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Ljosmaeedrabladid er opinbert timarit Ljosmeedra-
félags Islands og er 6llum liésmaedrum heimilt a8
senda efni i bladid. Greinar sem birtast i bladinu
eru alfarid & abyrgd greinahdfunda og endurspegla
ekki endilega vidhorf ritstjéra, ritnefndar eda Ljés-
maedrafélagsins. Pad er stefna ritnefndar ad a.m.k.
ein ritrynd grein sé i bladinu hverju sinni og hin
askilur sér rétt til ad hafna greinum sem eru mal-
efnum ljésmaedra Gvidkomandi. Gert er rad fyrir ad
gefa Ut tvo t6lubldd & ari. Skilafrestur er i samradi
vid ritnefnd og skal efni berast & tolvutaeku formi.
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Avarp formanns Ljésmaedrafélagsins
Unnur Berglind Fridriksdéttir

Landskop

Um listaverk & forsiou: Hallgerdur Hallgrimsdottir

Liosmaedur taka vel & moéti pér -i leghalsskimun
hja heilsugaeslunni
Anna Gudny Hallgrimsdattir

Salreen lidan kvenstidenta & barneignaraldri vid H.1.
Ritrynd grein: Johanna Bernhardsdéttir, Gudny Bergpéra
Tryggvaddttir og Ranar Vilhjalmsson

Af hverju neyta barnshafandi konur ekki helstu
jodgjafa feedunnar?

Ritrynd grein: Pérdis Kristjansdottir, Berglind Halfdansdéttir og
Ingibjérg Gunnarsdottir

Ad vera satt vid brijostagjofina E\f_n,vel o eitthvad
vanti upp a: Reynsla kvenna af brjostagjof
Freedslugrein: Lilja Gudnaddttir og Sigfridur Inga Karlsdéttir

Hinsegin folk, kynhlutlaust ordalag og ad verda foreldri
Sélveig Dadadottir

Hann feeddi barn: Vidtal vid Henry Stein Leifsson
Rut Gudmundsdéttir og Steinunn H. Blondal

Reynsla landsbyggdarljosmaedra af notkun
kliniskra leidbeininga um sykursyki 8 medgongu
Ritrynd grein: Oddny Osp Gisladéttir, Sigfridur Inga Karlsdottir

og Sigridur Sia Jénsdéttir

Yfirlit yfir islenskar ljdsmaedrarannséknir 2020-2021
Berglind Halfdansdottir

Ljésmynd arsins 2020: Vidtal vid Porkel Porkelsson
Gudlaug Erla Vilhjalmsdottir

Mismunandi ahrif miséprostdls eftir lyfjaleid
Gudny Bjork Proppé, Ingibjorg Steinunn Sigurbjérnsdéttir og
Unnur Yr Haraldsdéttir

Hvers vegna velja konur ad feeda an adstodar?
Fraedslugrein: Sunna Maria Schram og Berglind Halfdansdottir

Metar i fee8ingum 4 Islandi: Tekur kvennadeild
Landspitala endalaust vid?
Emma Marie Swift

Meistaraverkefni i lj6smddurfraedi til starfs-
réttinda, ljdsmaedur Gtskrifadar vorid 2021

Hugleiding ljésmodur

Katrin Sif Sigurgeirsdéttir
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RITSTJORNARPISTILL

LJOSMADUR VIKKA
SJONDEILDARHRINGINN

Ljosmaedur koma vida vid i lifi folks og po
aherslan sé mest 4 medgongu, feedingu barns
og fyrstu vikurnar & eftir, pa eykst dherslan
a kynheilbrigdi. Efling kynheilbrigdis- og
barneignarpjonustu er mikilveeg fyrir alla
hopa, peirra sem 4 einhvern hatt minna mega
sin, eiga vid fikni- eda andleg vandamal
strida, pau sem eru af erlendum uppruna, eru
fslendingar eda ad sakja um islenskan borg-
ararétt eda a flotta fra hredilegum adsteedum i
heimalandi sinu og leita skjols og verndar hja
okkur.

Eins og alltaf pegar ritnefnd byrjar ad
undirbua nasta blad er farid yfir hvernig til
tokst med sidasta blad og hvad vard ut undan.
Hvert blad hefur i raun sitt pema sem po er
sveigjanlegt og fjolbreytt, rétt eins og starf og
samskipti ljosmaedra eru vid folk, umheiminn
og lifid. Sidasta blad var tileinkad ari 1jos-
madra og hjukrunarfredinga 2020 og kom
ut i hatidaritgafu 1 sérstoku broti. betta blad
er aftur i hefdbundnara formi og eins og adur er aherslan a efni sem
endurspeglar fjolbreytt vidfangsefni og olika hopa sem ljosmadur
sinna i sinu starfi. Hopa med 6likan bakgrunn sem eru allir sérstakir og
eiga ad fa bestu pjonustu ,,sem vol er 4.

Anagjulegt var ad petta arid tokst Ljosmeadrafélaginu ad halda
radstefnu 4 netinu 1 tilefni 5. mai, alpjédadags ljosmaedra. Dagskrain
bar pess merki ad islenskar ljosmadur eru framtakssamar og syna
dug vida um heim i ad sinna skjolsteedingum sem allra best & timum
COVID-19. Einnig koma beer af stad nyjum verkefnum, stofna fyrir-
teeki og bjoda upp a4 aukna og fjolbreyttari pjonustu 4 ymsum svidum
innan og utan starfsins - af hugsjon og med myndarskap. M4 par t.d.
nefna Urdarbrunn, heimili sem stydur vidkvaemar fjolskyldur vid barn-
eignarferlid, sem ljosmodirin Elisabet Osk Vigfiisdottir stendur ad, en
hun hefur sinnt pessum fjélskyldum & géngudeild medgdénguverndar &
Landspitala um araskeid.

Starfsvettvangur ljosmadra i heilbrigdiskerfinu er um land allt,
heima, innan heilsugaslu eda 4 sjukrahusi. bPad getur verid snemma
4 @vinni, jafnvel fyrir medgongu eda seinna eftir fedinguna, vid
kynproska, a breytingaskeidi, pegar vid kvedjum 1ifid eda pegar vid
fognum pvi og tokum & moéti. Menntunin hefur aukist i samraemi vid
parfir samfélagsins og hopa med 6likan bakgrunn. Nu eru 25 ar sidan
ljosmaedranam fluttist & haskolastig en ni er svo komid ad allar 1j6s-
meadur hljota meistaragradu til starfsréttinda. Fyrsti hopurinn Gr pvi
nami utskrifast 1 vor og yfirlit lokaverkefna og mynd af ljosmadrum
2021 er & sinum stad.

Ljosmadur veita gagnreynda heilbrigdispjonustu, byggja freedslu &
faglegri pekkingu og stunda rannsoknir i auknum meeli. Merki pess
sjast i samtals sex greinum, badi ritryndum og 6drum um o6lik efni
s.s. um andlega lidan kvenna & barneignaraldri, mikilvegi jooneyslu
4 medgongu, hvernig sé¢ ad fylgja eftir leidbeiningum um medgdéngu-
sykursyki, reynslu af brjostagjof, ahrif lyfjagjafar & framkollun
feedinga og svo er spurningunni um hvers vegna konur kjosa ad feda
barn an adstodar velt upp.

Sidasta aratuginn hafa ljosmadur séd um synatéku og krabba-
meinsleit 1 leghalsi, fyrst hja Leitarst6d Krabbameinsfélagsins og nu

Ol6f Asta Olafsdéttir, ritstjori

innan heilsugeslunnar, eins og Anna Gudny
Hallgrimsdottir  [josmodir segir okkur fra.
Enn fremur fa ljésmeedur nu eftir tskrift leyfi
fra Landleeknisembeettinu til ad avisa getnad-
arvarnarlyfjum. P6 eru enn taknileg vanda-
mal til stadar fyrir konur ad fa pau afgreidd
i apotekum landsins. ZAtlunin er ad fjalla um
pessar breytingar 4 pjonustu 1 bodi ljosmaedra og
reynsluna af henni { naesta Ljosmeedrablaoi.

[ takt vid timann breytast storfin t.d. vegna
moguleika laeknavisinda til ad meta porfum
hinsegin folks, trans-kvenna og karla sem koma
ut, samkynja para og annarra hinsegin para sem
eignast born med mannlegri og teeknilegri hjalp.
Nylega voru sampykkt ny 16g fra Alpingi um
kynraent sjalfraedi folks, rétt pess a pvi ad skil-
greina sjalft kyn sitt og breyta skraningu pess
i pjodskra, einnig ad hafa kynskraningu sina
hlutlausa. bad er pvi rétt ad huga ad pvi hvort
heilbrigdiskerfid s¢ undirbid og hvort vid 1j6s-
madur séum tilbinar til ad taka vid pessum
breytingum og sinna einstaklingum af 6llum kynjum og hinsegin folki
i barneignar- og kynheilbrigdispjonustunni af faglegri alud. Islenskan
er kynjad tungumal og malvenjur okkar geta sart hinsegin skjol-
steedinga okkar. Hvernig vid ordum hlutina skiptir mali og gott ad fa
radgjof fra peim sem hafa reynsluna, temja sér kynhlutleysi, skoda
og leggja af karlleegar malvenjur eins og fjallad er um i frodlegum
pistli Solveigar Dadadoéttur, og einnig i vidtali ljosmadranna Rutar
Guomundsdottur og Steinunnar H. Blondal vid Henry Stein sem var
lagdur af stad i kynleidréttingarferli pegar hann uppgétvadi ad hann
gekk med barn. En eins og par skrifa pa hafa reynslusdgur kvenna
skipt ljosmeedur miklu mali og hafa i gegnum aldirnar haft métandi
ahrif 4 1jésmodurpekkingu. ,NG purfum vid ad vikka sjondeildar-
hringinn og vera tilbuin ad hlusta & ségur fleiri kynja og bata pannig
vid pekkinguna sem fyrir er og opna umraduna upp a gatt.

Adstaedur 4 Landspitala hafa verid i pjéofélagsumradunni, ekki sist
vegna COVID-19 og nu sidast vegna fjélgunar faedinga. Mynd arsins
2020 tok borkell Porkelsson ljosmyndari Landspitala og fékk hann
verdlaun fyrir myndardd arsins. [ vidtali Gudlaugar Erlu Vilhjalms-
dottur segir Porkell fra starfi sinu sem ljosmadur a kvenna- og
barnasvidi pekkja vel en hér faum vid ad skyggnast inn i hugarheim
og baksvid mynda hans. Emma Marie Swift [josmodir & medgongu-
og sengurkvennadeild Landspitala og lektor vid Haskolann skrifadi
4 dogunum kroéftuga grein i Morgunbladid sem vid endurbirtum. Hin
fjalladi m.a. um ventanlega fj6lgun faedinga 4 pessu ari, adstoduleysi a
Landspitala og skorar 4 heilbrigdisyfirvold ad gera bragarbot. Ljost sé
ad ekki er hegt a0 halda afram 4 gledinni og hugsjoninni einni saman
og ad petta endi med peim afleidingum ad starfsfolk verdi urvinda og i
hettu 4 pvi ad fa kulnun eda verda veikt vegna alags og streitu.

AQ lokum hvetur Katrin Sif Sigurgeirsdéttir okkur 1jéosmaedur
til samstoou med stolti og kerleik. Hun litur til baka og fer yfir
breytingar i ljosmodurstarfi sidustu aratugina og frampréun sem
kallar & breytingar sem vid eigum a0 vanda okkur vid. Hennar ord eru
samhljoma avarpi nys formanns Ljosmedrafélagsins, Unnar Berg-
lindar Frioriksdottur, um ad vid ljosmaedur munum — ,,standa fostum
fotum, allar sem ein og vera einhuga i ad hla ad stéttinni okkar®.
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Vegna aukinnar eftirspurnar eftir natturulegum

hidvorum a medgoéngu hefur bréaod
huadoliu.

