilvaegt er ad upplysingar um
einkennamedferd tengt framgangi sjukdoémsins
séu gefnar med mjog skyrum en jafnframt var-
feernum heetti (Arias-Rojas o.fl., 2019). Nidur-
stodur nylegrar rannséknar hafa synt fram a ad
upplifun adstandenda af auknum studningi fra
heilbrigdisstarfsfolki getur dregid ur neikvaedri
tilfinningu tengt évissu (Arias-Rojas o.fl., 2019).
bpessar gagnreyndu nidurstodur hafa ekki verid
stadfestar fyrr med visindalegum haetti innan
liknarmedferdar.

Faar rannsoknir eru til vardandi paer ahyggjur
sem helst sxkja & adstandendur vid pessar
streituskapandi adstaedur (Zavagli o.fl.,, 2015).
Pad hefur hins vegar verid synt fram a ad
ahyggjur eru oft vidvarandi i daglegu lifi ad-
standenda sem eru ad annast um nainn attingja
med lifsdgnandi krabbamein (Zavagli o.fl., 2012).
Nidurstédur rannsdkna hafa leitt i 1jos ad pad eru
deemigerdar sérteekar ahyggjur sem helst leita
a pennan markhdp en pad eru ahyggjur tengt
Lframti® an tilgangs" og synt hefur verid fram a
tengsl vid salraena lidan med marktaekum heetti
(Zavagli o.fl., 2015). I pessu sambandi ma nefna
annan grunnpatt medferdarsamraednanna sem
felst i ad hvetja einstaklinga ad tja ahyggjur sinar.
Einnig er 16gd ahersla @ ad benda einstaklingum a

eigin styrkleika og hvernig haegt er ad nyta pa vid
pessar adstaedur.

Hér ad ofan hafa einungis verid nefndir orfair
paettir tengt préun medferdarsamraedna til ad
veita fjolskyldum studning og gefin nokkur deemi
um hvernig medferdin er adlogud sérteekum
studningspdérfum beirra sem eru ad takast vid
lifségnandi krabbamein. I Utgefnu doktorsverk-
efni (Pétursdéttir, 2020) og i greinum i ritryndum
timaritum (Petursdottir o.fl., 2020; Petursdottir
og Svavarsdottir, 2019) ma finna itarlega um-
fjollun um kliniskar leidbeiningar medferdarinnar
baedi fyrir og eftir andlat sjuklingsins. Hverjum
einstokum paetti medferdarinnar er lyst i doktors-
verkefninu og einnig rékstudningi asamt tilvitnun
i heimildir. tarleg lysing kemur auk pess fram
med hvada haetti hver adgerd er virkjud og til-
greint ef hjukrunarfraedingurinn parf sérstaklega
ad geeta ad akvednum pattum tengt vidkomandi
adgerd og med hvada heetti han er virkjud (Pét-
ursdéttir, 2020).

Rannsokn I

Fyrsta rannséknin félst i pvi ad meta arangur pess
ad bjéda nanum adstandendum (N=48) sjuklinga
med lifségnandi krabbamein i sérhaefdri liknar-
pjonustu (sja flaedirit bls. 27), patttoku i styrk-
leika midudum medferdarsamraedum (FAM-SOTC
Pre-Loss). Samraedurnar byggjast & Calgary fjo6l-
skylduhjukrun med aherslu & igrundadar sam-
raedur, skipulogdu mati & studningspérfum til ad
hjalpa fjolskyldum ad atta sig a styrkleika sinum
vid ad takast a vid oft erfidar adstaedur og pegar
lifslok nalgast (Petursdottir og Svavarsdottir,
2019). Styrkleikamidud nalgun samraednanna er
virkjud gegnum ymsar adferdir til ad maeta sér-
teekum studningspérfum peirra og med pvi ad
benda fjolskyldumedlimum & pa styrkleika sem
peir hafi til ad bera.

Adferdir

Markmid med rannsokn I var ad leggja mat a ar-
angur af patttéku i medferdarsamraedunum med
pvi ad meta upplifun patttakenda af fj6lskyldu-
studningi, ahrifum & andlega lidan og a hug-
laeega byréi umoénnunar. Spurningalistinn Fraedsla
og studningur hjukrunarfreedinga vid fjolskyldur
(ICE-Family Perceived Support Questionnaire;
Svavarsdottir og Sveinbjarnardottir, 2009) var
notadur til ad meta upplifun af fjélskyldustudn-
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ingi. bpunglyndis, kvida og streitu kvardinn (De-
pression, Anxiety, Stress Scales, DASS; Lovibond
og Lovibond, 1995) var notadur til ad meta sal-
reena lidan og kvardinn Brief Assessment Scale for
Caregivers (Glajchen o.fl., 2005) var notadur til
ad meta huglaega byrdi vegna umdénnunar.

Nidurstédur og umraedur

patttakendur i rannsékn I voru 48 adstandendur
0g 60.4% af peim voru konur, 80.8% voru makar,
11.5% déttir eda sonur og 3.8% foreldri eda
systkini. Flestir patttakenda voru eiginkonur, eldri
en 60 ara (77.1%) sem 6nnudust veika eigin-
menn sina. Nidurstédur dreifigreiningar fyrir end-
urteknar meelingar syndu ad nanustu adstand-
endur upplifdu marktaekt meiri studning veittan
af hjukrunarfraedingi, baedi tilfinningalegan (p <
0.001) og hugraenan (p < 0.001) i formi fraedslu
og abendingum um Urraedi 2-4 vikum eftir patt-
toku i tvo skipti, samanborid vid fyrir patttokuna.
Einnig uppliféu peir minni einkenni streitu (p
0.029) og huglaega byréi vegna umdénnunar (p
0.012) eftir patttoku i medferdarsamraedunum.
Pad voru ekki marktaekar breytingar & einkennum
kvida eda punglyndis eftir patttokuna. pad hefur
komid fram i freedilegri umfjollun um medferdir
til studnings adstandendum, ad naudsynlegt geeti
reynst ad hafa meéferdarstundir fleiri til ad peer

hafi ahrif &8 akvedna peetti eins og m.a. einkenni
punglyndis. Hjukrunarfreedingar sem sinna sér-
haefdri liknarpjonustu eru i miklum og nanum
samskiptum vid sjuklinginn og fj6lskyldu hans.
Med pvi ad bjéda til patttéku i medferdarsam-
reedum gefst peim teekifeeri til ad tja sig i vid-
kveemum adstaedum sem geta dregid ur upplifun
a erfidum tilfinningum.

Nidurstodur gafu til kynna ad fjolskyldan upp-
lifir meiri studning par sem markvisst er unnid
med sérhaefda fjolskylduhjukrun i formi mes-
ferdarsamraedna. bessar nidurstodur eru i takt vid
rannsoknir & gildi medferdarsamraedna a gedsvidi
Landspitala (Gisladottir o.fl., 2016; Sveinbjarnar-
dottir o.fl., 2013)

Rannsokn II

Rannsdkn II var byggd a adstandendum (n=51)
eftir andlat sjuklingsins (sja flaedirit bls. 27), 26
adstandendur voru i medferdarhopi (adstand-
endur sem téku patt i rannsokn I og hoféu tekid
patt i tveimur medéferdarsamraedum, var bodin

Fjélskyldumidud studningsmedferd i sérhaefdri liknarpjonustu

aframhaldandi patttaka i rannsékn II) og 25 i
samanburdarhdpi (adstandendur sem hofdu ekki
tekid patt i rannsokn I en notid hefdbundinnar
liknarpjénustu) (Petursdottir o.fl., 2020). Fleiri
konur voru patttakendur i samanburdarhépnum
(84%) en i medferdarhépnum (54%) og pad
reyndist vera markteekur munur & milli hépanna
eftir kyni (p = 0.02). Flestir voru 60 ara og eldri
(63%) og 80% patttakenda voru maki hins latna.

Adferdir

Markmid med rannsékn II var ad veita adstand-
endum studning i sorgarferlinu med pvi ad bjéda
peim til patttéku i pridju medferdarsamraedunum
(FAM-SOTC Post-Loss) eftir andlat sjuklingsins.
Eins og fyrr segir er hverjum paetti medferdar-
samtalsins sem i bodi er fyrir og eftir andlat
gerd itarleg skil i doktorsverkefninu (Pétursddttir,
2020). bunglyndis, kvida og streitu kvardinn (De-
pression, Anxiety, Stress Scales, DASS; Lovibond
og Lovibond, 1995) DASS var einnig notadur i
pessari rannsokn til ad meta ahrifin af patttéku a
salraena lidan asamt sorgarferliskvardanum Adult
Attitude to Grief Scale (AAG; Machin, 2001) til ad
meta vidbrégd vid missi. Samanburdarhdpurinn
fékk hefdbundna eftirfylgd fra liknarpjéonustunni.
Um er ad raeda eina heimsdékn hjukrunarfraedings
til adstandanda, sem m.a. veitir upplysingar um
studning sem er i bodi fyrir syrgjendur & vegum
samfélagsins.

Nidurstédur og umraedur

Vid greiningu gagna voru notud blondud likon
(mixed models). Nidurstédur samkveemt meel-
ingum DASS kvardans syndu fram a ad einkenni
kvida (p = 0.048) veeru marktaekt minni 3, 5 og
6 manudum eftir andlat sjuklingsins, hja adstand-
endum sem fengu ihlutunina en peirra sem fengu
hefdbundna eftirfylgd fra sérhaeféri liknarpjon-
ustu. Einkenni kvida voru minni sex manudum
eftir andlat sjuklingsins samanborid vid baedi
premur (p = 0.0048) svo og fimm manudum (p
= 0.0034) eftir andlatid. bad var ekki marktaekur
munur @ einkennum streitu eda punglyndis hja
adstandendum sem fengu ihlutunina og saman-
burdarhodpsins. Medaltal streitueinkenna adstand-
enda meelt sex manudum eftir andlat sjuklingsins
var laegra en medaltal streitueinkenna badi 3 og
5 manudum (p = 0.037 og p = 0.025) eftir miss-
inn. Nidurstédur syndu einnig fram & ad pung-
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lyndiseinkenni medal patttakenda i badum hop-
unum voru haerri samkvaeemt DASS kvardanum
fimm manudum eftir andlat sjuklingsins heldur en
sex manudum eftir missinn.

Ferli sorgarvidbragda reyndist vera med 6drum
haetti hja medferdarhdépnum en hja samanburdar-
hépnum. Nidurstédur syndu fram & marktaekan
mun & hépunum hvad vardar akvedin ferli sorg-
arvidbragda. Samkvaemt sorgarferliskvardanum
AAG er einkennum sorgarvidbragda radad saman
i akvedin mynstur og samanburdarhdpurinn skor-
adi marktaekt haerra tengt pvi mynstri sem synir
ad vidkomandi sé liklegri til ad afneita eda bala
tilfinningalegri lidan sinni.