Kliniskar rannsoknir hafa synt fram a ad
Bio-Oil Natural er jafn ahrifarik og hin
sivinsaela Bio-0il sem skilad hefur
o6tralegum arangri.

e Bazetir asynd hudslita og 6ra
e Hjalpar til vid ad draga ar
moguleikanum a
hadslitum @ medgoéngu
Jafnar huadlit
Hefur jakvaed ahrif a 6ldrun
og raka hudarinnar

=
® °A®
Bio-Oil
er faanleg i 6llum helstu apétekum,

barnavéruverslunum, Hagkaup,
Fjardarkaup og & Heimkaup.is




AVARP FORMANNS LJIOSMAZPRAFELAGSINS

bAD ER NOG TIL

Keru ljosmadur. Pad er mér mikill
heidur ad vera komin i embetti formanns
Ljosmadrafélags [slands. Eg tek vid godu
bui af forvera minum, Aslaugu Irisi Vals-
déttur sem nu laetur af storfum eftir teeplega
aratug i starfi. bad er mér lika d6metanlegt
a0 hafa hana mér innan handar og vil ég
nota betta teekifeeri til ad pakka henni fyrir
storf hennar i pagu félagsins, félagsmanna
og ekki sidur min i nyju starfi.

,,Pad er ndg til“ var yfirskrift heildar-
samtaka launafolks i tilefni 1. mai 2021
og er ordatiltaki sem Alpydusamband
fslands hefur notad undanfarnar vikur til
a0 koma aleidis barattumalum sinum nu i
addraganda pingkosninga i haust. Pad visar
til pess a0 islenskt samfélag hafi burdi til
a0 deila peim gedum sem til skiptanna eru
og enginn purfi ad 1ida skort, ad ,,vid buum
i landi sem er rikt af audlindum — badi af natturunnar hendi og
mannaudi‘.

En pad 4 ekki vid um ljosmaeour. Pad er ekki hegt ad segja
a0 nog sé til af ljosmadrum og hefur skortur & ljosmaedrum
aldrei verid eins alvarlegur og ni. Vid sjaum fram 4 mjog erfida
tima naestu manudi og ar. Astlanir samkvemt sonarskodunum
gera rad fyrir 25-30% aukningu 4 feedingum i sumar og fram a
haustid. bvi fylgir medal annars aukin madravernd og pjonusta
vid sengurkonur og nybura.

Vid pad alag sem er yfirvofandi, purfum vid ljéosmadur sem
aldrei fyrr ad standa saman og hlia ad hver annarri og okkur
sjalfum.

bessu mikla alagi sem kemur til med ad vera i okkar storfum
fylgir streita sem getur leitt til likamlegra og andlegra veik-
inda. Undir pau veikindi falla til deemis kulnun i starfi par sem
einkenni eru medal annars preyta, pirringur, gleymska, spenna og
a0 geta ekki slakad a. Einkenni sem vid verdum ad vera medvit-
adar um hja okkur sjalfum og okkar vinnufélogum. I pvi mikla
alagi sem vid sjaum fram 4 verdum vid ad gata pess ad losa um

Formaodur Unnur Berglind Fridriksdoéttir
Varaformadur Inga M. H. Thorsteinson
Ritari Gréta Maria Birgisdottir
Varagjaldkeri Hafdis Gudnadottir
Gjaldkeri Bryndis Asta Bragadottir
Vararitari Gudlaug Maria Sigurdardottir
Medstjornandi Jéhanna Olafsdéttir

Unnur Berglind Fridriksdéttir,
formadur Ljésmaeedrafélags Islands

streitu milli vakta og fordast ad vera med
hugann vid vinnu allan sélarhringinn. Gefa
okkur tima til ad gera skemmtilega hluti
med fjolskyldu og vinum. Vid vitum allar
hvad vid purfum ad gera, vid verdum bara
ad muna eftir pvi.

Sem fyrr segir hef ég miklar dhyggjur
af pvi alagi sem verdur a ljésmadrum i
sumar og i haust. Starfsumhverfid er ordid
floknara og pvi fylgir enn meiri streita.
Konur purfa ad morgu leiti margslungnari
pjonustu en fyrir einungis 20 d&rum sidan.

Samfélagsmidlar hafa einnig ahrif &
starfsumhverfi okkar. Nt fa ségur sem adur
voru eingdngu sagdar i saumaklibbum
miklu meiri athygli og geta farid i hrada
dreifingu 4 netmidlum. Pad er oft erfitt ad
purfa ad sitja undir peim. Sérstaklega pegar
vi0 vitum allar ad s6gurnar geta ekki stadist og eru oft einhlida
frasagnir. bag er erfitt ad risa ekki upp og svara.

Ljosmadur verda sem aldrei fyrr ad snua bokum saman og
hlua hver ad annarri. Vid purfum ad stydja vio og styrkja paer
sem ganga i gegnum erfida tima. Ekki gagnryna og dema. Vid
verdum ad muna ad hver og ein er ad gera sitt besta a hverjum
timapunkti. Ad horfa i baksynisspegilinn og ryna & alltaf ad vera
til gods.

Vid purfum lika ad hugsa vel um ljéosmadranemana sem
koma til starfa a okkar deildum. Ljésmadranemarnir okkar ba
yfir 6llum nyjustu fredunum og vid getum lert svo mikid af
peim. Ljosmadranemarnir purfa sidan & reyndum ljésmadrum
ad halda, til ad lera klinisku vinnubrégdin, hvar og hvernig
fraedin passa saman vid kliniska starfid. Vid purfum ad hlua ad
peim 1 verkndmi til pess ad peir blomstri i starfi eftir utskrift.
Vid purfum svo sannarlega a peirra starfskréftum ad halda neestu
arin. Og svo verdum vid afram og avallt ad standa saman sem
ljosmaedur.

Unnur Berglind Fridriksdottir, formadur.

NY STJORN LJOSMADRAFELAGSINS
KOSIN A ADALFUNDI 20. MARS 2021

861 6855 formadur@ljosmodir.is
6945687 ingamarial 991 @gmail.com
7705540 gretamb@gmail.com
8484816 hafdisgd@gmail.com
6260878 bryndisasta@gmail.com
8927232 gmariasig@gmail.com
8960181 joh.olafsdottir@gmail.com
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FORSIPA

LANDSKOP

Ljésmyndarinn dansar eiliflega & mork-
unum, horfir samtimis innavid og Gtavid.

bad er ogerlegt ad skilja holuna til fulls,
myrkrid er Osnertanlegt. En hvilftirnar og
raufirnar bjoda okkur velkomin, pyngdarafl
oefnis peirra er 6vidjatnanlegt. Loford liggur
i loftinu. Um stad sem er badi fyrir innan og
fyrir utan.

[ outskyrdum draumum er ég gluggi, hid
fullkomna millibil.

bessar vangaveltur skrifadi ég begar i
myndir eftir mig, medal annars myndin &
forsidunni af joklaskopum i svart-hvitu, birt-
ust i finnskri ,,zine“-Gtgafu. Seriuna kalladi

pappirinn og efniskennd hans 4atti ad minna
gesti a4 a0 petta veeri ljosmynd, {6t og tilbuin.
Med pvi ad hafa myndina mjog stora reyndi
ég svo ad framkalla somu tilfinningu og ég
upplifdi & stadnum: AJ vera litil frammi fyrir
risaskdpum modur jardar sem virtust bjoda
mér ad skrida inn. Jokul sem opnar sig a
medan hann hverfur af yfirbordi jardar i eins-
konar afturabak-faedingu. Pannig vonadist ég
til ad skapa augnablik par sem dhorfandinn
steedi i millibilinu, milli jokuls og tulkunar
listamannsins 4 jokli og mdgulegra tilfinn-
inga eda tadkna sem myndin kalladi fram.
Listreent ferli & ymsar hlidsteedur i getnadi,

ég Holes and other latent places sem geti Hallgerdur Hallgrimsdéttir, medgéngu og fadingu. Hugmyndir koma
utlagst Holur og adrir o6framkalladir stadir. myndlistarkona stundum viljandi og stundum dvent, sumar

Myndirnar tok ég 4 pvelingi um Island, i
miskeruleysislegum bil- og goénguferoum
med myndavélatoskuna medferdis.

Myndina syndi ég i nyju samhengi i
Listasavni Faereyja fyrir tepum tveimur arum og par var hun sett
fram med storfenglega hversdagslegum hetti: 4 45 blodum i A4
steerd sem flaeddu ut r ljosritunarvél safnsins og myndudu saman
jokul i Fereyjum. Naglarnir sem festu sidurnar stodu asaknir Gt ur
veggnum og gerdu myndina aleitnari, orlitid haettulegri. Skrifstofu-

dala uppi snemma, 4 medan adrar komast

smam saman 4 lokastig. Feedingin getur verid

kroftug pegar verkid spytist it eda langdregin

og purft ad draga fram tangirnar. A endanum
skiptir svo litlu mali hvernig pessu 6llu var farid, nytt verk hefur
1itid dagsins 1jos. Petta verk, pessi mynd, er kannski ennpé ad verda
til par sem hun ferdast & milli og i nyju samhengi verdur lestur
hennar annar. En liklega voru pad alltaf hennar 6rlog ad enda sem
skop & forsidu Ljosmaedrabladsins. Eigi ma skopum renna.

NAMS- OG STARFSFERILL

Hallgerour er myndlistarkona og vinnur mest med ljosmyndamidilinn i sinni sképun. Hin er med BA i myndlist med dherslu
a ljosmyndun fra Glasgow School of Art og meistaragradu i myndlist fra Akademin Valand i Gautaborg, padan sem hun lauk
nami 2019. Verk hennar hafa farid vida og verid synd medal annars i The Photographer’s Gallery i London, Hasselblad Center
i Gautaborg, i Listasafninu & Akureyri, Listasafni Fereyja, Ljéosmyndasafni Reykjavikur og Listasafni Reykjavikur. Ljos-
myndabok Hallgerdar Hvassast kom ut 2016 og 2018 gaf Pastel ritr6d ut 1j60-myndabokina Limkennda daga.

Hallgerour byr og starfar i Reykjavik og pad ma sja fleiri verk eftir hana a hallgerdur.com.
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UR PJOPFELAGSUMRAZDUNNI

LJOSMADUR TAKA VEL A MOTI PER
| LEGHALSSKIMUN HJA HEILSUGZASLUNNI-

bad hefur sennilega ekki farid framhja
neinum ad i byrjun ars tok Heilsugaesla
Hofudborgarsveedisins (HH) vid skimun
fyrir frumubreytingum i leghalsi af Leit-
arstod Krabbameinsfélagsins. Su breyting
var gerd i kjolfar akvordunar heilbrigdis-
radherra sem tekin var arid 2019. Mikid
hefur verid raett og skrifad um pessa
breytingu, framkvamd hennar, rannsdknar-
adferdir og astaedur og sitt synist hverjum.
Um Dpad verdur po6 ekki skrifad hér heldur
enn fremur rynt i kostina.

Hja Leitarstod Krabbameinsfélagsins
storfudu ljosmadur vid skimunina. bad
hefur ekki breyst pvi nt1 eru pad ljosmaedur,
og stoku hjukrunarfraedingar, sem starfa a
heilsugeeslustodvum a hofudborgarsvad-
inu og uti 4 landi sem sja um petta starf.
Ljosmedur sem starfa & landsbyggdinni
hafa p6 sé0 um skimunina undanfarin ar
med godum arangri. Konur geta nu likt og adur leitad til sins
kvensjukdomalaknis og fengid synatdku ef peim hugnast pad
frekar. baer ljosmadur sem starfa vid skimunina hafa margar
hverjar fengid pjalfun 1 ad taka syni frd leghalsi i sinu nami og
allar fengu paer pjalfun og fraeedslu um skimunina i addraganda
breytinganna. Ljésmadur eru sérfraedingar i samfelldri pjonustu
og med pvi ad ymist breyta vinnufyrirkomulagi sinu eda auka
starfshlutfall sitt fengu peer taekiferi til pess ad beata pessari
pjonustu vid sig. Konur sem maeta i skimun eru pvi jafnvel kunn-
ugar ljosmodurinni, hafa kynnst henni i gegnum maedravernd,
ungbarnavernd eda annad starf hennar innan heilsugeslunnar.
Pess ma po geta ad ljosmadur baettu skimuninni vid starfssvid
sitt an pess ad samio hafi verid sérstaklega um launagreidslur til
peirra en adur fékk sa sem tok syni greitt fyrir hverja synatoku.
Leghalsskimun er pvi ekki adeins taekiferi til pess ad vikka ut
starfssvid [josmaedra heldur @tti einnig ad vera tekiferi til pess
ad auka tekjur ljosmaedra. Til pess ad svo geti ordid parf ad hefja
umradu um greidslur vegna leghalsskimana a réttum vettvangi,
en mikilvaegt er ad standa vord um hagsmuni ljésmedra og storf
peirra.

A morgum heilsugeslustodvunum purfti ad breyta adstod-
unni og adlaga hana nyrri starfsemi og hefur pad gengio vel.
Allar heilsugeslustédvarnar fengu nyja skodunarbekki, 1jos,
4hold og annad sem til purfti. Skimunin er heldur persénulegri &
heilsugaeslustodvunum pvi ekki er porf 4 ad bida a bidstofu, ber
ad nedan i gulum sloppi (og jafnvel med maska og hanska & covid
timum) eftir ad hafa verid k61lud inn i synatoku. A heilsugaslu-
stodvunum er hagt ad fa ad afklaedast inni 4 skodunarherberginu
og hafa margar konur haft 4 ordi hversu miklu betra pad er.

Adur var Leitarstédin og einkareknar stofur kvensjukdoma-
lekna einu stadirnir hér 4 hoéfudborgarsvedinu sem haegt
var ad fa skimun hja. Nu eru syni hins vegar tekin 4 6llum 19
heilsugeeslustodvum héfudborgarsveedisins, badi innan HH og
peim einkareknu. Pad ma pvi gefa sér ad audveldara er ad fa tima
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sem hentar og ad styttri bidtimi sé eftir
synatdku par sem skimunarstodvum hefur
fjolgad til muna. Eins getur kona radid
pvi hvert hun fer i skimun, han parf ekki
ad velja sina heilsugaslustdd heldur getur
valid um ad mata 4 pann stad og 4 peim
tima sem hentar henni. Bokun fer fram i
gegnum heilsuvera.is eda i gegnum sima. A
Leitarst6d Krabbameinsfélagsins greiddu
konur ramar 4800 kr fyrir synatdkuna en
nu er sa kostnadur adeins 500 kr. Adgengid
er pvi ordid talsvert betra en 40ur og kostn-
adur einnig minnkad til muna. Margar
konur hafa rett um kosti pessa flutnings
yfir til heilsugaeslunnar, peim pykir gott
a0 koma a kunnuglega heilsugasluna og
margar nefnt hversu miklu munar i kostn-
adi fra pvi sem adur var.

Markmid skimunar er ad greina frumu-
breytingar & forstigi og medhondla peer til
pess ad leekka nygengi og danartidni leghalskrabbameins. bvi
er melt med reglulegri synatdku fra leghalsi hja konum & aldr-
inum 23-64 ara. Til pess ad arangur skimunar sé godur skiptir
mestu mali ad fa faglega d6rugga pjonustu og meta i reglubundna
skimun. bvi skiptir adgengi h6fudmali og med pvi ad bata
adgengi og draga ur kostnadi er verid ad reyna ad auka hlutfall
peirra sem maeta i skimun. Pad er vel vegna pess ad hlutfall peirra
sem mata hefur farid lekkandi sidustu aratugi og hefur verid
undir 70% sidastlidin 4r en pad er fyrir nedan viomid Alpjoda-
heilbrigdismalastofnunarinnar (WHO) um vidunandi arangur.
Mikilvagt er ad bzta matinguna og na henni upp fyrir 80%.
Onnur breyting sem atti sér stad nti i byrjun ars er ad tekin var
upp HPV frumskimun hja aldurshépnum 30-64 ara. Slik skimun
er nemari a dhattu 4 legshalskrabbameini en frumuskodun sem
adur var gerd, en neemi HPV frumskimunar er um 95%.

Ljésmaedur geta vel ytt undir patttoku kvenna i leghalsskimun
pvi per vinna naid med konum og geta hvatt pear til pess ad
meta i skimun. Svo sama hvert starfid er er alltaf tekifeeri til
pess ad rada leghalsskimun, sama hvort vidkomandi starfar i
heilsugeaeslu, vid madravernd, ungbarnavernd, vio fedingar eda i
heimapjonustu. Eins purfa ljésmadur ad vera duglegar a0 maeta.

Flutningur leghalsskimunar yfir til heilsugaeslunnar hefur
gengid vel. begar petta er skrifad hafa 3300 syni verid tekin og
3000 peirra verid greind. Adeins 27 synanna voru 6fullnegjandi,
20 peirra voru tekin af kvensjukdomalaeknum en adeins 7 peirra
voru tekin af hjukrunarfredingi eda ljosmodur a heilsugeslunni.
Vissulega voru tafir vid vinnslu syna og birtingu nidurstadna i
upphafi en pad vandamal tti ad vera Gr ségunni.

En hvad sem hverjum finnst um peer breytingar a pjonustunni
sem hafa att sér stad er alla vega eitt 6ruggt — ad pad verdur ljos-
modir sem tekur vel 4 moti pér i leghalsskimun hja heilsugeesl-
unni. Adalatridid er ad buid er ad auka nemi skimunar, adgengi
ad skimun og lakka patttékukostnad en pad er mikilvaegt
lydheilsu kvenna og heilsueflingu peirra.
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SALRZN VANLIDAN
KVENSTUDENTA A BARNEIGNARALDR]

PSYCHOLOGICAL DISTRESS AMONG FEMALE
UNIVERSITY STUDENTS DURING THE CHILDBEARING YEARS

Johanna Bernhardsdéttir,
lektor, Hjukrunarfraedideild Hi
og forstédumadur fraedasvids i

gedhjukrun, Gedpjonustu Landspitala

UTDRATTUR

Bakgrunnur: Salren vanlidan medal ungs folks 4 Islandi, ekki sist
kvenna, er vaxandi vandamal badi hérlendis og medal nagrannalanda.
Ahyggijur af lidan haskolastidenta hafa aukist og fulltriar peirra hafa
kallag eftir Girreedum vegna pessarar prounar.

Tilgangur pessarar rannsoknar var pripaettur: 1. Ad kanna medal-
stig kvida og punglyndis medal islenskra kvenstudenta & arunum 2007
og 2018 asamt porf peirra fyrir faglega pjonustu. 2. Ad kanna sélrena
vanlidan peirra kvenstidenta sem telja sig hafa porf fyrir gedheilbrigd-
ispjonustu samanborid vid peaer sem ekki telja sig hafa slika porf. 3. Ao
athuga hvad kemur i veg fyrir ad kvenstudentar fai faglega adstod.

Adferd: Pversnidsrannsokn for fram arid 2018 par sem lagdir voru
fyrir punglyndis- og kvidakvardar, sem eru undirkvardar Symptom
Checklist-90 einkennalistans, 4samt lista med bakgrunnsbreytum. f
urtaki voru 2000 konur & aldrinum 19-45 éra valdar af handahofi, og var
svarhlutfallid 58%. Samberileg rannsokn for fram arid 2007 og er hluti
nidurstadna fra arinu 2018 borinn saman vid par nidurstoour.

Nidurstodur: Medalstig punglyndis og kvida heekkadi marktaekt
medal kvenstudenta milli 4&ranna 2007 og 2018. borf peirra fyrir pjon-
ustu vegna salrennar vanlidunar jokst einnig marktaekt eda ur 28% 4arid
2007 1 51% arid 2018. Marktekur munur var a kvida- og punglyndis-
stigum eftir pvi hvort konurnar téldu sig parfnast adstodar eda ekki. beir
kvenstidentar sem fengu faglega adstod vegna andlegrar heilsu sinnar
meldust marktekt legri 4 punglyndiskvardanum en par sem fengu
ekki adstod. Megin hindranir fyrir faglegri adstod voru kostnadur, tima-
skortur og a0 vita ekki hvert skuli leita eftir adstod.

Alyktun: NidurstoSurnar benda til pess ad proa purfi markvissar
forvarnir og snemmihlutanir fyrir kvenstiidenta 4 barneignaraldri.

Lykilord: kvenstudentar, kvidi, salreen vanlidan, pjonustupdrf, punglyndi

ABSTRACT

Background: Psychological distress among young people in Iceland,

Gudny Bergpdra Tryggvadattir
verkefnastjori, Félagsvisindastofnun
Haskola slands

Runar Vilhjalmsson, préfessor,
Hjkrunarfraedideild Haskola
fslands

especially females, is a growing problem, as in many of neighbouring
countries. Concerns about the well-being of students at the university
level have increased and student representatives have called for
measures due to this development.

The purpose of this study was threefold: 1. To compare the mean level
of anxiety and depression among Icelandic female students between
the years 2007 and 2018 and their need for professional services. 2. To
examine psychological distress among female students who consider
themselves in need of mental health services compared to those who do
not consider themselves in need of such services. 3. To examine what
prevents female students from receiving professional help.

Method: This cross-sectional study took place in 2018 where the
Symptom Checklist-90, Depression and Anxiety subscales, was sent
on-line to the sample with a list of background variables. Two thousand
females of childbearing age were randomly selected into the sample.
The response rate was 58% and both descriptive and inferential statistics
were used. A similar study took place in 2007 and some of the results
from 2018 are compared with those results.

Results: The results showed that the average score on the depression
and anxiety scales increased significantly among female students
between the years 2007 and 2018. The females own assessment of
their need for services due to mental health also increased significantly
between the years 2007 and 2018 or from 28% to 51%. There was a
significant difference in the levels of anxiety and depression depending
on whether the women felt they needed professional help or not. The
female students who received professional help due to their mental
health scored significantly lower on the depression scale than those who
did not receive help. The main obstacles to professional help were cost,
lack of time and not knowing where to seek help.

Conclusion: These results suggest that targeted prevention and early
intervention for female university students of childbearing age need to
be developed and provided.
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Key concepts: Anxiety, depression, female university students,
psychological distress, service needs.

INNGANGUR

Kannanir benda til pess ad andleg vanlidan og streita fari vaxandi medal
ungs folks 4 {slandi, ekki sist medal yngri kvenna (Embaetti landlzeknis,
2018, 2019). Arid 2018 voru 18.346 nemendur i haskolanami 4 islandi
par af voru 11.874 konur eda um 63%. Flestir kvenstidentar 1 haskolum
landsins eru 4 barneignaraldri (Hagstofa Islands, 2020). bad er verulegt
ahyggjuefni hve gedraskanir eru algengar medal pess hops sem undir-
byr sig undir framtidarstorf, barneignir og fjolskyldulif (Auerbach o.fl.,
2018; Oswalt o.fl., 2020). Faraldsfradilegar rannsoknir syna ad um
einn fimmti haskolastudenta hefur glimt vid gedraskanir undanfarna 12
manudi og ad algengustu gedraskanirnar, eins og hja almenningi, eru
kvidi og punglyndi og er hvort tveggja algengara medal kvenna en karla
(Auerbach o.fl., 2016; Kessler o.fl., 2005; Wittchen og Jacobi, 2005). {
skyrslu Mennta- og menningarmalaraduneytisins (2018) kemur fram ad
17% islenskra kvenstudenta telja sig bua vid andleg veikindi & moti 12%
karla. Svipadar nidurstodur hafa fengist i Bretlandi par sem 17% fyrsta
ars haskolanema toldu sig glima vid gedraenan vanda (UNITE, 2019).
bad er einnig mikilveegt ad hafa i huga ad samkvemt faraldsfreedi-
legum rannsoknum hafa 75% gedraskana birst med vegum einkennum {
byrjun, eda fyrir 24 4ra aldurinn pegar margir eru i haskélanami (Kessler
o.fl., 2005; Kessler o.1l., 2007).