Rannsokn III

Rannsdkn III var byggd & patttoku adstandenda
(n=24) sem ho6fdu tekid patt i rannséknunum fyrir
og eftir andlat sjuklingsins og svarad spurninga-
listum & Ollum timapunktum &&ur en sjuklingur
Iést. 54% af patttakendum voru konur eldri en 60
ara (79%) (Petursdottir o.fl.,, 2021).

Adferair

Markmidi® med pridju rannsdkninni var ad meta
skammtima- og langtimaahrif pess ad hafa tekid
patt i medferdarsamraedum (a timabilinu fyrir og
eftir andlat sjuklingsins) & salreena lidan. Nidur-
stédur gagnagreiningar & bunglyndis, kvida og
streitu kvardanum; DASS (Lovibond og Lovibond,
1995) fra rannsdkn I og II, voru notadar til ad
skoda skammtima- og langtimaahrifin (sja myndir
1, 2 og 3).

Nidurstédur og umraedur

Vid greiningu gagna i pridju rannsdkninni voru
notud blondud likdon (mixed models), sem syndu
marktaekar skammtima og langtima breytingar
a einkennum kvida og streitu hja adstandendum
eftir patttoku i medferdarsamraedunum.

Vid fyrstu meelingu samkveemt DASS kvard-
anum p.e. premur manudum eftir missinn, héfdu
einkenni punglyndis, kvida og streitu aukist hja
adstandendum fra pvi fyrir andlat sjuklingsins
(sja myndir 1, 2 og 3). bridju medferdarsamraed-
urnar féru fram a sama timapunkti og pessi fyrsta
meeling eftir missinn atti sér stad. Nidurstédur
rannsoknar Jho og félaga (2016) & sorgarvid-
brogdum vid missi syndu fram & haa tidni baedi
kvida- (48.0%) og punglyndiseinkenna (57.6%)

Mynd 1. Medaltal & skorun punglyndiseinkenna & DASS
kvardanum & hverjum timapunkti, baedi fyrir og eftir andlat
sjuklingsins

** Tveer medferdarsamraedur veittar med viku millibili

* pridju medferdarsamraedurnar veittar 3 manudum eftir
andlat sjuklingsins

Mynd 2. Medaltal & skorun kvidaeinkenna & DASS
kvardanum a hverjum timapunkti, baedi fyrir og eftir andlat
sjlklingsins

** Tveer medferdarsamraedur veittar med viku millibili

* prigju medferdarsamraedurnar veittar 3 manudum eftir
andlat sjuklingsins

Mynd 3. Medaltal & skorun & streitueinkennum & DASS
kvardanum a hverjum timapunkti, baedi fyrir og eftir andlat
sjuklingsins

** Tveer medferdarsamraedur veittar med viku millibili

* prigju medferdarsamraedurnar veittar 3 manudum eftir
andlat sjuklingsins

medal adstandenda krabbameinssjuklinga a tima-
bilinu tveimur til sex manudum eftir missinn. bad
hefur jafnframt verid synt fram a aé salraen ein-
kenni eins og kvidi, streita og punglyndi eru hvad
mest aberandi i byrjun sorgarferlisins og sidan
dregur sma saman Ur pessum einkennum pegar
lidur & petta ferli (Stroebe o.fl., 2007; Taylor o.fl.,
2008). pessi birtingamynd er i samraemi vid peaer
nidurstédur sem fram koma i pessari rannsokn.
Einkenni streitu (sja mynd 3) samkvaemt nidur-
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Rannsokn |

| Bod um patttdku i rannsékn | (N=70) |
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marktaekt leegra yfir heildar
timabilid fyrir andlat sjukl-
ings samanborid vid medal-

Utilokagir (n=10)
> Uppfylitu ekki vidmid fyrir patttéku (n=0)
Adrar asteedur (versnun sjukl.) (n=10)

talsskorun punglyndisein-
kenna fyrir heildar timabili®

A

Timapunktur 1: Grunnmeeling
Spurningalistum svarad (N=60)

eftir missinn (p = 0.016).

_| Brottfall (n=5)
Andlat sjuklings

Samantekt
Nidurstodur

doktorsverk-

patttaka i medferdarsamraedum (N=55)
Tveer medferdarstundir; FAM-SOTC i
60-90 min med vikumillibili (N=55)

efnisins gafu visbendingar
um pad med hvada heetti

heilbrigdisstarfsfolk getur

Brottfall (n=7)

Andlat sjuklings

veitt adstandendum sjukl-

A

Timapunktur 2: Viku e. tvaer medferdarstundir
Spurningalistum svarad (N=48)

!

Timapunktur 3: 2-4 vikum eftir timapunkt 2
Spurningalistum svarad (N=48)

inga med lifségnandi krabba-
mein sértaekan studning vid
ad takast & vid veikinda- og
lifslokaferlid. Rannsdknirnar
eru pvi mikilveegt framlag

((Paou afrh. patttsku eftir andiat sjiklings (n=26) ] l

[ Samanburdarhépur (n=25) ]

til fjolskylduhjukrunar innan

l Rannsokn Il (n=51)

v

liknarmedferdar

batttaka i medferdarsamraedu (n=26)
Ein medferdarstund; FAM-SOTC i 60-

Hefdbundin eftirfylgd fra liknarpjonustu
(n=25) Ein heimsokn hjukrunarfraedings —
ekki akvedin timalengd (n=25)

bPad er ekki algengt ad
adstandendur i pessum ad-

90 min (n=26)

!

staedum 1ati i jés porf fyrir

3 manudum eftir andlat sjuklings (n=26)
Spurningalistum svarad (n=26)

3 manudum eftir andlat sjuklings (n=25)
Spurningalistum svarad (n=25)

studning fra  heilbrigdis-
starfsfolki sér til handa sem

'

!

og annarra fjdélskyldumed-

5 manudum eftir andlat sjuklings (n=26)
Spurningalistum svarad (n=26)

5 manudum eftir andlat sjuklings (n=25)
Spurningalistum svarad (n=25)

lima. Rannsoknir hafa eins
og fyrr segir (Kent o.fl,,

!

I

6 manudum eftir andlat sjuklings (n=26)
Spurningalistum svarad (n=26)

6 manudum eftir andlat sjuklings (n=25)
Spurningalistum svarad (n=25)

2016), leitt i Ijés ad heilsu
peirra geti verid hastta buin

l Rannsokn [l

patttakendur (n=24) fra rannsokn | og Il (fyrir og eftir andlat sjuklings) - sem
hofdu nad ad svara spurningalistum & 6llum timapunktum (2 adstandendur
nadu ekki ad svara & timapunkti 2 4dur en sjuklingur lést)

stodum DASS kvardans meelt sex manudum eftir
andlatid reyndist marktaekt laegra samanborid vid
einkenni streitu vid fyrstu maelingu (T1 grunn-
meling i rannsokn I) ddur en patttaka i medfers-
arsamradunum hofst (p = 0.018). Einnig reynd-
ust einkenni streitu samkvamt DASS kvardanum,
meelt sex manudum eftir andlat sjuklingsins laegri
samanborid vid bzedi 3ja manada og 5 manada
maelinguna eftir missinn (p = 0.041, og p =
0.039). Heildar medaltalsskorun kvidaeinkenna
(sj& mynd 2) reyndist marktaekt haerra vid 3ja
manada maelinguna samkvaemt DASS eftir andlat
sjuklings, en heildar medaltalsskorun kvidaein-
kenna melt 5 og sex manudum eftir missinn
(p = 0.016, og p = 0.0063). Medaltalsskorun
punglyndiseinkenna (sja mynd 1) reyndist vera

og mikilvaegt sé ad fylgjast

med lidan peirra. Med aukn-

um skilningi og pekkingu a

sérteekum  studningsporfum
gefst kostur & ad baeta gaedi peirrar pjonustu sem
sérhaefd liknarpjonusta veitir fjélskyldum fyrir og
eftir lifslok. Er pad einkum félgid i pvi ad hjalpa
adstandendum og 6drum fjdlskyldumedlimum,
sem oft upplifa hjalpar- og 6ryggisleysi, ad gera
sér grein fyrir eigin styrkleika til ad takast a vid
erfidar og floknar adsteedur. Hjukrunarfraedingar
sem sinna sérhaeféri liknarpjénustu eru i lykil-
stodu ad fylgjast med lidan adstandenda sem eru
ad takast a vid lifsdgnandi sjukdoma fjolskyldu-
medlims og ad bjéda peim sérhaefdan studning.
Mikilveegt er ad stydja adstandendur i pvi ad
atta sig a eigin lidan sem og annarra fjolskyldu-
medlima tengt évissu og ahyggjum (Eisma o.fl,,
2017) i daglegu lifi (Zavagli o.fl., 2012) og fyrir
framtidinni, sem geta ordid vidvarandi (Zavagli
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o.fl., 2015). Nidurstédur rannsdknanna gefa vis-
bendingar um ad pessi baettu gaedi endurspeglist
i upplifun adstandenda & pvi ad vera betur studd i
pessum adstaedum, sem og betri andlegri lidan er
peir upplifa minni streitu pegar lifslok nalgast og
jafnframt minni kvida eftir missinn.

Heimildaskra

Arias-Rojas, M., Carreno-Morena, S., & Posada-Lépez, C.
(2019). Uncertainty in illness in family caregivers of pal-
liative care patients and associated factors. Revista Latino-
Americana de Enfermagem, 27, e3200. Epub October 14,
2019. https://doi.org/19.1590/1518-8345.3185.3200

Becqué, Y.N., Rietjens, J.A., van Driel A.G., van der Heide, A.,
& Witkamp, E. (2019). Nursing interventions to support
family caregivers in end-of-life care at home: A systematic
narrative review. International Journal of Nursing Studies,
97, 28-39. https://doi.org/10.1016/j.ijnurstu.2019.04.011

Bryant, L. (2009). Theartofactivelistening. Practice Nurse, 37(6),
49-52. https://doi.org/10.1080/09540120600578409

Duhamel, F., & Talbot, L.R. (2004). A constructivist evalua-
tion of family systems nursing interventions with families
experiencing cardiovascular and cerebrovascular illness.
Journal of Family Nursing, 10(1), 12-32. https://doi.
org/10.1177/1074840703260906

Eisma, M.C., Boelen, P.A., Schut, H.A., & Stroebe, M.S. (2017).
Does worry affect adjustment to bereavement? A longitudi-
nal investigation. Anixety Stress & Coping, 30(3), 243-252.
https://doi.org/10.1080/10615806.2016.1229464

Feeley, N., & Gottlieb, L.N. (2000). Nursing approaches
for working with family strengths and resources.
Journal of Family Nursing, 6, 9-24. https://doi.org
/10.1177/197484070000600102

Gisladottir, M., Treasure, J., & Svavarsdottir, E. K. (2016).
The effectiveness of therapeutic conversation intervention
among caregivers of people with eating disorders: Quasi
experimental design. Journal of Clinical Nursing, 26(5-6),
735-750. http://doi.org/10.1111/jocn.13412

Glajchen, M., Kornblith, A., Homel, P., Fraidin, L., Mauskop, A.,
& Portenoy, R. K. (2005). Development of a brief assess-
ment scale for caregivers of the medically ill. Journal of
Pain Symptom Management, 29(3), 245-254. https://doi.
org/10.1016./j.jpainsymman.2004.06017

Gottlieb, L.N. (2013). Strengths-based nursing care: Health
and healing for person and family. Springer.

Gottlieb, L.N. (2014). CE: Strengths-based nursing.
American Journal of Nursing, 114(8)24-32. https://doi.
org/10.1097/01.NAJ.0000453039.70629.e2

Gottlieb, L.N., & Gottlieb, B. (2017). Strengths-based nursing:
A process for implementing a philosophy into practice.
Journal of Family Nursing, 23(3), 319-340. https://doi.
org/10.1177/1074840717717731

Hughes, C.R., van Heugten, K., & Keeling, S. (2015). Cultural
meaning-making in the journey diagnosis to end of life.
Australian Social Work, 68(2), 169-183. https://doi.
0org/10.1080/031240X.2014.939668

Jho, H.J., Choi, 1.Y., Kwak, K.S., Chang, Y.J., Park, E.J., Paek,
S.J.,, Kim, K.M., & Kim, S.H. (2016). Prevalence and
associated factors of anxiety and depressive symptoms
among bereaved family members of cancer patients in
Korea. Medicine, 95(22), e3716. https://doi.org/10.1097/
MD0000000000003716

Kent, E.E., Rowland, J.H., Northouse, L., Litzelman, K., Chou,
W-Y.S., Shelburne, N., Timura, C., O "Mara, A., & Huss, K.
(2016). Caring for caregivers and patients: Research and
clinical priorities for informal cancer caregiving. Cancer,
122(13), 1987-1995. https://doi.org/10.1002/cncr.29939

Lambert, S., Harrison, J., Smith, B., Bonevski, B., Carey,
M, Lawsin, C., Paul, C., & Girgis, A. (2012). The unmet
needs of partners and caregivers of adults diagnosed
with cancer: a systematic review. BMJ Supportive &
Palliative Care, 2(3), 224-230. https://doi.org/10.1136/
bmjspcare-2012-000226

Leow, M., Chan, S., & Chan, M. F. (2015). A pilot randomized,
controlled trial of the effectiveness of psychoeducational
intervention on family caregivers of patients with advanced
cancer. Oncology Nursing Forum, 42(2), E63-E72. https://
doi.org/10.1188/15.0NF.E63-E72

Lovibond, S. H., Lovibond, P. F. (1995). Manual for Depression
Anxiety Stress Scales (2nd ed). Psychology Foundation.

Machin L. (2001). Exploring a framework for understanding
the range of response to loss: a study of clients receiving
bereavement counselling. Unpublished PhD thesis. Keele
University.

Nielsen, M. K., Neergaard, M. A., Jensen, A. B., Vedsted, P,
Bro, F., & Guldin, M. B. (2017). Predictors of complicated
greif and depression in bereaved caregivers: a nationwide
prospective cohort study. Journal of Pain and Symptom
Management, 53(3), 540-550. https://doi.org/10.1016/j.
jpainsymman.2016.09.013

Osse, B., Vernooij-Dassen, M., Schadé, E., & Grol, R. (2006).
Problems experienced by the informal caregivers of can-
cer patients and their needs for support. Cancer Nursing,
29(5), 378-388. https://doi.org/10.1097/00002820-
200609000-00005

Petursdottir, A.B., Rayens, M.K., Sigurdardottir, V., &
Svavarsdottir, E.K. (2021). Long-term effect of receiv-
ing a family strengths-oriented intervention on fam-
ily cancer caregiver stress, anxiety, and depression
symptoms: a longitudinal quasi-experimental study.
Journal of Family Nursing, 27(2), 114-123. https://doi.
org/10.1177/1074840721994332

Petursdottir, A., Sigurdardottir, V., Rayens, M.K., & Svavarsdottir,
E.K. (2020). The impact of receiving a family-oriented thera-
peutic conversation intervention before and during bereave-
ment among family cancer caregivers: a nonrandomized
trial. Journal of Hospice and Palliative Nursing, 22(5), 383-
391. https://doi.org/10.1097/NJH.0000000000000679

Petursdottir, A., & Svavardottir, E.K. (2019). The effective-
ness of a strengths-oriented therapeutic conversation
intervention on perceived support, well-being and bur-
den among family caregivers in palliative home-care.
Journal of Advanced Nursing, 75(6), 3018-3031. https://
doi.org/10.1111/jan.14089

Pétursdottir, A.B. (2020). Family Nursing Strengths-Oriented
Supportive Interventions in Specialized Palliative Home
Care. Thesis for a doctoral degree at the University of
Iceland. ISBN 978-9935-9313-82

Rempel, G.R., Neufeld, A., & Kushner, K.E. (2007). Interactive
use of genograms and ecomaps in family caregiving
research. Journal of Family Nursing, 13(4), 403-419.
https://doi.org/10.1177/1074840707307917

Rumpold, T., Schur, S., Amering, M., Ebert-Vogel, A., Kirchheiner,
K., Masel, E., Watzke, H., & Schrank, B. (2017). Hope as
determinant for psychiatric morbidity in family caregivers
of advanced cancer patients. Psycho-Oncology, 26(5), 672-
678. https://doi.org./10.1002/pon.4205

Shajani, Z., & Snell, D. (2019). Wright and Leahey ‘s Nurses &
families: A guide to family assessment & intervention (7th
ed). Philadelphia: F.A. Davis.

Shipley, S.D. (2010). Listening: A concept analysis. Nursing
Forum, 45(2)125-134. https://doi.org//10.1111/j.1744-
6198.2010.00174.x

Stroebe, M., Schut, H., & Stroebe, W. (2007). Health outcome
of bereavement. The Lancet, 370(9603), 1960-1973).
https://doi.org/10.1016/S0140-6736(07)61816-9

Svavarsdottir, E.K., & Sveinbjarnardottir. (2009). Ice-Family
Perceived Support Questionnaire. A 14-item instrument

GEDVERND « 49. ARG. « 2020



(pp. 1-4). Faculty of Nursing. University of Iceland.
Retrieved from https://uni.hi.is./eks/en/instruments/ice-
fpsa/

Sveinbjarnardottir, E. K., Svavarsdottir, E. K., & Wright, L.
M. (2013). What are the benefits of a short therapeutic
conversation intervention with acute psychiatric patients
and their families? A controlled before and after study.
International Journal of Nursing Studies, 50(5), 593-602.
http://doi.org/10.1016/j.ijnurstu.2012.10.009

Taylor, D.H., Kuchibhatla, M., Ostbye, T., Plassman, B.L.,
& Clipp, E.C. (2008). The effect of spousal caregiv-
ing and bereavement on depressive symptoms.
Aging & Mental Health, 12(1), 100-107. https://doi.
org/10.1080/13607860801936631

Trevino, K. M., Prigerson, H. G., & Maciejewski, P. K. (2017).
Advanced cancer caregiving as a risk for major depres-
sive episodes and generalized anxiety disorder. Psycho-
Oncology, 24(9), 1080-1087. https://doi.org/10.1002/
pon.3722

Watanuki, M. F, Tracy, R., & Lindquist, R. (2006). Therapeutic
listening. In R. Tracy, & R. Lindquist. Complementary alter-
native therapies in nursing (pp. 45-55). Springer.

Wright, L. M. (2015). Brain science and illness beliefs: an
unexpected explanation of the healing power of therapeu-
tic conversations and the family interventions that matter.
Journal of Family Nursing, 21(2), 186-205. https://doi.
org/10.1177/1074840715575822

Wright, L. M., & Leahey, M. (2013). Nurses and families: A
guide to family assessment and intervention (6th ed.).
F.A. Davis.

Zavagli, V., Miglietta, E., Varani, S., Pannuti, R., Brighetti, G., &
Panutti, F. (2015). Associations between caregiving worries
and psychophysical well-being. An investigation on home-
cared cancer patients’ family caregivers. Supportive Care
in Cancer, 24, 857-863. https://doi.org/10.1007/s00520-
015-2854-y

Zavagli, V., Varani, S., Samolsky-Dekel, A.R., Brighetti, G.,
& Pannuti, F. (2012). Worry as a risk factor for mental
and somatic diseases. A research on home-cared cancer
patients family caregivers. Giornale Italiano Di Medicina
Del Lavoro Ed Ergonomia, 34(2): B17-B22. Retrieved from:
http://gimle.fsm.it

Um hoéfunda:

Dr. Asta Bjarney Pétursdottir er sérfraedingur i
liknarhjukrun med aherslu & fjélskylduhjikrun.

Asta Bjarney er gestalektor vié framhaldsnémsdeild
Haskdlans & Akureyri.

Dr. Erla Kolbran Svavarsdéttir er préfessor vid
hjukrunarfraedideild & Heilbrigdisvisindasvidi Haskdla
Islands. HUn er formadur fagréds i fiélskylduhjikrun LSH
og vid HI.

Utdrattur

Nanir aettingjar sjuklinga med lifségnandi krabba-
mein purfa & sérhaefdum studningi ad halda,
vegna pess mikla dlags sem getur fylgt sjukdéms-
ferlinu. Markmid pessarar rannsékna var ad proa,
innleida og meta arangur ihlutunar sem felur i
sér styrkleikamidadar medferdarsamraedur (FAM-
SOTC) fyrir ndna adstandendur sjuklinga med
lifségnandi krabbamein.

Fjélskyldumidud studningsmedferd i sérhaefdri liknarpjonustu

Adferd

Rannsdkn I folst i pvi ad meta arangur pess ad
bjéda nanum adstandendum (N=48) sjuklinga
med lifségnandi krabbamein patttoku i styrk-
leikamidudum medferdarsamredum (FAM-SOTC
Pre-Loss/fyrir missinn). Rannsékn II var byggd a
adstandendum (n=51) eftir andlat sjuklingsins,
26 adstandendur sem hofdu tekid patt i rann-
sokn I voru i medferdarhdpi. bpessum adstand-
endum var bodin aframhaldandi patttaka eftir
ad sjuklingurinn 1ést. I samanburdarhépi voru
25 adstandendur sem var bodin patttaka eftir
andlat sjuklings sem hafdi fengid hefdbundna
liknarpjonustu. Rannsdkn III var byggd a patttoku
adstandenda (n=24) sem ho6féu tekid patt i rann-
soknunum fyrir og eftir andlat sjuklingsins og nad
ad svara spurningalistum & 6llum timapunktum
adur en sjuklingur Iést.