[ pessari grein er sjonum beint ad salrzenni vanlidan med einkennum
kvida og/eda punglyndis medal kvenstidenta. Salren vanlidan er
upplifud & mismunandi stigum og getur sveiflast hja sama einstaklingi
sem vidbrogo vid streituvaldi og motleeti i lifinu. Salreen vanlidan er ekki
gedroskun i sjalfu sér, en getur valdid toluverdri pjaningu og dregid ur
lifsgeedum og virkni einstaklingsins (Alonso o.fl., 2018; Jenkins o.fl.,
2020; Mirowsky og Ross, 2003). Langtima rannsoknir & undanférnum
arum, i Finnlandi og Noregi, hafa synt fram 4 vaxandi tioni salreennar
vanlidunar medal haskolastudenta (Knapstad o.fl., 2019; Oksanen o.1l.,
2017). Einnig hafa fjélmargar rannsoknir synt ad punglyndis- og kvida-
einkenni séu tidari medal kvenstudenta en karlstidenta sem og medal
yngri namsmanna po ekki sé¢ pad einhlitt eins og kom fram i finnskri
rannsokn par sem salraen vanlidan var tidari medal eldri stidenta (Bewick
o.fl., 2010; Jenkins o.fl., 2020; Oksanen o.fl., 2017). Faar islenskar rann-
sOknir hafa verid birtar um tidni punglyndis- og kvidaeinkenna medal
haskolastiidenta, en i meistaraverkefni Andra Hauksteins Oddssonar
(2017) kom ekki fram markteekur munur 4 tioni pessara einkenna 4 milli
kynja. Hins vegar reyndust baedi kvidi og punglyndi algengari medal
peirra sem voru 1 fullu ndmi borid saman vid pa sem voru i hlutanami,
sem og peirra sem bjuggu i foreldrahusum. Rannsokn Swift og félaga
arid 2017 syndi ad um fjordungur kvenstidenta sem patt toku 1 rannsokn
vardandi akvardanir um faedingu, upplifdu alvarlegan kvida og teplega
pridjungur peirra alvarlegt punglyndi.

Samkveemt erlendum rannséknum faer hins vegar adeins litill hluti
héskolastidenta med gedranan vanda faglega adstod og syna nidurstddur
ad peir leita sér frekar adstodar eftir 6formlegum leidum (Auerbach o.fl.,
2016; Bruffaerts o.fl., 2018; Eisenberg o.fl., 2011). Hvad vardar st6ou
pessara mala hérlendis ma benda & ad stidentar hafa sjalfir kallad eftir
urreedum vegna vaxandi gedheilsuvanda i sinum rédum (Kjarninn, 2018).

Lifsbreytingar medal haskoélastiudenta

Til pess a0 skilja adstedur gedheilsuvandans er gagnlegt ad lita til
midstigskenningar Meleis og fleiri (2000) um lifsbreytingar (e. Middle-
-Range Theory). Henni ma beita til ad skilja edli breytinga, askorana
og vidbragda haskolanema sem takast samhlida & vid fullordinsar og
haskolanam. A9 auki er kenningin vegvisir fyrir heilbrigoisstarfsfolk til
ad stydja vid studenta vegna peirra vendipunkta sem eiga sér stad i lifi
peirra og veita peim leidsdgn og adrar ihlutanir sem mida ad pvi a0 efla
adlogunarleidir peirra og sjalfsmynd (Mahmoud o.1l., 2012; Meleis o.1l.,
2000). Lifsbreytingum ma lysa sem nokkurs konar umbreytingarferli
sem kallar 4 adlogun og vidbrogd pegar einhvers konar breyting eda
roskun verdur i lifi einstaklingsins, hvort sem hun er évaent eda ekki.
Lifsbreytingar eru af mismunandi uppruna og toga. baer geta verid
tengdar proska einstaklingsins, breytingum & heilsufari og skipulags-

breytingum asamt breyttum kringumstedum. Oft er talad um ad haskola-
arin séu timi mikilla breytinga i lifi einstaklings sem er ad fota sig i nami,
undirbla framtid sina og sampeetta lif sitt 6drum verkefnum sem tilheyra
fullordinsarunum. Tilfinningaleg vidbrogd geta verid margs konar
og augljoslega 1 samraemi vid edli og fjolda peirra lifsbreytinga sem
vidkomandi tekst & vid hverju sinni. Vidbrogdin geta til ad mynda birst
i radaleysi, vanlidan, pirringi, kvida, punglyndi og breytingum & sjalfs-
mynd (Chick og Meleis, 2010). Samkvamt millibilskenningu Meleis og
fleiri (2000, 2010) er meginmarkmid med adstod vid einstaklinga sem
takast a vi0 krefjandi lifsbreytingar, fyrst og fremst ad stydja vid jakveeda
urvinnslu breytingaferlisins og utkomu pess.

[ ljosi ofangreindrar millibilskenningar eru haskélastidentar taldir
geta verid 1 heilsufarslegri dhattu vegna pess ad peir eru medal annars ad
takast 4 vid breytingar i proska og adsteedum og purfa ad tileinka sér nyja
feerni til ad takast 4 vid mikilvaeg atridi i adlogunarferlinu. Ymislegt innra
med einstaklingnum, i neerumhverfi hans eda i samfélaginu sjalfu getur
haft ahrif & hvernig honum farnast i peim breytingum sem eiga sér stad
i lifi hans. Streita af mismunandi uppruna er talin algeng i pessum hopi
og tengist medal annars ahyggjum af namsarangri, frammist6ou, fram-
tidarhorfum asamt fjarhagsahyggjum (Beiter o.fl., 2015; Karyotaki o.1l,.
2020). Astzdur breytinganna geta verid samfélagslegar svo sem pegar
stada eda adstedur ungs folks i samfélaginu breytast. Breytingarnar
geta einnig verid lifsskeidstengdar, pegar einstaklingur fer af einu skeidi
@vinnar 4 annad og tekur ad sér ny hlutverk og verkefni. Enn adrar
breytingar geta verid personubundnar pegar einstaklingur & tilteknu lifs-
skeidi verdur fyrir einstaklingsbundinni dskorun eda motlaeti.

i pessari rannsokn er leitad svara vio eftirfarandi spurningum:

1. Er markteekur munur & punglyndis- og kvidaeinkennum medal 19-45
ara kvenstidenta vid Haskola fslands 4 drunum 2007 og 20182

2. Hefur or0id marktaek breyting 4 porf stidentanna fyrir pjonustu fra
fagadilum ad peirra eigin mati & arunum 2007 og 20187

3. Er marktaekur munur 4 kvida- og punglyndisstigum kvenstudenta
medal peirra sem: 1) toldu sig ekki parfnast faglegrar adstodar, ii)
toldu sig parfnast pjonustu en fengu hana ekki og iii) peim sem toldu
sig parfnast pjonustu og fengu hana?

4. Hvad kemur i veg fyrir ad kvenstiidentar fai adstod vegna salreennar
vanlidunar?

ADFERD
Rannséknarsnio
Gagnagreiningin byggdi a4 pversnidskénnun fra arinu 2018 par sem
upplysinga var aflad med spurningalista sem sendur var Ut & netinu.
Tekio var slembiurtak medal 19-45 4ra kvenstidenta sem stundudu nam
vid Haskola fslands. Undanskildir voru peir sem héfou afpakkad fiolda-
posta og erlendir skiptinemar. Litid var svo & ad ef spurningalista var
svarad jafngilti pad sampykki fyrir patttdku i rannsokninni. Leyfi fyrir
rannsokninni var fengid fra rektor Haskola fslands og Visindasidanefnd
5. desember, 2017 (VSN-17-220). Til samanburdar og til ad svara fyrstu
tveimur rannsoknaspurningunum voru nidurstodur fra 2018 bornar saman
vid nidurstodur sams konar pversnidskdnnunar medal kvenstudenta fra
arinu 2015 (Runar Vilhjalmsson, 2015). Spurningalistinn 1 badum ofan-
greindum konnunum byggdi & tveimur undirkvordum Symptom Check-
list-90 (SCL-90), pad er punglyndis- og kvidakvardanum, asamt lydfredi-
legum breytum. Dami um per eru: Aldur, hjuskaparstada, foreldrastada,
namsstig, og vinna med nami. Kvidakvardi SCL-90 einkennalistinn
inniheldur 10 spurningar en punglyndiskvardinn 13 spurningar. batttak-
endur voru bednir ad svara ad hve miklu leyti peir hefou upplifad tiltekin
einkenni sidastliona sj6 daga a Likert skala sem var & bilinu 0-4. Daeemi
um einkenni i kvidakvarda eru: Skyndileg hradsla an nokkurrar astaedu,
pungur eda hradur hjartslattur og pu varst svo eirdarlaus ad pu gast ekki
setid kyrr. Demi um einkenni i punglyndiskvardanum eru: b varst dopur,
b hafdir engan dhuga & hlutunum og pér fannst allt erfitt. Patttakandi sem
hatdi ekki upplifad vidkomandi einkenni fékk gildid 0, en ef upplifun hans
a einkenninu var mjog mikil fékk hann gildid 4 (Derogatis o.fl., 1973).
Runar Vilhjamsson pyddi og forprofadi kvida- og punglyndiskvard-
ana, sem eru undirkvardar SCL-90 einkennalistans (Derogatis 0.f1.,1973;
Runar Vilhjalmsson, 2015). SCL-90 einkennakvardinn hefur vida verid
notadur til ad skima fyrir salreenum einkennum beadi medal almennings
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og sjuklingahdpa (Vilhjalmsson o.fl., 1998). Innri areidanleiki SCL-90
einkennalistans (Chronbach‘s alpha) hefur reynst gédur og i islenskri
rannsokn medal haskolastidenta var hann 0.905 fyrir punglyndiskvardann
o0g 0.780 fyrir kvidakvardann (Bernhardsdottir og Vilhjalmsson, 2013a).

Einnig voru kvenstudentar spurdir hvort peir teldu sig hafa porf fyrir
adstod fra fagfolki vegna andlegrar heilsu sinnar. Svarmoguleikar voru
tveir, ja eda nei. bvi nast voru peir sem toldu sig purfa faglega adstod
spurdir eftirfarandi spurningar: Ef pu telur pig purfa adstod vegna
andlegrar heilsu pinnar en faerd hana ekki, hvad kemur 1 veg fyrir ad pu
fair adstod? Heegt var ad merkja vio fleiri en eitt atridi i niu atrida lista. Ef
patttakendur hokudu vid annad voru peir bednir ad skrifa i tiltekinn reit
hvada astaedur attu vid og voru pau svor innihaldsgreind og flokkud.

SPSS tolfraoiforritid var notad vid Grvinnslu gagna og var beitt badi
lysandi- og alyktunart6lfredi. Reiknud voru medaltdl og stadalfravik
punglyndis- og kvidaeinkenna. Gerd var dreifigreining og t-prof 6hddra
urtaka til ad kanna marktaekan mun & milli undirhdpa (p <.05).