Nidurstodur
Nidurstédur dreifigreiningar fyrir endurteknar
meelingar syndu ad nanustu adstandendur upp-
lifdu markteekt meiri studning veittan af hjukr-
unarfraedingi, baedi tilfinningalegan og hugraenan
i formi freedslu og abendingum um Urredi 2-4
vikum eftir patttéku i tvo skipti, samanborid vid
fyrir patttékuna. Einnig upplifdu peir minni ein-
kenni streitu og huglaega byrédi vegna uménnunar
eftir patttoku i medferdarsamradunum. Nidur-
stodur samkveemt blondudum likonum (mixed
models) syndu aé einkenni kvida vaeru marktaekt
minni 3, 5 og 6 manudum eftir andlat sjuklings-
ins, hja adstandendum sem fengu ihlutunina en
pbeirra sem fengu hefébundna eftirfylgd. Einkenni
kvida voru minni 6 manudum eftir andlat sjukl-
ingsins samanborid vid baedi 3 svo og 5 manudum
eftir andlatid. Pad var ekki markteekur munur a
einkennum streitu eda punglyndis hja adstand-
endum sem fengu ihlutunina og hja patttakendum
i samanburdarhdépnum. Medaltal streitueinkenna
adstandenda meelt sex manudum eftir andlat
sjuklingsins var laegra en medaltal streituein-
kenna baedi 3 og 5 manudum eftir andlatid.
Nidurstédur syndu einnig fram a ad punglyndis-
einkenni medal batttakenda i badum hdépunum
vaeru heerri samkvaeemt DASS kvardanum fimm
manudum eftir andlat sjuklingsins heldur en sex
manudum eftir missinn.

Ferli sorgarvidbragda reyndist vera med 68rum
haetti en hja samanburdarhépnum sem skoradi
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Fjélskyldumidud studningsmedferd i sérhaefdri liknarpjonustu

marktaekt haerra tengt pvi mynstri sem synir
ad vidkomandi sé liklegri til ad afneita eda baxla
tilfinningalegri lidan sinni. Vid greiningu gagna
i pridju rannsoékninni voru notud bléndud likén
sem syndu markteekar skammtima og langtima
breytingar & einkennum kvida og streitu fyrir og
eftir andlat sjuklingsins. Einkenni streitu reyndist
marktaekt laegra 6 manudum eftir andlatid sam-
anborid vid einkenni streitu vid fyrstu meelingu
adur en patttaka i medferdarsamraedunum hofst.
bpunglyndiseinkenni reyndust hins vegar mark-
teekt heerri yfir timabilid 3 til 6 manudum eftir
andlat sjuklingsins en yfir timabilid fyrir missinn.

Alyktanir

Nidurstodur verkefnisins ma nyta til frekari pré-
unar og rannsokna a medferdarsamraedum til
studnings fjolskyldum i liknarpjénustu og pa med
steerra pydi. Helstu takmarkanir pessara rann-
s6kna eru hversu fair einstaklingar eru i rann-
sOknarurtokum og pvi ekki hzegt ad alhaefa at
fréd nidurstodum. Skortur & rannséknum almennt
a ahrifum fjolskylduhjukrunarmedferdar i liknar-
hjukrun kemur i veg fyrir samanburd & nidur-
stédum.

Nidurstodur doktorsverkefnisins gafu visbend-
ingar um bad med hvada heetti heilbrigdisstarfs-
folk getur veitt adstandendum sjuklinga med
lifsdgnandi krabbamein sértaekan studning og eflt
par med styrk og polgaedi peirra vid ad takast a
vid veikinda- og lifslokaferlid. Me& pvi ad bjoda
fiolskyldum ad taka patt i fjolskyldumidudum
medferdarsamreedum gefst kostur & ad baeta
gaedi peirrar pjonustu sem sérhaefd liknarpjon-
usta veitir fjdlskyldum fyrir og eftir lifslok vegna
6leeknandi krabbameins.

Lykilord: Fjolskylduhjukrun, klinisk hjukr-
unarrannsékn, bjalfun,
krabbamein, nanir adstandendur, sérheaefd liknar-

kennsla - lifségnandi

pjoénusta.

Abstract

Family caregivers of patients with advanced can-
cer are known to experience distress when deal-
ing with advanced stages of the illness, and after
the loss. The aim of the studies were to develop,
implement and evaluate the effectiveness of a fa-
mily strengths-oriented therapeutic conversation
intervention (FAM-SOTC) for family caregivers of
patients with advanced cancer.

Methods

The first study was based on family caregivers
(N=48) of patients with advanced cancer; the
second study, was based on bereaved family
caregivers (n=51); the third study, was based
on family caregivers (n=24) who had taken part
in the studies both before and after the patients
death and had been able to answer all the ques-
tionnaries before the patient died.

Results

Study I revealed siginficant improvement in the
family caregivers perceived coginitive and emotio-
nal support and decrease in stress symptoms and
caregiver burden after receiving the intervention.
Study II revealed significant decrease in bereaved
family caregivers’ anxiety symptoms 3, 5 and six
months after the patient had died and differences
in grief reactions when compared to bereaved
family caregivers receiving traditional care. There
was not observed a significant decrease in stress
and depression symptoms in the intervention
group compared with the control group. Study
IIT revealed short- and long-term significant dec-
rease in stress and anxiety symptoms. There was
however not obsereved long-term significant dec-
rease in depression symptoms.

Conclusion

The results of these studies reveal how family
caregivers of patients with advanced cancer recei-
ving strenths-oriented therapeutic conversations
show significantly less distress when dealing with
the challenges they face in the advanced and
final stages of cancer and how participation might
lessen the consequences of this complicated ex-
perience.

Key words: Advanced cancer, bereavement,
clinical practice nursing research, education,
coaching, family caregivers, family nursing, palli-
ative home care unit.
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Fréttir af
starfi félagsins

I framhaldi af samstarfssamningi Gedvernd-
arfélags Islands vi® Solihull Approach i Birm-
ingham i Englandi hefur starfsemi félagsins ad
miklu leyti sndist um Solihull. Mikil breyting hefur
ordid a almennu vidhorfi til gedheilbrigdismala
undanfarin ar, og su breyting audveldar ad koma
hugmyndafraedi Solihull & framfaeri.

Vid hofum unnid ad pvi ad kynna Solihull
fyrir starfsfolki heilsugaeslu, sveitarfélaga, barna-
verndanefnda og annarra sem vinna med bdrn
og med boérnum. A covid19 timum hafa kynn-
ingarnar adallega farid fram gegnum Zoom og
Teams. Kynningarnar hafa gengiéd mjég vel og
Oheett er ad segja ad okkur hafi tekist ad vekja
adhuga fagfélks & pvi kynningar- og fraedsluefni
sem Solihull bydur upp a. Covid19 faraldurinn og
paer takmarkanir & samkomum hans vegna hafa
tafid Gtbreidslustarf Solihull um meir en ar, en
ny hyllir undir ad hasgt verdi aé fara a fullt med
Utbreidslu- og kynningarstarfid. Vid erum byrjud
ad bjoéda upp a grunnnamskeid Solihull sem er
tveggja daga namskeid med halfs manadar milli-
bili. Vid verdum vor vid mikinn dhuga a ad tileinka
sér Solihull hugmyndafraedina medal fagfdlks.

Solihull nédmskeidin eru i grunninn pannig

ad allir sxkja fyrst tveggja daga grunnnam-

skeid en geta sidar farid dypra i akvedid efni, s.s.

afoll, starfsemi heilans og Tengslamyndun. Ny-

lokid er vid ad pyda kennsluefni um Allan skélann,

namskeid og freedsluefni fyrir allt starfsfélk eins
grunnskdla.

Vert er ad benda a ad sveitarfélog og heilsu-
gaestustddvar geta sent einn eda fleiri starfsmenn
a leidbeinendandamskeid, sem gerir pau sjalf-
bjarga med namskeid. bPannig geta starsmenn
sveitarfélags haldid Solihull namskeid i samvinnu
vid Gedverndarfélagid og purfa pvi ekki ad kaupa
namskeidin af félaginu. Hlutverk Ged&verndar-
félagsins mun pvi breytast smatt og smatt fra pvi
ad vera mest med namskeidin yfir i ad tryggja
préoun og framfarir i Solihull hugmyndafraedinni
med pvi ad halda arlegar Solihull radstefnur par
sem 16gd verdur ahersla a ad fagfélk komi saman
og midli af reynslu sinni og rannsoknum asamt
pbvi ad fa ny sjonarhorn fra starfsfélki Solihull i
Birmingham & Englandi.
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Vidtal vid Kristinu Gydu Jénsdoéttur, félagsradgjafa

Samskipti og tengsl
skipta mestu

,Eg Utskrifadist Ur Foésturskdla Sumargjafar
1963. Eg vann i framhaldinu sem leikskéla-
kennari, fyrst hér & Islandi og sidan i Danmérku
og sidan vard ég forstodukona i eitt sumar i
Hveragerdi og svo i Hafnarfirdi. Sidan kenndi ég i
Fosturskolanum og var med verklega namid.

bu sagdir mér ad pid hefdud fengid kynningu a
salfraedi i Fésturskdlanum.

Ja, pad var 1962, pa var ég i grunnnaminu og
pd kom m.a. Matthias Jénasson salfreedingur og
kenndi okkur, og kynnti Gedverndarfélagié fyrir
okkur. bannig tengdist ég félaginu upphaflega.
En vardandi salfreedina sjalfa, pa var & pessum
tima varla nokkrar baekur til um salfraedi, petta
var Ottalegt basl, pannig séd. Svo kom Gylfi
Asmundsson salfreedingur til ségunnar og allt
vakti petta dhuga minn meir & salfraedi. Sigurjon
Bjornsson kenndi okkur lika.

bu vannst pa sem fdstra, sem starfid var kallad
bé 1962 og 1963. Hvad vard til pess ad pu forst
ad laera félagsradgjorf?

Pad gerdist smatt og smatt, en adallega eftir
framhaldsnam i stjornun i Fosturskélanum, med
morgum metnadarfullum konum. betta var eins
ars nam. Vid yttum & ad pad sem hafdi adur verid
kennt & namskeidum var breytt i fullt tveggja
missera nam. ba fannst mér svo gaman i skéla
ad ég innritadi mig i Haskolann i sélfraedi. Eg lauk
BA profi i salfraedi med félagsradgjof og sidan tok
ég starfsréttindanam i félagsradgjof.

bannig ad pu ferd [ Haskdlann i salfreedi og kemur
badan ut félagsradgjafi?

Ja, ég var ordin fertug pegar ég byrjadi i haskdl-
anum og hefdi ég viljad halda afram i salfraedi

Texti og mynd: Kjartan Valgardsson

pa var ekki bodid upp @ framhaldsnam hér, ég
hefdi purft ad fara utan til pess og pad st6d aldr-
ei til ad taka fjolskylduna upp og flytja til dtlanda.
Eg tok hins vegar nokkur namskeid i Danmérku,
samhlida pvi pegar ég vann par & leikskdla. Eg
haféi semsagt unnid i um 20 ar sem fostra adur
en ég hof nam i salfraedi. Pad var géodur grunnur.

Eg hof storf & Landspitalanum eftir ad ég (t-
skrifadist sem félagsradgijafi, & geddeildinni. Eg
fér ad vinna & Kleppi par sem gedklofasjukling-
arnir eru. Eg haf8i ekki sérhaeft mig neitt i ndminu
i félagsradgjof, ég einfaldlega vildi fara ad vinna
med sjuklingum med gedsjikdéma. Eg vann
a Landspitalanum par sem eftir var af minum
starfsaldri.

bu nefndir ad Matthias hefdi vakid ahuga pinn a
Gedverndarfélaginu. Hvernig kom pad til?

Pad var pannig ad alltaf pegar vié purfum ad skila
ritgerd eda verkefnum pa var audvelt ad leita
fanga i Timaritinu Gedvernd, sem pa kom Ut allt
ad fjérum sinnum arlega. Timaritid var eins konar
haldreipi fyrir mig pvi bokakosturinn i salfraedi og
gedlaeknisfraedi a islensku var fateeklegur, pad var
erfitt ad nalgast lesefni. Sidan pegar ég var farin
ad vinna a Kleppi pa var alltaf audvelt ad nalgast
timaritid, pvi Témas Helgason var par yfirlaeknir
og forystumadur Gedverndarfélagsins i marga
dratugi. Eg skradi mig strax i félagid, um leid
og ég héf storf & Kleppi. bad tengdist m.a. pvi
ad mér var falid verkefnid ad hafa umsjén med
verndudum heimilum sem Gedverndarfélagid rak.
Eg get nefnt verndad heimili i Asholti, i ibid sem
félagid atti, ég hafdi umsjén med pvi allan timann
sem pad var i umsjon Gedverndarfélagsins. bann-
ig ad pad kom eiginlega af sjalfu sér ad ég gekk
i félagid, gerdist félagi, og sidar ték ég saeti i
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Kristin Gyda Jonsddttir, félagsradgjafi

stjorn pess og var par i mérg ar. Eitt leiddi af
0d8ru og adur en varir var ég farin ad hafa umsjén
med afangaheimili sem Gedverndarfélagid rak
ad Alfalandi 15, i stéru husi par sem vid gatum
verid med 8 skjdlstaedinga. Vid vorum reyndar
tvaer sem saum saman um pad, pad var ekki eins
manns verk.

Hvernig motadist ahugi pinn a fjélskyldumidadri
nalgun vid medferd gedsjlkra?

Pad kom eiginlega af sjalfu sér & I6ngum tima,
manni vard ljést ad pbad var ekki haegt ad ein-
angra boérnin fra foreldrunum, pad verdur ad hafa
petta saman. Sidan med gedklofasjuklingana,
petta er svo mikid a fjélskylduna lagt, hun oft reid
og varnarlaus og raedur illa vid adstaedur, alger-
lega vanmattug. Eftir ad hafa unnid med petta, pa
forum vid tvaer, Margrét Jonsdottir, félagsradgjafi,
og ég, a namskeid i London, féorum reyndar tvisv-
ar, par sem vid freeddumst um gedklofasjuklinga
og vid héldum svo namskeid heima par sem vid
komum pvi sem vid kynntumst & framfeeri. betta
namskeid var pannig ad pad var horft & gedsjuk-

Samskipti og tengsl skipta mestu

déma ut fra sjdnarmidi barnsins. bad er ekki haegt
ad undanskilja bornin fra veikum foreldrum.

Hvad finnst pér skipta mestu mali vid ad tryggja
fiélskyldum gagnreynda pjonustu?

Samskipti og tengsl skipta mestu mali, samskipti
innan fjolskyldna. Og pad parf ad leidbeina fjol-
skyldum med pessi samskipti. Pad var hlegid ad
okkur i byrjun, ,zetlid pid ad safna pessu folki
saman? bad fer allt i badl og brand, erud bid
brjaladar?" var sjonarmid sem vid urdum varar
vid. Svo kom audvitad i Ijés ad sjuklingurinn
og fjolskylda hans var bara ljuft og gott fdlk
pegar madur taladi vid pad. bad hafa alltaf verid
akvednir fordomar gagnvart gedveikum pd peir
hafi minnkad med arunum, en vid urdum varar
vid forddma gagnvart okkar fjolskyldumidudu
nalgun, t.d. vegna pess ad hun er timafrek. pad
er paegilegra ad vera bara med sjuklinginn einan,
en pad er ekki haegt. Mébmmurnar eru paer sem
verda helst veikar, og paer eru oft ekki paegilegar,
og pvi er audveldast ad yta peim fra. bpzer kroféust
tima og polinmaedi.
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Samskipti og tengsl skipta mestu

Hefur pjonsustu vid gedsjuka farid fram, eda rétt-
ara sagt: hversu mikid hefur henni farid fram?
Eg vona bad ad minnsta kosti. Vardandi pessa
nalgun okkar sem ég taladi um, pa eru svo mikil
gaedi folgin i pvi ad leida alla fjélskylduna saman,
pad er bara allt annad mal. bannig ad kannski
eigum vid frekar ad segja ad gaedin i pjonustunni
hafi aukist.

Nu er 16gd meiri ahersla & neaerpjonustu, 1.
stigs pjonustu og heilsugaeslupjonustu. Hvernig
8 heilsugeeslan ad koma ad pessum madlaflokki?

Eg held a® heilsugzeslan eigi ad koma meir ad
pessu en var, pad er af pvi goda. betta & ekki ad
vera bara spitalapjonusta, han er dyr og hdn a
ad vera skammvinn. Heilsugaeslupjénustan hins
vegar tekur yfir lengra timabil og varir lengur,
og hentar pessum sjukdomi betur, pad parf lang-
timahugsun. Og eins og ég sagdi adan pa parf oll
medferd ad vera fjdlskyldumidud og pannig starf-
semi hentar miklu betur i heilsugaeslunni heldur
en a spitala. Heilsugaeslan nytist einnig betur vid
ad gripa snemma inn i, snemmtaek ihlutun hentar
heilsugaeslunni. Folk kemur & heilsugaeslustos-
ina og hittir baedi laekni, hjukrunarfraedinga og
folk med annars konar menntun, s.s. félagsrad-

gjafa og sdlfraedinga. Ungbarnamedferdin er gott
deemi. En ég held ad pad purfi meiri fjolskyldu-
vinnu parna.

Er négu mikid a leidinni ut af spitélum og inn i
heilsugeesluna?

Ja, pad hefur ordid stefnubreyting. Erfidustu til-
felling fer inn & spitala og hagt er ad gripa
snemma inn i @ heilsugaeslunni. Og petta hefur
verid ad gerast a I6ngum tima. bPad eru morg
veikindi, ymsar gerdir eda tegundir af gedreenum
veikingum, sem eiga ekkert erindi inn & spitala.
begar folk og stofnanir vinna vel saman ba er
haegt ad koma i veg fyrir ad visad sé a spitalann
pegar engin astada er til pess.

...0g svo er audveldara ad vera med fjolskyldu-
midada nalgun & heilsugeeslunni heldur en a
spitalanum?

Heilsugaeslan er ad o6llu leyti heppilegur fyrsti
vidkomustadur, haegt ad gripa fyrr inn i og hun
er neer folki en spitalinn. Og svo ma beeta vid
ad félagspjonusta sveitarfélaga og skélinn skipta
einnig miklu mali. Samvinnan parna & milli skiptir
Ollu mali.
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Vidtal vid Onnu Kardlinu Stefansdottur, félagsradgjafa

GoOd tilfinningatengsl
undirstada godrar heilsu

LEg heyrdi & tal

tveggja kvenna

og Onnur var ad
segja hinni fra nami
i félagsradgjof i Dan-
morku. Eg heilladist
svo af lysingunni.
betta nam var ekki
tii hér pa, en ég

heilladist af tilhugs-
Anna Kardlina Stefansdottir,

félagsradgjafi uninni um ad fara ad

lera um samskipti
og samspil einstaklings, fjolskyldu og samfélags.
Pad hoféadi mjog sterkt til min, ad vinna med
samskipti og tengsl."

pannig lysir Anna Karélina Stefansdottir,
félagsradgjafi, astaedunni fyrir pvi ad han for ad
lzera félagsradgjof. Karolina, eins og han er alltaf
kollud, starfadi lengst af vid heilsugaesluna a
Akureyri og hafdi par forystu um ad koma a fot
fjolskylduradgjof, nyrri hugsun og ferskri nalgun
vid forvarnir og ad stydja vid fjolskyldur i vanda.
Han heetti stérfum arid 2016.

Karélina, haféi hafi®& ndm i islensku vi® Ha-
skéla Islands &&ur en hun heyrsi & tal kvennanna.
,,Eg breytti um kurs, en pad var erfitt ad komast
inn i ndmid, ég purfti ad Gtvega mér einhvern
praxis og fékk vinnu sem adstodarmadur félags-
radgjafa & Kleppi. Madur vard ad hafa innsyn i
namid og hafa unnid & pessu svidi, pannig voru
inntokuskilyrdin. Eg vann & Kleppi i rimt ar. pa
var par i forsvari Sigrun Juliusdottir, félagsrad-
gjafi og nuverandi professor emeritus vid Félags-
radgjafadeild HI, og mikid og spennandi starf
i gangi. Eg vann m.a. & deildinni hans Jakobs
Jénassonar, en hann var yndislegur gedlaeknir.
Hann var pekktu fyrir ad nyta daleidslu i medferd
sjuklinga og var duglegur ad vida ad sér nyrri

Texti: Kjartan Valgardsson

pekkingu og midla henni. Einhvern tima kom

hann fra Bretlandi og kynnti pa fyrir okkur,
sem unnum vid hans deild, transactions analysu
(samvirknigreiningu), nyja nalgun i tengslavinnu.
Og bpar vard ég astfangin af henni. Svo fékk ég
ad fylgjast med fjolskyldumedferd bakvid speg-
ilgler, pegar Kristin Gustavsdottir, félagsradgjafi
og fjolskyldumedferdarfraedingur i Svipjéd, kom
og kenndi okkur. bangad kom lika pennan vetur
Virginia Satir, stérstjarna i fjolskyldumedferd a
peim tima."