NIDURSTODUR

batttakendur i rannsokninni 2018 voru 1152 talsins (svarhlutfall 58%). Til
samanburdar voru patttakendur i rannsokninni 2007 alls 743 (svarhlut-
fall 37,5%). Medalaldur patttakenda 2018 var 28,5 ar (sf=6,5), en 27,9 ar
(st=6,3) arid 2007. Flestar voru konurnar & aldrinum 20-29 4ra eda 66%
(Tafla 1). Yfir sextiu prosent urtaks voru i grunnnami og um prir fjordu i
fullu nami. Lidlega fimmtiu prosent kvenstudentanna voru einhleypar eda
i fostu sambandi en heldur ferri eda 45% voru i sambud eda i hjonabandi.
Rumlega pridjungur kvennanna voru madur og tveir pridju unnu med nami.

Tafla 1. Upplysingar um svarendur 4rid 2018.

n %
Aldur (n=1107) 20-24 ara 382 | 35%
25-29 ara 351 | 32%
30-34 4ra 156 | 14%
35-45 4ra 218 | 20%
Hjlskaparstada (1=1102) | Einhleyp/i fostu sambandi 589 | 53%
Hjénaband/sambio 497 | 45%
Fraskilin/ekkja 16 1%
Born (n=1106) Aborn 386 | 35%
A ekki borm 720 | 65%
Namsstig (n=1107) Grunnstig 708 | 64%
Framhaldsstig 399 | 36%
Nam (n=1107) Fullt ndm 824 | 74%
Hlutanam 283 | 26%
Vinna (n=1101) i vinnu 801 | 73%
Ekki i vinnu 300 | 27%

Medalkvidastig arid 2018 var, 9,3, (sf=7,25) og medalstig pung-
lyndis var 14,2, (sf=11,62). Medalkvidastig arid 2007 var 6,9 (sf=5,3)
og medalstig punglyndis var 10,0 (sf=9,5) (Tafla 2). begar tolur fra arinu
2018 voru bornar saman med t-profi 6hadra tirtaka vid medaltol fra pver-
snidsrannsokninni arid 2007 kom 1 ljos marktek haekkun 4 medaltdlum
punglyndis og kvida milli pessara ara.

Tafla 2. Samanburdur & medalskori kvida og punglyndis kvenstidenta a aldrinum 20-
45 ara arin 2007 og 2018.

n m Sf t df P

Kvidi 2007 737 69 53 8384 1,822 0.000
2018 1106 93 72

bunglyndi 2007 737 100 95 -8849 1,765 0.000
2018 1106 144 116

Hvao vardar samanburd 4 mati patttakenda a eigin porf fyrir faglega
adstod kom fram ad lidlega helmingur patttakenda arid 2018 taldi sig
parfnast faglegrar pjonustu vegna salrennar vanlidunar, sem er mark-
teek haekkun fra arinu 2007 pegar 28% batttakenda taldi sig parfnast
aostodar. bPegar hopnum sem taldi sig parfnast faglegrar adstodar var
skipt eftir pvi hvort hann fékk pjonustu eda ekki kom 1 1jos ad hlut-
fall peirra sem fékk ekki pjonustu hafdi steekkad marktaekt ur 18% arid
2007 1 28% arid 2018 (Mynd 1).

100%

80% y

' 2% %2007
2018
60%

40%

28%

239
i . .

Far ekki adstod

barf adstod
¥4(2) = 87,19; p<0,001

Mynd 1. Samanburdur & pérf kvenstidenta fyrir pjénustu arié 2007 og 2018.
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{ kénnuninni fra 2018 kom fram marktaekur munur 4 medal kvidastigi
peirra sem tdldu sig ekki purfa faglega adstod og peirra sem toldu sig
hafa porf fyrir hana. Hins vegar var kvidi peirra sem purftu adstod svip-
adur hvort sem peir h6fou fengid adstod eda ekki. Pegar medaltdl pung-
lyndisstiga voru borin saman & milli allra priggja ofangreindra hopa kom

fram marktekur munur 4 milli peirra allra (Mynd 2).
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Mynd 2. Munur & medaltélum kvida og punglyndis eftir pvi hvort konur
burfa ekki adstod, fa adstod og fa ekki adstod en purfa hana

Helstu peettir sem kvenstudentarnir greindu fra ad keemu i veg fyrir
ad par fengju adstod vegna andlegrar heilsu voru of mikill kostnadur,
timaskortur, ad vita ekki hvert skuli leita eftir adstod og ad ottast ad fa
pjonustu sem vidkomandi keerdi sig ekki um. Par & eftir komu astaedur
er voroudu bid eftir meodferdaradila eda skort & adgengi ad heilsugzslu.
Um 8% patttakenda greindu fordéma sem hindrandi patt (Mynd 3).
Fimmtan proésent patttakenda (n=39) toldu sig hafa adrar astedur en
voru tilgreindar i spurningalistanum. Pegar par voru innihaldsgreindar
og flokkadar komu eftirfarandi astedur oftast fram: a) framtaksleysi og
frestunararatta (erfidleikar eda 6tti vid ad stiga skrefid og leita hjalpar),
b) dvissa sem tengdist pvi hvort vandinn veeri pess edlis ad porf veri
fyrir faglega adstod, eda of stor til ad treysta sér til ad takast 4 vid hann,
¢) 6anzegja med fyrri pjonustu, d) erfidleikar med ad tala vid adra og e)
telja sig eiga ad geta radid vid vandann upp 4 eigin spytur.

UMRADUR

Meginnidurstodur pessarar rannsoknar benda til pess ad salreen vanlidan
fari vaxandi medal kvenstiidenta 4 fslandi svipad og i nagrannaléndum
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Mynd 3. battir sem koma i veg fyrir ad kvenstudentar (n=253) fai adstod
vegna andlegrar heilsu 4rid 2018.

okkar (Knapstad o.fl., 2019; Oksanen o.fl., 2017). Jafnframt syna nidur-
stodurnar ad porf kvenstidentanna fyrir faglega adstod fer vaxandi, eins
og raunar vidar (Oswalt o.fl., 2020). Ekki hefur verid gefin nein einhlit
skyring & pessum breytingum po oft sé visad til aukinnar streitu medal
héskolastudenta (Beiter o.fl., 2015; Karyotaki o.fl., 2020). Rannsoknir
hafa synt ad helstu dhyggjur stidenta sntiast um namstengdar kréfur og
fjarhag asamt pvi ad takast & vid krefjandi haskdlanam og sampeetta pad
vid adrar skyldur eins og vinnu med nami, nain sambond og fjolskyldulif
(Brzezinski o.f1., 2017; Palmer og Puri, 2006).

Nidurstodur pessarar rannsoknar syna ad milli aranna 2007 og 2018
hefur peim kvenstudentum fj6lgad umtalsvert sem telja sig hafa porf
fyrir pjonustu, eda ur tepum pridjungi i lidlega helming, og er st aukn-
ing tolfreedilega marktaek. Peim kvenstadentum sem telja sig hafa porf
fyrir faglega adstod vegna andlegrar vanlidunar, en fa hana ekki, hefur
einnig marktaekt fjolgad ur 18% i 28% milli aranna. Sé litio til fjlda
kvenstiidenta 4 slandi 4rid 2018 meetti leida ad pvi likur ad hér geti verid
um ramlega 3000 konur ad reda (Hagstofa fslands, 2020). Pessar nidur-
stodur eru samhljoda erlendum rannsoknum sem benda til ad hér s¢ um
fjolpjoolegt vandamal ad raeda (Oswalt o.fl., 2020). Ekki er dsennilegt
ad vaxandi porf fyrir faglega pjonustu ad mati patttakenda tengist peirri
vitundarvakningu sem ordid hefur medal almennings um gildi gedheilsu
sem hluta af almennri heilsu. Opnari umrada i fjolmidlum par sem kallad
er eftir 6dyrari og adgengilegri gedheilbrigdispjonustu er einnig likleg
til ad hafa sému é&hrif. Jafnframt er mikilvaegt ad hafa i huga ad 35%
kvenstiidentanna i pessari rannsokn eru madur, sem bendir til pess ad
margir islenskir kvenstidentar eignast born 4 namstima og eru par af leid-
andi i umtalsverdum samskiptum vid ljosmadur og hjukrunarfradinga. f
pvi sambandi ma hafa i huga ad islensk rannsokn syndi ad konur i nami
voru liklegri en konur & vinnumarkadi til ad skilgreina faedingarreynslu
sina sem erfida. Jafnframt kom 1 [jos ad studningur ljésmaedra fyrir barns-
hafandi konur hefur markteek ahrif & reynslu kvennanna af fadingunni
(Sigurdardottir o.fl. 2017).

begar salren lidan batttakenda i rannsokninni arid 2018 er skodud
eftir faglegri adstod kemur i ljos ad lidanin er verst medal peirra sem
fa ekki adstodina. bessar nidurstoour vekja oneitanlega spurningar um
tengsl salrennar vanlidunar og faglegrar adstodar en rannsékn medal
haskolastiidenta benti til ad ndmsmenn med heerri punglyndisstig hefou
neikvadari vidhorf til pess ad leita sér faglegrar adstodar (Chang, 2007).
[ okkar rannsokn var kvidi peirra sem purftu adstod svipadur hvort sem
peir hofou fengid adstod eda ekki. Hins vegar kom fram ad peir sem
fengu faglega adstod hofou marktaekt leegra medaltal & punglyndiskvard-
anum en adrir. bad bendir til pess ad faglega adstodin beri arangur ad pvi
er vardar punglyndi medal kvenstiidenta. Rannsoknir & arangri hugraennar
atferlismeoferdar medal islenskra kvenstudenta hafa einmitt synt godan
arangur er vardar kvida og punglyndi (Bernhardsdottir o.fl., 2013b; Bern-
hardsdottir 0.fl., 2014).

Fins og fyrr segir er pad sérstakt dhyggjuefni ad teplega pridjungur
kvenstadenta feer ekki faglega adstod pratt fyrir synilega porf fyrir pjon-
ustu. bvi er edlilegt ad spyrja hvad komi i veg fyrir ad svo stor hluti
kvenstudenta fai slika adstod, en rannsoknir syna ad nemendur leita oftast
til vina, foreldra og keerasta/keerustu eftir adstod en i fjorda sati er adstod
fra gedheilbrigdisstarfsfolki (Goodwin o.fl., 2016). I pessari rannsokn var

lang algengasta asteeda pess ad nemendur fengu ekki faglega adstod su ad
um of mikinn kostnad veri ad reda, en fleiri rannsoknir hafa einmitt synt
ad stiidentar sem eru lakar staddir samfélagslega og fjarhagslega leita sér
sidur faglegrar adstodar (Cullinan o.fl., 2020). Einnig hefur komid fram i
rannsoknum ad stidentar telja sig eiga ad takast & vid vandann upp a eigin
spytur eins og kom einnig fram i pessari rannsokn i opnum svérum patt-
takenda (Ebert o.fl., 2019; Eisenberg o.fl., 2011; Karyotaki o.fl,. 2020;
UNITE, 2019). Jafnframt hafa rannsoknir synt ad fordomar i eigin gard
geta hindrad studenta 1 ad leita sér faglegrar adstodar dsamt tilhneigingu
til ad fordast ad kafa dypra i vandann, eins og kom einnig fram i pessari
rannsokn (Cage o.1l., 2018; Eisenberg o.1l., 2012).

Hér ma 4 ny lita til millibilskenningar Meleis og félaga (2000) um
lifsbreytingar og naudsyn pess ad hafa i huga personulega afstoou
einstaklingsins til lifsbreytinganna, ahrif nerumhverfisins til demis
i formi studnings og fyrirmynda. Petta er einnig i samrami vid syn og
hugmyndafradi ljosmadra er vardar barneignarferlid. [ peirra nélgun er
16g0 ahersla 4 ad studla ad edlilegu barneignarferli og ad meta konum
par sem peer eru staddar og veita heildraena umdnnun a peirra forsendum
og fjolskyldunnar (Olafsdottir o.fl., 2018). Auk pess er vert a0 hafa i huga
rikjandi gildi 1 samfélags inu svo sem vidhorf til gedreenna vandamala,
ahrif samfélagsmiodla og félags- og fjarhagsstoou einstaklingsins. Nefna
ma ad i pessari rannsokn er medalaldur islensku kvenstidentanna heerri
(28,5 ar) en almennt gerist medal evropskra studenta. Einnig er algengara
ad islenskir kvenstudentar séu madur, en pad atti vid um 35% kvennanna
i pessari rannsokn. { nylegri skyrslu Mennta- og menningarmalardduneyt-
isins (2018) kemur fram ad lidlega 40% barna islenskra haskolastidenta
eru undir priggja ara aldri sem felur ad jafnadi i sér mikla umdnnunar-
porf foreldranna. Auk pessa virdast islenskir studentar vinna talsvert
meira med nami en evropskir nemendur, eda ramlega 70% a moti 50%
evropskra nemenda (Mennta- og menningarmalaraduneytio, 2018). Med
hlidsjon af millibilskenningu Meleis og fleiri (2000) um lifsbreytingar
virdast pvi margir islenskir kvenstidentar takast 4 vid krefjandi verkefni
samhlida haskolanami. Augljoslega geta pessi verkefni togast 4 og skapad
upplifun timaskorts en timaskortur var einmitt talinn upp sem naest
algengasta astae0a pess ad kvenstidentarnir fengu ekki faglega adstod.

FRAMTIDARRANNSOKNIR

Styrkleikar pessarar rannsoknar felast medal annars i notkun areiod-
anlegra matstekja til ad meta kvida og punglyndi, auk pess sem urtok
beggja kannana endurspegla vel pydid med tilliti til aldurs og namsstigs.
Svarhlutfall arid 2007 var teep fjorutiu prosent en tep sextiu prosent arid
2018. Geta parf varkarni pegar dregnar eru alyktanir ut fra urtakinu, en
nidurstdour pessarar rannsoknar gefa sterkar visbendingar sem vert er ad
fylgja eftir 1 frekari rannsoknum & pessum hopi. Sérstaklega mikilvegt
verdur ad greina pann hop kvenstudenta sem upplifir hvad mestu salreenu
vanlidunina en feer ekki faglega pjonustu pratt fyrir eigid mat & slikri porf.
Jafnframt aeetla hofundar aframhaldandi greiningu & salreenni vanlidan
kvenstiidenta sem eru madur i samanburdi vid peer sem eiga ekki born.

GILDI FYRIR STORF LJOSMADRA OG
HJUKRUNARFRADINGA

Salreen vanlidan er algeng medal kvenstudenta & barneignaraldri baedi
hérlendis og erlendis og getur ad likindum tengst krefjandi lifsbreytingum
og viobrogdum peim tengdum. Pad er hins vegar ahyggjuefni ad neerri
pridjungur beirra sem telja sig parfnast faglegrar adstodar fa hana ekki.
Nidurstodur pessar undirstrika mikilveegi pess ad gripiod sé til markvissra
adgerda af heilbrigdis- og haskolayfirvoldum med dherslu & pverfaglegt
samstarf til ad takast & vid pennan vanda. Pad er ljost ad ljosmadur og
hjikrunarfreedingar hafa oftast beint og millilidalaust adgengi ad skjol-
steedingum til demis vegna medgongu, fedinga eda i storfum sinum vid
heilsugaslu svo sem i ungbarnavernd og skolahjikrun. Reynsla pessara
stétta, menntun og faglegur undirbuningur er dyrmetur og metti nyta
enn betur til ad meta salrena lidan og veita freedslu og faglegan studn-
ing til kvenstidenta sem taldir eru i heilsufarslegri dhattu (Swift o.fl.,
2017). betta er ekki sist mikilvaegt par sem rannsoknir syna ad salren
vanlidan hefur neikvaed ahrif & ndamsframvindu og lifshztti studenta svo
sem reykingar og afengisnotkun sem og veikindi almennt (Auerbach
o.fl.,, 2016; Geisner o.l., 2012; Kenney og Holahan, 2008; Rawson o.1l.,
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1994). bag er til mikils ad vinna ad snua pessari proun vid pvi rannsoknir
syna ad u.p.b. 22% punglyndissjikdéma er haegt ad koma 1 veg fyrir med
snemmihlutunum (Beekman o.11., 2010).

Ljoésmedur og hjukrunarfreedingar sem starfa med ungum konum &
barneignaraldri gegna mikilvaegu hlutverki i studningi og leidsogn fyrir
pennan hop i daglegum stérfum sinum. Syn Meleis og félaga (2000) &
edli og ahrifum krefjandi lifsbreytinga getur komid hér ad goédu gagni.
Samkvemt peirri syn er eitt af meginhlutverkum hjukrunarfreedinga
og ljésmadra ad styrkja og efla arangursrikar adlogunarleidir medal
kvenna & namstima. Heildren syn beggja faghopa asamt pvi ad mata
skjolsteedingum & peim stad sem peir eru staddir hverju sinni med gagn-
reyndum adferdum er sameiginlegt markmio beggja faghopa (Olafsdottir
o.fl., 2018; Stuart, 2013). Hér er adkallandi fyrir sérfraedinga i gedhjikrun
og ljosmeedur ad stilla saman strengi og proa i samstarfi ihlutanir sem
byggja 4 studningi, fredslu og samtalsmedferdum fyrir pennan stora
samfélagshop sem kvenstudentar & barneignaraldri eru.

HEIMILDIR

Alonso, J., Mortier, P., Auerbach, R. P., Bruffaerts, R., Vilagut, G., Cuijpers, P, . . . Kessler, R.C.
(2018). Severe role impairment associated with mental disorders: Results of the WHO World
Mental Health Surveys International College Student Project. Depression and Anxiety, 35(9),
802-814. doi:10.1002/da.22778

Andri Haukstein Oddsson. (2017). Depressive and anxiety symptoms among university students
in Iceland. Sott & http:/hdl.handle.net/1946/28674

Auerbach, R. P., Alonso, J., Axinn, W. G., Cuijpers, P., Ebert, D. D., Green, J. G., . . . Bruffaerts,
R. (2016). Mental disorders among college students in the World Health Organization
World Mental Health Surveys. Psychological Medicine, 46(14), 2955-2970. doi:10.1017/
$0033291716001665

Auerbach, R. P, Mortier, P., Bruffaerts, R., Alonso, J., Benjet, C., Cuijpers, P., . . . Kessler,

R. C. (2018). WHO World Mental Health Surveys International College Student Project:
prevalence and distribution of mental disorders. Journal of Abnormal Psychology, 127(7),
623-638. doi:10.1037/abn0000362

Beekman, A. T., Smit, F., Stek, M. L., Reynolds, C. F. og Cuijpers, P. C. (2010). Preventing
depression in high-risk groups. Current opinion in psychiatry, 23(1), 8-11. doi: 10.1097/
YCO.0b013e328333e17f

Beiter, R., Nash, R., McCrady, M., Rhoades, D., Linscomb, M., Clarahan, M. og Sammut, S.
(2015). The prevalence and correlates of depression, anxiety, and stress in a sample of colle-
ge students. Journal of Affective Disorders, 173, 90-96. doi:10.1016/j.jad.2014.10.054

Bernhardsdottir, J. og Vilhjalmsson, R. (2013a). Psychological distress among university female
students and their need for mental health services. Journal of Psychiatric Mental Health
Nursing, 20(8), 672-678. doi:10.1111/jpm.12002

Bernhardsdottir, J., Vilhjalmsson, R. og Champion, J. D. (2013b). Evaluation of a brief cognitive
behavioral group therapy for psychological distress among female Icelandic University stu-
dents. Issues in Mental Health Nursing, 34(7), 497-504. doi:10.3109/01612840.2013.773473

Bernhardsdottir, J., Champion, J. D. og Skarsiter, 1. (2014). The experience of participation in a brief
cognitive behavioural group therapy for psychologically distressed female university students.
Journal of Psychiatric and Mental Health Nursing, 21(8), 679-686. doi:10.1111/jpm.12106

Bewick, B., Koutsopoulou, G., Miles, J., Slaa, E. og Barkham, M. (2010). Changes in und-
ergraduate students’ psychological well-being as they progress through university. Studies in
Higher Education, 35(6), 633-645. doi:10.1080/03075070903216643

Bruffaerts, R., Mortier, P., Kiekens, G., Auerbach, R. P., Cuijpers, P., Demyttenaere, K., . . .
Kessler, R. C. (2018). Mental health problems in college freshmen: prevalence and academic
functioning. Journal of Affective Disorders, 225, 97-103. doi:10.1016/j.jad.2017.07.044

Brzezinski, S., Millar, R. og Tracey, A. (2017). What do tertiary level students in the U.S.A. and
Northern Ireland (UK) worry about? An exploratory study. British Journal of Guidance &
Counselling, 46(4), 402-417. doi:10.1080/03069885.2017.1286634

Cage, E., Stock, M., Sharpington, A., Pitman, E. og Batchelor, R. (2018). Barriers to accessing
support for mental health issues at university. Studies in Higher Education, 45(8),1637-1649.
doi:10.1080/03075079.2018.1544237

Chang, H. (2007). Psychological distress and help-seeking among Taiwanese college students:
role of gender and student status. British Journal of Guidance & Counselling, 35(3), 347-
355. doi:10.1080/03069880701418789

Chick, N. og Meleis, A.1. (2010). Transitions: a nursing concern. [ Meleis, A.L (ritstj.), Transitions
theory, middle-range and situation-specific theories in nursing research and practice. (1.itg.)
(bls. 24-38). New York, NY: Springer Publishing.

Cullinan, J., Walsh, S. og Flannery, D. (2020). Socioeconomic Disparities in Unmet Need for
Student Mental Health Services in Higher Education. Applied Health Economics and Health
Policy, 18(2), 223-235. doi:10.1007/540258-019-00529-9

Derogatis, L. R., Lipman, R. S. og Covi, L. (1973). SCL-90: an outpatient psychiatric rating
scale-preliminary report. Psychopharmacology bulletin, 9(1), 13-28.