Hveneer Utskrifadist pu Gr félagsradgjof?

,Eg Utskrifadist Ur félagsradgjof 1977, fra
Sosialskolen i prandheimi i Noregi. I ndminu var
ég mjog heppin med praxis. Fyrst vann ég a
barna- og unglingageddeild par sem ég vann med
foreldrum og i teymi med alla fjélskylduna. Seinni
hluti verklega namsins var & svidi fjolskyldu-
medferdar og fjolskyldurdadgjafar. bar starfadi
ég medfram naminu sidasta arid og par kynntist
ég pvi hvernig fjolskyldurasdgjof getur gagnast i
heilsugaeslu.

Ja, einmitt.

,,Eg midadi allt mitt ndm og hinn verklega
hluta pess vid ad laera og pjalfast i fjolskyldu-
medferd. Eftir namid fékk ég starf i Bergen, par
sem madurinn minn var vid nam, og par fékk ég
vinnu i kliniskri félagsradgjof, med mjog marg-
paettri handleidslu fra ymsum fagadilum, i mikilli
teymisvinnu vid stért gedsjukrahds. bar var ég i
tvo ar og leerdi margt.

~Pegar heim kom sétti ég um og fékk vinnu
a BUGL, Barna- og unglingageddeild Landspital-
ans. bar kynntist ég Huldu Gudmundsdottur,
perapista. HUn var pba yfir félagaradgjéfinni, med
mikla reynslu og menntun & pessu svidi. Eg var
svo heppin ad komast i handleidslu hja henni, og
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GA4 tilfinningatengs! undirstada gddrar heilsu

bar héfst farsaelt samstarf okkar og vinatta. Eg
vann pé bara i eitt ar & Bugl og flutti pa nordur til
Akureyrar, madurinn minn fékk vinnu par og ég
eignadist mitt annad barn."

I vinnunni & Bugl vaknadi st hugmynd, eda
draumur, um hve frabaert pad veeri ad hafa fjol-
skylduradgjof innan heilsugaeslunnar. Hugmyndin
proadist i pessu skapandi handleidsluferli med
Huldu. pa var hun byrjud ad midla til min ymsum
nyjum hugmyndum og kenningum sem hun haféi
kynnst erlendis. HUn var pa su sem ég tel ad hafi
vitad mest & Islandi i pessum fraedum og ég var
full af ahuga.

Og bu forst ad vinna & Akureyri?
»Ja, vid fluttum nordur, ég eignadist mitt barn
numer tvé og ég var mjog reid i peirri feedingu,
reid vegna pess sem mér fannst vera neikveaett
vidmot gagnvart konum. Og ég hugsadi: V4, hvad
pad er litil vitund um petta, hvad pad skiptir miklu
mali hvernig komid er fram viéd feedandi konur.
Su reynsla haféi mikil ahrif & mig og var sidar
hvatning til ddda i starfinu & heilsugaeslunni.
Eftir faedingarorlof for ég ad vinna a radgjafar-
og salfraedipjonustu skdla, a fraedsluskrifstofunni
a Akureyri, vid fjdlskyldumedferd og handleidslu.
Pegar hér ad komid sogu budum vid konur
fram vid beejarstjornarkosningarnar a Akureyri,
Kvennaframbodid. Par, i frambodinu, kynnti ég
drauminn minn um fj6lskylduradgjof i heilsu-
gaeslunni. Vid komumst i meirihlutasamstarf og i
framhaldinu var stofnud stada i fjolskylduradgjof
vid Heilsugaesluna a Akureyri. Baejarstjornin sam-
pbykkti pad arid 1985, med stod i 19.gr. pagildandi
heilbrigdislaga. petta ferli tok po sinn tima, baedi
innan kerfisins og svo var petta arid sem ég faeddi
dottur, yngsta barnid, pannig ad ég var ekkert ad
hlaupa af stad."

Kvennaframbodid a Akureyri var pa 6rlagavaldur?
»,Ja. bad sameinadist tvennt: Konur og og gédur yf-
irleeknir @ Heilsugaeslunni, Hjadlmar Freysteinsson.
Valgerdur H Bjarnadottir var forseti baejarstjorn-
ar og fulltrdi baejarins i stjorn heilsugaeslunnar.
Hun kynnti hugmyndirnar um fjolskylduradgjof
fyrir stjérninni og Hjadlmari, allt i rélegheitunum.
Heilsugaeslan var ny stofnun og fdélk ekki alveg
tilbuid ad hoppa & nyjar og framandi hugmyndir.
Vorid 1987, kom Valgerdur Magnusdottir salfraed-
ingur Ur nami og vid 16gdum saman krafta okkar

og budum fram okkar starfskrafta vid ad mota
starf fjolskylduradgjafa i samvinnu vié adra fag-
hépa i heilsugaeslunni. beim leist vel & hugmyndir
okkar, vid kynntum hugmyndafraedina og nalgun-
ina og 16gdum grunn ad teymisvinnu. Sampykkt
var ad Hulda Gudmundsdottir yrdi handleidandi
fyrir hopinn. betta medgénguferli var 9 manudir.
I framhaldinu skrifudum vid Valgerdur skyrslu
sem leiddi til pess ad stada fjolskylduradgjafa var
stofnud, ég sotti um og fékk. Fjolskylduradgjof
vid Heilsugaeslusttdina & Akureyri for formlega af
stad arid 1988."

Var pverfagleg vinna hluti af pessu verkefni fra
upphafi?

,Ja, alltaf. Vid byrjudum pannig, einmitt til pess
ad petta yroi ekki eins og adskotahlutur heldur
sem partur af peirri heild sem heilsugaeslan er.
Vid byrjudum mjég snemma ad setja fokusinn
a madra- og ungbarnavernd. Margir komu ad
pessari vinnu fra upphafi, Hulda kom reglulega
nordur med handleidslu og Sigmundur Sigfus-
son, gedlaeknir sinnti handleidslu fyrir laeknana a
stddinni og sidar vid verkefnisstjorn. Vid kynntum
okkur slika starfsemi erlendis og stédum fyrir
malpingum og radstefnum og fengum m.a. fyrir-
lesara Ur fremstu réd, eins og Kari Killén, Lisbet
Brudal og Lynn Getz. Vi® nutum studnings Olafs
Olafssonar landlaeknis, félk Ur raduneytinu studdi
okkur. Vid fundum fyrir miklum ahuga i meaedra-
og ungbarnaverndinni og hja stérum hluta laekna;
peir voru ekki allir jafn hrifnir, sumir vildu bara fa
ad vera i fridi med sina skjolsteedinga og vera ekki
»ad eyda tima i pessa fundi."

Formlegt préunarverkefni undir heitinu Nyja
barnid hefst 1992 og stendur i fimm ar. Hjalmar
Freysteinsson, laeknir, var i forsvari asamt mér
og sifellt endurmat a sér stad allan pennan tima.
Eftir pad er pad innleitt sem fast verklag & HAK
og lokaskyrsla préunarverkefnisins er gefin Gt
sem handbdk &rid 2000. I békinni Nyja barnid
eru hugmyndirnar teknar saman og syna vel
hugmyndafraedilega grunninn, en eru um leid
leidségn um préunarferli. HUn er fyrst og fremst
hugsud fyrir fagfélk, en getur lika verid til gagns
fyrir almenning. Bokin synir hve margir komu ad
verkefninu. HUn er adgengileg & vefsidu HSN,
hér https://www.hsn.is/static/files/Utgefid_efni/
NyjaBarnid/nyja-barnid.pdf. *
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Og verkefnid hélt afram og allir anaegdir?
»Ja, petta var gulléld. Vid vorum komin med tvaer
stédur og vorum ad undirbda stérsékn haustid
2008. pad purfti fleira folk inn i fj6lskylduradgjof-
ina, og vid buin ad fara og kynna petta fyrir Gud-
laugi Por heilbrigdisrédherra, og hann var a leid
nordur a radstefnuna ,Mattur tengslanna®, fyrstu
helgina i oktdober. Radstefnan tokst glimrandi vel,
en pessa helgi skall & eitt stykki hrun, rasdherr-
ann komst ekki noréur og allar vonir um aukinn
studning brustu. En vid héldum pé étraud afram.”
A &rinu 2014 var 6ll heilsugaeslan sameinud i
nordaustri og pad reyndist mjog sleemt fyrir for-
varnir. barna komu inn nyir stjérnendur sem ekki
pekktu til og skildu ekki pessa nalgun, vildu bara
fa inn salfraedinga til ad hjalpa laeknunum, trddu a
HAM (hugraena atferlismedferd) og téldu ad okkar
starf veeri allt of flokid og erfitt. Peir vildu samt ad
einhverju leyti halda Nyja Barninu inni, en h6fdu
ekki skilning @ hvad pad pyddi ad fara eftir hug-
myndafraedinni sem par var bodud. bad var svo
miki®d afall ad sja, eftir ad ég haetti, ad nokkrir
menn geetu rdstad pjénustu sem hafdi verid buin
ad proast i aratugi.™

Tekurdu svo sterkt til orda, ad pjénustunni hafi
verid rustad?

»Ja, henni var rdstad. pad var aldrei auglyst eftir
eftirmanni minum, eins og blid var ad semja um.
Eg lysti yfir &hyggjum af starfsemi pessarar vid-
kveemu pjoénustu pegar ljost var ad pad atti ad
steypa 6llu saman i eina stofnun. baverandi baej-
arstjori sagdist taka pad ad sér ad standa vord
um fjolskylduradgjofina, han veeri svo sannarlega
blin ad sanna sig i aratugi. Hann reyndi sitt en
komst svo ad pvi ad petta var vilji stjornendanna.
Fj6lskyldurddgjofin var 16gd nidur eftir mikil aték
og vid ték HAM tribod. Eg er enn reid.

betta er aldeilis saga. bad er skiljanlegt ad pu sért
vonsvikin.»

A8 umreeduefninu sjalfu: Hveneer forstu ad ein-
beita pér ad tilfinningapaetti i samskiptum for-
eldra og barna?

~Mér finnst ad pad hafi alltaf verid mitt hjartans
mal. Alltaf pegar vid vinnum med aféll purfum vié
ad hlusta eftir tilfinningum, hlusta med hjartanu.
Pad er svo stor partur af pessari fjolskyldunalgun,
fjolskylduvinnu. pad skiptir mestu mali ad hlusta,
sa eda sU sem sinnir pessu starfi parf ad kunna ad

G4 tilfinningatengs! undirstada gddrar heilsu

hlusta, sja samhengi hlutanna og midla og hjalpa
folki ad leera ad hlusta og skynja samhengid og
eigin fjélskyldusdgu. I samskiptum foreldra og
barna er pad astin sem skiptir mestu mali, og
Urvinnsla ur aféllum. pad er svo mikilvaegt. betta
er haegt ad pjalfa og kenna. betta er alltaf sam-
skoépun, allir sem ad pjénustunni koma purfa ad
ganga i takt. Vid purfum ad meeta hvert 68ru og
peim sem til okkar leita, med virdingu og hlusta
vel."