Ebert, D. D., Franke, M., Kihlke, F., Kiichler, A.-M., Bruffaerts, R., Mortier, P,, . . . Baumeister,
H. (2019). Increasing intentions to use mental health services among university students.
Results of a pilot randomized controlled trial within the World Health Organization’s World
Mental Health International College Student Initiative. International Journal of Methods in
Psychiatric Research, 28(2), e1754. doi:10.1002/mpr.1754

Eisenberg, D., Hunt, J., Speer, N. og Zivin, K. (2011). Mental Health Service Utilization Among
College Students in the United States. The Journal of Nervous and Mental Disease, 199(5),
301-308. doi: 10.1097/NMD.0b013¢3182175123

Eisenberg, D., Speer, N. og Hunt, J. B. (2012). Attitudes and Beliefs About Treatment Among
College Students With Untreated Mental Health Problems. Psychiatric Services, 63(7), 711-
713. doi:10.1176/appi.ps.201100250

Embeetti landlaeknis (2018). Lidan islendinga arid 2017. Talnabrunnur. Fréttabréf landlceknis
um heilbrigdisupplysingar, 12(3), 1-4. Sétt 4 https://www.landlaeknir.is/servlet/file/store93/
item34554/Talnabrunnur_Mars 2018 .pdf

Embeetti landlaeknis (2019). Mat 4 likamlegri og andlegri heilsu eftir menntun. Talnabrunnur:
Fréttabref landleeknis um heilbrigdisupplysingar, 13(2), 1-5 Sott & https://www.landlaeknir.is/
servlet/file/store93/item36795/Talnabrunnur_Februar_2019.pdf

Geisner, I. M., Mallett, K. og Kilmer, J. R. (2012). An Examination of Depressive Symptoms and
Drinking Patterns in First Year College Students. Issues in Mental Health Nursing, 33(5),
280-287. doi:10.3109/01612840.2011.653036

Goodwin, J., Behan, L., Kelly, P., McCarthy, K. og Horgan, A. (2016). Help-seeking behaviors
and mental well-being of first year undergraduate university students. Psychiatry Research,
246, 129-135. doi:10.1016/j.psychres.2016.09.015

Hagstofa Islands (2020). Nemendur eftir skélastigi, almennu svidi nams, aldri og kyni 1997-
2019. Sétt 4 https://px.hagstofa.is/pxis/pxweb/is/Samfelag/Samfelag  skolamal 4
haskolastig__0_hsNemendur/SKO04106.px/table/tableViewLayout1/?rxid=08513fee-f49c-
4462-9clc-15eb31be757

Jenkins, P. E., Ducker, I., Gooding, R., James, M. og Rutter-Eley, E. (2020). Anxiety and
depression in a sample of UK college students: a study of prevalence, comorbidity, and
quality of life. Journal of American College Health, doi:10.1080/07448481.2019.1709474

Karyotaki, E., Cuijpers, P., Albor, Y., Alonso, J., Auerbach, R. P., Bantjes, J., . . . Kessler, R.

C. (2020). Sources of Stress and Their Associations With Mental Disorders Among Col-
lege Students: Results of the World Health Organization World Mental Health Surveys
International College Student Initiative. Frontiers in Psychology, 11, 1759. doi:10.3389/
fpsyg.2020.01759

Kenney, B. A. og Holahan,. C. J. (2008). Depressive Symptoms and Cigarette Smoking in
a College Sample. Journal of American College Health, 56(4), 409-414. doi: 10.3200/
JACH.56.44.409-414

Kessler, R. C., Berglund, P., Demler, O., Jin, R., Merikangas, K. R. og Walters, E. E. (2005).
Lifetime Prevalence and Age-of-Onset Distributions of DSM-IV Disorders in the National
Comorbidity Survey Replication. Archives of General Psychiatry, 62(6), 593-602. doi:
10.1001/archpsyc.62.6.593

Kessler, R. C., Amminger, G. P., Aguilar-Gaxiola, S., Alonso, J., Lee, S. og Ustiin, T. B. (2007).
Age of onset of mental disorders: a review of recent literature. Current opinion in psychiatry,
20(4), 359-364. doi: 10.1097/YCO.0b013e32816ebc8c.

Kjarninn (2018). Hdskdlanemar kalla eftir adstod. Sott & https://kjarninn.is/skyring/
2018-04-13-haskolanemar-kalla-eftir-adstod/

Knapstad, M., Sivertsen, B., Knudsen, A. K., Smith, O. R. F., Aarg, L. E., Lenning, K. J. og
Skogen, J. C. (2019). Trends in self-reported psychological distress among college and
university students from 2010 to 2018. Psychological Medicine, 51(3), 470-478. doi:10.1017/
$0033291719003350

Mahmoud, J. S. R., Staten, R. T., Hall, L. A. og Lennie, T. A. (2012). The Relationship among
Young Adult College Students’ Depression, Anxiety, Stress, Demographics, Life Satisfaction,
and Coping Styles. Issues in Mental Health Nursing, 33(3), 149-156. doi:10.3109/01612840
.2011.632708

Meleis, A. 1., Sawyer, L. M., Im, E.O., Hilfinger Messias, D. K. og Schumacher, K. (2000).
Experiencing Transitions: An Emerging Middle-Range Theory. Advances in Nursing Science,
23(1), doi:10.1097/00012272-200009000-00006

Mennta- og menningarmélaraduneytid (2018). Stada islenskra haskolanema: Adgengi, efnahagur
og teekifeeri til nams. Sott & https://www.stjornarradid.is/library/01--Frettatengt---myndir-
og-skrar/MRN/Sta%c3%b0a%20%c3%adslenskra%20h%c3%alsk%c3%b3lanema_%20
ni%c3%b0urst%c3%b6%c3%b0ur%20EUROSTUDENT%20VL.pdf

Mirowsky, J. og Ross, C. E. (2003). Social Causes of Psychological Distress (2. tg.). Hawthorne,
NY: Aldine de Gruyter.

Oksanen, A., Laimi, K., Bjorklund, K., Loyttyniemi, E. og Kunttu, K. (2017). A 12-year Trend
of Psychological Distress: National Study of Finnish University Students. Cent Eur J Public
Health, 25(2), 113-119. doi:10.21101/cejph.a4438

Olafsdottir, O. A., Kristjansdottir, H., Halfdansdottir, B. og Gottfredsdottir, H. (2018). Midwi-
fery in Iceland: From vocational training to university education. Midwifery, 62, 104-106.
doi:10.1016/j.midw.2018.03.021

Oswalt, S. B., Lederer, A. M., Chestnut-Steich, K., Day, C., Halbritter, A. og Ortiz, D. (2020).
Trends in college students’ mental health diagnoses and utilization of services, 2009-2015.
Journal of American College Health, 68(1), 41-51. doi:10.1080/07448481.2018.1515748

Palmer, S., & Puri, A. (2006). Coping with stress at university: A survival guide. London, England:
SAGE Publications.

Rawson, H. E., Bloomer, K. og Kendall, A. (1994). Stress, anxiety, depression, and physical
illness in college students. The Journal of genetic psychology, 155(3), 321-330. doi:
10.1080/00221325.1994.9914782

Runar Vilhjalmsson (2015). Landskénnunin Heilsa og lifsheettir Islendinga — Adferd og
framkveemd. Reykjavik: Hjtkrunarfraedideild Haskola fslands.

Sigurdardottir, V. L., Gamble, J., Gudmundsdottir, B., Kristjansdottir, H., Sveinsdottir, H. og Gott-
fredsdottir, H. (2017). The predictive role of support in the birth experience: a longitudinal
cohort study. Women Birth, 30(6), 450-459. doi:10.1016/j.wombi.2017.04.003

Stuart, C. (2013). Mentoring, Learning and Assessment in Clinical Practice. A Guide for Nurses,
Midwives and Other Health Professionals. (3. tg.). London, England: Churshill Livingstone.

Swift, E. M., Gottfredsdottir, H., Zoega, H., Gross, M. M. og Stoll, K. (2017). Opting for natural
birth: a survey of birth intentions among young Icelandic women. Sex Reprod Healthe, 11,
41-46. doi:10.1016/j.srhc.2016.09.006

UNITE (2019). THE NEW REALISTS. Unite Students Insight Report 2019. Sott a http://www.
unite-group.co.uk/sites/default/files/2019-09/new-realists-insight-report-2019.pdf’

Vilhjalmsson, R., Kristjansdottir, G. og Sveinbjarnardottir, E. (1998) Factors associated with
suicide ideation in adults. Social Psychiatry and Psychiatric Epidemiology, 33(3), 97-103.
doi: 10.1007/s001270050028.

Wittchen, H. U. og Jacobi, F. (2005). Size and burden of mental disorders in Europe - a critical
review and appraisal of 27 studies. European Neuropsychopharmacology, 15(4), 357-376.
doi:10.1016/j.euroneuro.2005.04.012

LJOSMADBRABLABID - JULI 2021



Lansinoh.

Organic Nipple Balm

natturulegt brjostakrem
sem mykir og réar hidina

lyktar-, bragd-
eda litarefni
ﬁ\-qﬁ-‘--

fyrir médur og barn

Faest i 6llum helstu apétekum,
barnavoruverslunum,
Hagkaup og heimkaup.is



RITRYND FRADPIGREIN

TENGILIDUR: thordisgunni@gmail.com

AF HVERJU NEYTA BARNSHAFANDI KONUR
EKKIHELSTU JOBGJAFA FADUNNAR?

WHAT ARE THE MAIN REASONS FOR SUBOPTIMAL IODINE INTAKE OF
PREGNANT WOMEN IN ICELAND?
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UTDRATTUR

Bakgrunnur: Jod gegnir mikilveegu hlutverki 4 medgongu fyrir edli-
legan voxt, proska og efnaskipti fosturs. Nylega greindist jodskortur
i fyrsta skipti 4 [slandi og pad 4 medal barnshafandi kvenna, liklega
vegna minnkadrar neyslu a fiski og mjolk. Markmid rannsoknar-
innar var ad skoda hvers vegna barnshafandi konur neyta ekki lengur
faedutegunda sem eru mikilvaegar uppsprettur jods.

Adferd: Um er ad reda megindlega rannsékn med pversnidi.
Barnshafandi konur (n=100) svorudu spurningalista i simavid-
tali par sem medal annars var spurt um neyslu a jodrikum faedu-
tegundum og faedubodtarefnum. Nidurstoournar voru bornar saman
vid radleggingar Embettis landleknis um neyslu & mjolkurvérum og
fiski. Gognin voru greind med lysandi tolfreedi og nidurstddur settar
fram med tionitélum og hlutfollum.

Nidurstodur: Hlutfall kvenna sem sagdist aldrei neyta mjolk-
urvara var 13% og adeins 27% Deirra neytti radlagdra tveggja
skammta 4 dag eda meira. Ymsar skyringar voru gefnar fyrir litilli
neyslu mjolkurvara, til deemis sogdust 14% kvenna ekki finnast paer
godar en 24% gafu enga skyringu. Hlutfall kvenna sem sagdist aldrei
borda fisk var 9% og einungis 27% borda fisk tvisvar i viku eda
oftar. Asteedur litillar fiskneyslu voru fjolbreyttar en 10% kvennanna
fannst fiskur ekki godur og 18% gafu enga skyringu. Einungis 7%
patttakenda tok faedubdtarefni sem innihélt jod.

Alyktanir: Nidurstodur benda til pess ad margvislegar astadur
liggi a0 baki pvi ad konur neyti ekki nog af jodrikum faedutegundum
til ad fullneegja porf. Notkun & fedubdtarefnum sem innihalda jod
er sjaldgaef. Mikilveegt er ad koma upplysingum um mikilvaegi
jodrikrar faedu til kvenna i madravernd.

Berglind Halfdansdbttir,
désent i ljdsmédurfraedi vid
heilbrigdisvisindasvid Hi

Ingibjérg Gunnarsdéttir,

professor i naeringarfreedi vid Hi
og deildarstjéri nzeringarstofu LSH

Lykilord: medganga, mataredi, fiskur, mjolkurvorur, faedubotar-
efni, jod

ABSTRACT

Background: lodine plays an important role during pregnancy
for normal growth, development, and the metabolism of the fetus.
Iodine deficiency was recently observed for the first time in Iceland,
among pregnant women, most likely due to lower fish and dairy
consumption when compared to previous studies. The aim of the
study was to examine why pregnant women do not consume food
items that are important sources of iodine.

Method: This was a quantitative cross-sectional study. Pregnant
women (n=100), answered a questionnaire through a telephone
interview, on consumption of fish, dairy and supplements contain-
ing iodine. The results were compared with the Food Based Dietary
Guidelines (FBDG) from the Directorate of Health.

Findings: The percentage of women claiming they never consume
dairy was 13% and only 27% consumed two or more portions a day,
which is in line with the FBDG. Various explanations were given
for not following the guidelines on dairy consumption, e.g. 14% of
the women said they did not like dairy but 24% gave no specific
reason. The percentage of women who said they never consume fish
was 9% and only 27% consume fish two or more times a week.
Various reasons were given for not following the guidelines on fish
consumption but 10% of the women do not like fish while 18% gave
no reason. Only 7% of women took supplements containing iodine.