Hvernig getur heilsugaeslan komid inn pegar fjél-
skyldur eiga vid gedraen vandamal ad etja?
LAllar verdandi meaedur og stundum badir for-
eldrar fara i skonnunarvidtal, eins og lyst er i Nyja
barninu, heimilisleeknirinn og [jésmaddir leita eftir
ahaettupattum og styrkleikum, heimilislaeknirinn
hefur adgang ad ségunni. Vid 16gdum aherslu & ad
spyrja konur um kynbundid ofbeldi, sem mdgu-
legan ahaettupatt. pad tdk langan tima ad venja
félk vid pad, pad var svo mikil bannhelgi yfir pvi en
okkur fannst mikilvaegt ad aflétta peirri péggun.
Pegar um gedraen vandamal var ad etja pba kom
gedlaeknirinn inn, Sigmundur Sigfdsson sem var
mikilvaegur hlekkur i pessu starfi. Hann var yfir-
laeknir gedleekninga & Sjukrahudsinu & Akureyri og
sU tenging var mikilvaeg. Eg er svo pakklat fyrir
hans patt i Nyja barninu og studning i pessu starfi
6llu, en hann lést ndna i januar, 75 ara ad aldri.
I fjolskyldurédgjofinni vorum vié fyrst og fremst
ad vinna me3 tilfinningar og tengslamyndun, afoll
og ahaettupezetti sem snla ad tengslamyndun
foreldra og barna, og pad var mikilvaegt ad ged-
laeknar keemu aé starfinu einnig."

Finnst pér heilsugaeslan standa sig ndgu vel i
snemmtaekum inngripum, raedur hun vid pau?
,,Eg tel ad verklag okkar og ekki sist teymisvinnan
hafi verid vel til pess fallin, enda stdd til, skv. til-
I6gu landleknis (sjé formala Nyja barnsins) aé
innleida petta verklag um allt land. Vid héfédum
fengid vidurkenningu Alpjéda heilbrigdismala-
stofnunarinnar WHO og vi& Hjalmar vorum fengin
til ad freeda adra vida um landid. Sambeerilegri
pjonustu var komid & fot m.a. i Heilsugaeslunni
i Gardabae par sem Helga AgUstsdottir var fjol-
skylduradgjafi.®
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Hversu miklu mali skipta pessi snemmtaeku inn-
grip?

,Pau skipta 6llu mali. Vid vitum pad ef vid hlust-
um inn & vid, en auk pess gerdum vid reglulega
mat & pvi hvernig pjénustan nyttist peim sem
hennar nutu, og fengum stadfestingu & mikilvaegi
pessa studnings. bad skiptir miklu mali ad byrja
studninginn strax & medgéngu barns. bad parf ad

hlusta eftir lidan foreldranna, hvernig lidur peim,
hvernig eru peirra tengsl, hvernig hefur lifi® fari®
med pau, hvar eru pau stédd i dag, hafa pau
unnid ur aféllum, sem allir lenda i. begar foreldrar
fa hjalp og finna styrkinn i pvi ad laera ad hlusta
inn @ vid og tja sig, pa na pau ad hlusta betur eftir
boérnum sinum og hlda aé sjalfu lifstrénu.®
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POKKUM EFTIRTOLDUM VEITTAN STUDNING:

Reykjavik

A. Margeirsson ehf, Flidaseli 48

Adalvik ehf, Sidumula 13

Arkping Nordic ehf, Hallarmdula 4

ASK Arkitektar ehf, Geirsgotu 9

Auglysingastofan ENNEMM, Skeifunni 10

AK. Sjukrapjalfun ehf, bverholti 18

B M Valla ehf, Bildsh6fda 7

B&B gluggatjaldahreinsun ehf,
Grandagardi 16

Bella Donna ehf - verslun, Skeifunni 8

Berserkir ehf, Heidargerdi 16

BGI mélarar ehf, Brekkubae 17

Bifreidaverkstaedid Armur, Skeifunni 5

Bilasalan Heimsbilar ehf, Kletthalsi 2

Bilasmidurinn hf, Bildshéfda 16

Bladamannafélag [slands, Sidumdula 23

Bor ehf, Eldshofda 23

Borg fasteignasala ehf, Sidumula 23

Boékabudin Sjonarlind, Bergstadastreeti 7

Braudhusid ehf, Efstalandi 26

Branas innréttingar, Armula 17a

BSRB, Grettisgotu 89

Dansraekt JSB ehf, Lagmula 9

Drifa efnalaug og pvottahus, Hringbraut 119

Efling stéttarfélag, Gudrunartuni 1

Fastus ehf, Sidumula 16

Ferdafélag Islands, Mérkinni 6

Félag islenskra hjukrunarfraedinga,
Sudurlandsbraut 22

Fiskkaup hf; Fiskisl6d 34

Frikirkjan i Reykjavik, Laufasvegi 13

Gards Apotek, Sogavegi 108

Gastec ehf, Vagnhofda 9

Gjogur hf, Kringlunni 7

Gott adgengi, Kleppsvegi 92 b

Grundarheimili

Gullsmidurinn i Mjédd, Alfabakka 14b

Hagvangur ehf, Skégarhli® 12

Helgason og Co ehf, Gylfaflot 24-30

Herrafataverslun Birgis ehf, Fakafeni 11

Hid islenska bokmenntafélag, Hagatorgi

HIjodbok slf, Armala 7b

Husakleedning ehf-www.husco.is,
Kaplaskjolsvegi 93

Hofdakaffi ehf, Vagnhofda 11

Iclean ehf, Skdtuvogi 10D

Innlifun ehf, Sudurlandsbraut 26

Jonatansson & Co l6gfraedistofa ehf,
Sudurlandsbraut 6

K. H. G. bjonustan ehf, Eirh6fda 14

K.F.O. ehf, Grundargerdi 8

Kanon arkitektar, Laugavegi 26

Kemi ehf-www.kemi.is, Tunguhdlsi 10

Kjothollin ehf, Skipholti 70 og Haaleitisbraut

Klettur-Skipaafgreidsla ehf, Korngérdum 5

KOM almannatengsl, Kalkofnsvegi 2

Kristjan b. Haraldsson, Jakaseli 19

Kurt og Pi ehf, Skélavordustig 2

Kvika banki hf, Katrinartdni 2

Landsbréf hf, Borgartuni 33

Landsnet hf-www.landsnet.is, Gylfaflot 9

Landssamband l6greglumanna,
Grettisgotu 89

Landssamtok lifeyrissjoda, Gudrunartuni 1

Lifandi visindi, Klapparstig 25

Meba- dr og skart, Kringlunni og Smaralind

Motus ehf, Katrinartuni 4

Murarameistarafélag Reykjavikur,
Borgartuni 35

Nyja sendibilastodin hf, Knarrarvogi 2

Nyskopunarsjédur atvinnulifsins, Kringlunni 7

0. Johnson & Kaaber ehf, Tunguhalsi 1

Olafur borsteinsson ehf, Vatnagérdum 4

Osal ehf, Tangarhofda 4

Pfaff hf, Grensasvegi 13

Premis ehf, Skutuvogi 2

Rafstjorn ehf, Stangarhyl 1a

Rafsvid sf, Vidarhofda 6

Rannsékna- og haskdlanet islands, Dunhaga 5

Rarik ohf, Dvergshofda 2

Reykjavikurborg, Ra4dhusinu

Rima Apdtek, Langarima 21-23

Rolf Johansen & Co ehf, Skutuvogi 10a

Ryni endurskodun ehf, Sudurlandsbraut 18

Sameyki stéttarfélag i almannapjoénustu,
Grettisgotu 89

Samtok starfsmanna fjarmalafyrirtaekja-SSF,
Nethyl 2e

Sjémannafélag Islands, Skipholti 50d

Skorri ehf, Bildshofda 12

SM kvétaping ehf, Tryggvagotu 11

Smith og Norland hf, Néatuni 4

Sportis ehf, Skeifunni 11

Stilling ehf, Kletthalsi 5

Stja, sjukrapjélfun, Hatani 12

Stélpi, Klettagérdum 5

Tannréttingar sf, Snorrabraut 29

Tannval Kristinar Gigju, Grensasvegi 13

Tonastodin ehf, Skipholti 50d

Utfarapjénusta Ranars Geirmundssonar,
bverholti 30

VDO ehf, Tunguhalsi 19

Verslunarskdli [slands, Ofanleiti 1

Verslunin Alfheimar, Alfheimum 2

Verslunin Brynja ehf, Laugavegi 29

Vid og Vid sf, Gylfaflot 3

Vorukaup ehf, heildverslun, Lambhagavegi 5

Wurth 4 [slandi ehf, Nordlingabraut 8

Ork bygg ehf, Sudurlandsbraut 22

Kopavogur

Arnardalur sf, binghdlsbraut 58

Birtingaholt ehf, Gulapingi 66

Bilstal ehf, Askalind 3

Blikksmidjan Vik ehf, Skemmuvegi 42

Domusnova fasteignasala, Nybylavegi 8

Elva Bjork Sigurdardéttir, tannlaeknir,
Hlidasmara 14

Frikirkjan Kefas, Fagrapingi 2a

Hefilverk ehf, Jorfalind 20

Hellur og gardar ehf, Kjarrhélma 34

Hvammsholar ehf, Hlidarhvammi 2

Hvisl ehf, Longubrekku 29

16nadarlausnir ehf, Akralind 7

[shusid ehf, Smidjuvegi 4a

Lin design, Smaratorgi

Linan ehf, Baejarlind 14-16

Loft og raftaeki ehf, Hjallabrekku 1

mammaveitbest.is, Dalbrekku 30 og
Njalsgotu 1

Malarameistarar ehf, Sunnusmara 21

Rakarastofan Herramenn, Hamraborg 9

Sudurverk hf, Hlidasmara 6

Tengi ehf, Smidjuvegi 76

Utfararstofa [slands ehf, Audbrekku 1

Zenus - sofar & gluggatjold, Vikurhvarfi 2

Gardabaer

66° Nordur, Midhrauni 11

AH Pipulagnir ehf, Sudurhrauni 12c
Fagval ehf, Smidsbud 4

Gardabeer, Gardatorgi 7

Hagrad ehf, Hofslundi 8

Hannes Arnérsson ehf, Moéaflot 41
Ingi hépferdir ehf, Asbid 50

Nyprif - reestingaverktaki ehf, Gardatorgi 2b
Pipulagnaverktakar ehf, Midhrauni 18
S.S. Golf ehf, Midhrauni 22b

Val - As ehf, Sudurhrauni 2
Oryggisgirdingar ehf, Sudurhrauni 2

Hafnarfjordur

AC-Raf ehf, Laekjargotu 30

Aflhlutir ehf, Drangahrauni 14

Allianz & slandi hf, Dalshrauni 3

Bergplast ehf, Breidhellu 2

Betri Bygging ehf, Reykjavikurvegi 24

Bilaverk ehf bilamalun og réttingar,
Kaplahrauni 10

Bdkhaldsstofan ehf, Baejarhrauni 10

Byggingafélagid Sandfell ehf,
Reykjavikurvegi 66

Eirikur og Einar Valur ehf, Nordurbakka 17b

Fjardarmot ehf, Melabraut 29

Hafnarfjardarbaer

Hafnarfjardarhofn, Oseyrarbraut 4

Hladbzer-Colas hf, malbikunarst6d, Gullhellu 1

Hvalur hf, Reykjavikurvegi 48

Markus Lifenet, bjérgunarbunadur,
Hvaleyrarbraut 27

Netorka hf, Baejarhrauni 14

Rennilist, Eyrartrod 8

Snittvélin ehf, Brekkutrod 3

Sudulist ehf, Lonsbraut 2

Terra - efnaeyding, Berghellu 1

Uthafsskip ehf, Fjardargétu 13-15

Verkalydsfélagid Hlif, Reykjavikurvegi 64

Vidir og Alda ehf, Reykjavikurvegi 52a

Vidistadakirkja

paktak ehf, Grandatréd 3

bvottahusid Faghreinsun, Reykjavikurvegi 68

Reykjanesbeer

algalif.com

Allt Hreint raestingar ehf, Holtsgotu 56

Bilrudupjoénustan ehf, Gréfinni 15¢

Brunavarnir Sudurnesja, Hringbraut 125

DMM Lausnir ehf, Hafnarg6tu 91

Fjolbrautaskdli Sudurnesja, Sunnubraut 36

Maron ehf, Képubraut 22

Nesraf ehf, Gréfinni 18a

OSN lagnir ehf, I[davollum 7b

Rafidn ehf, Vikurbraut 1

Skipasmidastod Njardvikur hf, Sjavargotu 6-12

Starfsmannafélag Sudurnesja, Krossméum 4a

Visir, félag skipstjornarmanna a Sudurnesjum,
Hafnargotu 90

Grindavik

Einhamar Seafood ehf, Verbraut 3a
Grindavikurbaer, Vikurbraut 62
Lagnapjonusta Porsteins ehf, Tangasundi 3
Stadarbuid ehf, Skipastig 1

Stakkavik ehf, Bakkalag 15b

porbjérn hf, Hafnargotu 12

Mosfellsbaer

Elektrus ehf - 16ggiltur rafverktaki,
Brottuhlid 1

Isfugl ehf, Reykjavegi 36

Mosfellsbakari, Haholti 13-15

Nonni litli ehf, bverholti 8

Vélsmidjan Sveinn ehf, Flugumyri 6

Akranes

Bilver, bilaverkstaedi ehf, Innnesvegi 1
Bdkasafn Akraness, Dalbraut 1
Hvalfjardarsveit

PIPO ehf, Kalmansvollum 4a

Borgarnes

Bifreidaverkstaedid Hvannnes ehf, Sélbakki 3

Samtok sveitarfélaga a Vesturlandi,
Bjarnarbraut 8

Sprautu- og bifreidaverkstzedid Borgarness sf,
Solbakka 5
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POKKUM EFTIRTOLDUM VEITTAN STUDNING:

Stykkishélmur
Stykkishélmsbaer, Hafnargotu 3

Grundarfjordur
bjonustustofan ehf, Grundargétu 30

Olafsvik

Ingibjorg ehf, Grundarbraut 22

Utgerdarfélagid Gudmundur ehf,
Brautarholti 18

Hellissandur
Skardsvik ehf, Helluholi 1

Reykhdlahreppur
pérungaverksmidjan hf

Isafjordur

GG maélningarpjénusta ehf, Adalstrzeti 26
Massi prif ehf, Seljalandsvegi 70

Orkubu Vestfjarda ohf, Stakkanesi 1
Verkalydsfélag Vestfirdinga, Hafnarstreeti 9

Bolungarvik

Bolungarvikurkaupstadur

Sigurgeir G. Jéhannsson ehf,
Hafnargotu 17

Sudavik
Sudavikurhreppur, Grundarstraeti 1

Patreksfjordur
Einherji ehf, Myrum 15
Oddi hf, fiskvinnsla-utgerd, Eyrargétu 1

Hvammstangi
Hunaping vestra, Hvammstangabraut 5

Blondués
Hunavatnshreppur, Hinavollum
Stéttarfélagid Samstada, bverbraut 1

Saudarkrokur

Dogun ehf, Hesteyri 1

Fjolbrautaskoli Nordurlands vestra,
Béknamshusinu

Lykill sf, Lerkihli® 3

Steinull hf, Skardseyri 5

Varmahlid
Akrahreppur Skagafirdi

Siglufjordur
Fjallabyggd, Granugotu 24

Akureyri

Baugsbat ehf, bifreidaverkstaedi,
Frostag6tu 1b

Bilaleiga Akureyrar

Bilapartasalan Austurhlid, Austurhlid

Bilasala Akureyrar ehf, Freyjunesi 2

Blikkras ehf, Oseyri 16

Efling sjukrapjalfun ehf, Hafnarstraeti 97

Fasteignasalan Byggd, Skipagdtu 16

Gisli Einar Arnason, tannréttingar,
Glerdreyrum 1 - Glerartorgi
HIi® hf, Kotargerdi 30
Husprydi sf, Mulasidu 48
Hvitasunnukirkjan Akureyri
Kollgéta Arkitektur, Kaupvangsstraeti 29
Nordlenska ehf, Grimseyjargotu
Pipulagningapjonusta Bjarna F Jonassonar
ehf, Melateigi 31
Raftakn ehf - Verkfraedistofa,
Glerargotu 34
Samherji ehf, Glerargétu 30
Sjukrahusid a Akureyri, Eyrarlandsvegi
Steypusogun Nordurlands ehf,
Vidivollum 22
Tannlaeknastofa Arna Péls,
Kaupangi vid Myrarveg

Grimsey .
Saebjorg ehf, Oldutuni 3

Dalvik

Dalvikurbyggd, Rédhusi
EB ehf, Gunnarsbraut 6
Flaedipipulagnir ehf, Svaedi

Olafsfjordur
Arni Helgason ehf, vélaverkstaedi,
Hlidarvegi 54

Hrisey
Hriseyjarkirkja

Huasavik
Tjorneshreppur, Ketilsstodum
Trésmidjan Rein ehf, Vidiméum 14

Myvatn
Vogar ferdapjénusta, Vogum

Kopasker
Eyjafjardar- og bingeyjarpréfastsdaemi,
Skinnastad

borshofn
Langanesbyggd, Fjardarvegi 3

Egilsstadir

Bokrad, bokhald og radgjof ehf,
Midvangi 2-4

Gunnarsstofnun, Skriduklaustri

Héradsprent ehf, Midvangi 1

Klausturkaffi ehf, Skriduklaustri

Menntaskolinn & Egilsst6dum,
Tjarnarbraut 25

Rafey ehf, Midasi 11

Reydarfjordur
Launafl ehf, Hrauni 3

Eskifjordur

Egersund [sland ehf, Hafnargétu 2
H.S. Leekning ehf, Bleiksarhlid 38
Tandraberg ehf, Strandg6tu 8
Tandrabretti ehf, Strandgé&tu 8

Neskaupstadur
Sildarvinnslan hf, Hafnarbraut 6

Faskrudsfjordur
Lodnuvinnslan hf, Skélavegi 59

Hofn i Hornafirdi

Krom og hvitt ehf, Alaleiru 7

Résaberg ehf, Haholi

pingvad ehf, byggingaverktakar,
Tjarnarbra 3

Selfoss

Bifreidaverkstaedid Klettur ehf, Hrismyri 3

Bilverk BA ehf, bilamalun og bilaréttingar,
Gagnheidi 3

Buhnykkur sf, Stéru-Sandvik

Edalbyggingar ehf, Haheidi 3

Fléahreppur, bingborg

Javerk ehf, Gagnheidi 28

Malarinn Selfossi ehf, Keldulandi 19

Moémmumatur Selfossi

Pylsuvagninn Selfossi vid briarendann

Reykholl ehf, Reykholi

Hveragerdi

Heilsustofnun NLFI - heilsustofnun.is,
Greenumork 10

IP-lagnir slf, Borgarheidi 35

Kjoris ehf, Austurmork 15

Norbygg ehf, Borgarhraun 32

porlakshofn
Jarnkarlinn ehf, Unubakka 12

Stokkseyri
Bjartas slf, Heidarbrin 20

Laugarvatn
Asvélar ehf, Hrisholti 11
Menntaskélinn ad Laugarvatni

Fludir
Hrunamannahreppur

Hella
Stracta Hotels, Gaddstadaflotum 4
Trésmidjan Ingolfs ehf, Freyvangi 16

Hvolsvollur
Ferdapjonusta baenda Stéru-Mork,
Stéru-Mork 3

Vik
RafSud ehf, Sunnubraut 17
Reynissékn

Vestmannaeyjar

Harstofa Viktors, Vestmannabraut 35
[préttabandalag Vestmannaeyja
Lifeyrissjodur Vestmannaeyja, Skélavegi 2
Os ehf, Strandvegi 30

Sudurpréfastdeemi, Skoélavegi 7
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Nicorette® QuickMist Cool Berry

Sleer a reykilongun
eftir 30 sekundur

nicorette

gerdu eitthvad magnad

Nicorette QuickMist og QuickMist Cool Berry munnholsudi (inniheldur nikétin) vid tébaksfikn, dregur ur frahvarfseinkennum p.m.t. nikétinpérf begar reynt er ad haetta ad reykja. Fyrir 18 éra og eldri. U3id { munnhol. Lesid
vandlega upplysingar 4 umbudum og fylgisedli fyrir notkun lyfsins. Leitid til laeknis eda lyfjafraedings sé porf a frekari upplysingum um ahaettu og aukaverkanir. Sja nanari upplysingar um lyfid & www.serlyfjaskra.is.
IS/NIC/Q/2020/10-5



VM

Félag vélstjora
og malmtaeknimanna

Rekstrarvorur
- Fyvir \m) 09 ‘pinn vinnustad

Réttarhalsi 2 » 110 Reykjavik
Simi: 520 6666 * sala@rv.is * rv.is
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