Conclusions: The findings suggest that there are several different
reasons for low consumption of food items rich in iodine and use of
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dietary supplements containing iodine is uncommon. It is important
to provide women with information on the significance of food rich
in iodine in prenatal care.

Key words: pregnancy, diet, fish, dairy, supplements, iodine

INNGANGUR

Jod er lykilefni til myndunar & skjaldkirtilshorménunum prijod-
pyronin (T3) og pyroxin (T4) sem gegna mikilvaegu hlutverki
fyrir edlilegan voxt, proska og efnaskipti fosturs & medgongu, eftir
faedingu og 1ifid 4 enda (Nordic Council of Ministers, 2012; Martin,
Savige og Mitchell, 2014). bessi hormodn eru sérstaklega mikilveg
til ad studla ad edlilegum vexti og heilaproska, allt fra fyrstu vikum
fosturlifs (Martin o.fl., 2014). Jodskortur & medgongu hefur verid
tengdur auknum likum 4 andvana faedingu, skyndilegu fosturlati
og ahrifum & proska barna (Melse-Boonstra og Jaiswal, 2010;.
Marangoni, Cetin og Verduci, 2016).

Fedutegundir sem teljast gddar natturulegar uppsprettur jods
eru adallega fiskur, mjolk og mjoélkurvérur (ad ostum undan-
skildum). I gegnum tidina hefur neysla pessara fadutegunda
verid rifleg hérlendis og nag til ad tryggja gbédan jodhag pjodar-
innar (Gunnarsdottir, Gustavsdottir og Porsdottir, 2009). Til pessa
hefur pvi ekki verid talin astada til ad jodbzta salt 4 Islandi eins
og vida er gert i Evropu og 4 Nordurlondunum (Nystrom, Brant-
seeter og Erlund, 2016). A Islandi hafoi aldrei greinst 6fullnzegjandi
jodhagur 1 islensku pyoi fyrr en nidurstodur rannsoknar sem gerd
var hér 4 landi 4 4runum 2017-2018 medal barnshafandi kvenna
lagu fyrir (Adalsteinsdoéttir, Tryggvadoéttir og Hrolfsdottir, 2020).
Astedan fyrir 6fullnaegjandi jodhag var talin vera minnkud neysla
a fiski, mjolk og mjolkurvérum, en astedur litillar neyslu & helstu
jodgjofum fedunnar eru hins vegar 6pekktar.

Markmid rannséknarinnar og um leid rannsoknarspurning hennar,
var ad skoda hvers vegna hluti barnshafandi kvenna neytir ekki
fedutegunda sem eru mikilveegar uppsprettur jods i islensku matar-
a0i. Tilgangurinn er ad leggja grundvoll ad heilsueflandi adgeroum
sem gaetu aukid jodinntdku og beett jodhag barnshafandi kvenna a
Islandi.

FRADILEGUR BAKGRUNNUR

Samkvemt Alpjodaheilbrigdismalastofnuninni  (World Health
Organization, WHO) er jodskortur talinn vera eitt steersta naringar-
tengda heilbrigdisvandamal i heiminum og stersti einstaki ahrifa-
pattur pegar kemur ad heilaproska & fosturskeidi (WHO, 2007).
bratt fyrir a0 dregid hafi ur tidni jodskorts fra upphafi aldarinnar
gefa tolur fra arinu 2011 til kynna ad jodskortur hrjai teeplega 30%
mannkyns (Glabska, Malowaniec og Guzek, 2017, WHO, 2004).
Brugoist hefur verid vid vida um heim med pvi ad jodbeeta salt i pvi
skyni ad auka neyslu jods og fyrirbyggja pannig jodskort (Brant-
sxter, Abel og Haugen, 2013).

borf fyrir neyslu 4 jodi eykst & medgongu og er talid ad porfin
sé 50% meiri en hja konum sem ekki eru barnshafandi (Marangoni
o0.fl., 2016). Gefin hafa verid Gt vidmid um radlagda neyslu 4 jodi hja
barnshafandi konum, medal annars & Nordurléndunum og i Evropu.
I norrenu naeringarradleggingunum er radlagdur dagskammtur
175ug af jodi & dag en par evropsku mela med 200 pg af jodi &
dag (NNR, 2012; European Food Safety Authority (EFSA), 2014).
WHO hefur einnig gefid ut rddleggingar um daglega inntdku jods
hja barnshafandi konum og er par melt med 250 pg af jodi a dag.
Ofgnott af jodi getur lika haft slem heilsufarsleg ahrif en viomid
um efri mork neyslu hafa verid skilgreind vid 600 pg & dag (NNR,
2012; EFSA, 2014; WHO, 2004).

Um bad bil 90% af pvi jodi sem neytt er skilar sér it med pvagi
og pvi ma nyta meelingar 4 joOstyrk i pvagi til ad meta jodhag hopa
(Anderson, de Benoist, Delange, 2007; Skeaff, 2011; Bath, Steer og
Golding, 2013). Zskilegt midgildi jodstyrks i pvagi barnshafandi
kvenna er 150-249 pg/L (WHO/UNICEF/ICCIDD, 2007). Eins
og greint er fra i inngangskafla getur jodskortur & medgongu haft
alvarlegar afleidingar og mikilvaegt er ad fyrirbyggja hann til ad

koma i veg fyrir 4hrif 4 likamlegan og andlegan proska einstaklinga
(Skeaff, 2011). Nidurstodur rannsokna benda til ad jatnvel mildur til
midlungs jodskortur 4 medgongu auki haettuna 4 greindarskerdingu,
heyrnarskerdingu og skertum malproska hja boérnum (Melse-
-Boonstra og Jaiswal, 2010; Charlton o.fl., 2010; Bath o.l., 2013;
Markus, Dahl, Moe o.fl. 2018).

A Islandi hefur neysla 4 fiski og mjélkurvérum minnkad mikid
sidastlidna aratugi og i kjolfarid foru a0 koma fram ahyggjur af
jodhag pjédarinnar (Gunnarsdottir, Gunnarsdottir og Steingrims-
dottir, 2010). Pad var po6 ekki fyrr en i rannsékn Adalsteinsdottur
o.fl. (2020) ad ofullnaegjandi jodhagur greindist i fyrsta sinn i
islensku pyoi. Rannsoknin var gerd & arunum 2017-2018 medal
barnshafandi kvenna og reyndist midgildi joOstyrks i pvagi (UIC)
vera 89 pg/L. Nidurstodur rannsdknarinnar syndu einnig ad mjog
faar konur toku inn fedubdtarefni sem innihélt jod, eda einungis
3,5% beirra.

Litid er vitad um vidhorf kvenna til fiskneyslu og mjolkur-
voruneyslu 4 fslandi og hvers vegna per neyta pessara matvaela i
minna meali en adur, en petta getu reynst gagnlegar upplysingar til
a0 beaeta radgjof i madravernd. Barnshafandi konur eru mottaeki-
legar fyrir upplysingum 4 medgdngu og pear treysta 4 ljosmedur
i medravernd vardandi upplysingagjof og fraedslu (Lobo, Lucas
og Herbert, 2019). b6 eru ymsir hindrandi pettir sem hafa ahrif
4 heilsuhegdun barnshafandi kvenna. Helstu ahrifapettirnir eru
litil pekking kvenna & mikilvaegi jods, ofn@mi og 6pol, ad vera
grenmetiseta eda grankeri og ad telja jarn vera jod svo eitthvad
s¢ nefnt. Einnig eru fleiri hindrandi pettir eins og ad ljésmaedur
hafi ekki gbda pekkingu eda veiti ekki goda freedslu um neeringu a
medgongu hvad vardar mikilveegi ymis konar vitamina og steinefna
eins og til demis jods (Martin o.fl., 2014; Bouga, Lean og Combet,
2018). bekking kvenna & gagnsemi joOds er mikilvaeg en svo virdist
sem paer skorti oft pessa pekkingu. Einnig er mikilvaegt ad peer viti
hvar paer geta nalgast petta snefilefni (Charlton, Gemming og Yeat-
man, 2010).

ADFERDAFRADI

Adferdafreedi rannsOknarinnar var megindleg med pversnidi.
Visindasidanefnd (VSN-19-170) og sidanefnd Heilsugeslu hofud-
borgarsveedisins sampykktu rannsoknaraztlunina, ad gefnu aliti
Personuverndar. Rannsokin for fram a premur heilsugaeslustoovum
4 hofudborgarsvadinu, sem valdar voru med hentugleikatrtaki. Alls
attu 249 konur bokadan tima i madraskodun a pessum stédvum &
rannsOknartimabilinu, fra byrjun névember fram i midjan desember
2019. Par af voru 75 erlendar maedur sem ekki fengu bod um patt-
toku af peim s6kum ad islenskukunnatta var skilgreind sem patt-
tokuskilyrdi i rannsokninni. Pydi rannsoknarinnar samanstod pvi af
174 konum. Fyrsta bod um patttéku i rannsokninni og kynning &
rannsokninni var { hondum ljésmoédur i madravernd. Ekki voru sett
fram skilyrdi um akvedna medgongulengd. Pad gleymdist ad kynna
rannsoknina fyrir 50 konum og 19 konur héfnudu patttdku (ekki var
oskad eftir skyringu). Fjoldi patttakenda sem skrifadi undir upplyst
sampykki fyrir patttoku i rannsékninni var pvi 105, en ekki nadist
samband vid fimm konur sem sampykkt hofou patttoku. Fjoldi
kvenna sem tok patt i rannsokninni var pvi 100, sem samsvarar 57%
af pydinu, en 81% af peim sem bodin var patttaka.

Rannsakandi hafdi samband vid konurnar simleidis innan tveggja
vikna fra gefnu sampykki og lagdi spurningalista fyrir peer. Spurn-
ingalistinn skiptist i fjora hluta, samtals 16 spurningar. Fyrsti hluti
spurningalistans innihélt prjar spurningar um neyslu 4 mjolk og
mjolkurvérum. Spurningarnar i fyrsta hlutanum voru eftirfarandi:
1) Drekkur ptt mjolk eda notar adrar mjolkurvérur svo sem skyr,
ab-mjolk, surmjolk eda jogurt (ostar eru ekki medtaldir)? 2) Ef ja,
hversu marga skammta & dag? (1 skammtur=200-250 ml) 3) Ef
svarid var einu sinni a4 dag eda sjaldnar, var spurt um astaedu fyrir
pvi.  pessari spurningu var 6skad eftir opnu svari. { 66rum hluta
voru fjorar spurningar um fiskneyslu og voru bper eftirfarandi: 4)
Bordar pu fisk? 5) Ef ja, hversu oft i viku? 6) Ef ja, hvada fisk-
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tegundir bordar pu oftast? (opid svar, flokkad eftir & og reynt ad
fa upplysingar um hlutfall) 7) Ef svarid var einu sinni i viku eda
sjaldnar, var spurt um astedu fyrir pvi. 1 pessari spurningu var
6skad eftir opnu svari. I pridja hluta voru prjar spurningar um
faedubdtarefni og voru peer eftirfarandi: 8) Tekur pi feedubotarefni
sem inniheldur jod? 9) Ef j4, hvada tegund fedubotarefna? 10) Ef
konan svaradi ,,veit ekki“ pa var spurt um hvada tegund faedubotar-
efna konan var ad nota. A0 lokum voru sex bakgrunnsspurningar og
snéru per ad eftirfarandi pattum: Hed, pyngd fyrir pungun, pyngd
i fyrstu medraskodun, aldri, hjuskaparstodu og menntun. Likams-
pyngdarstudull (BMI, kg/m2) var reiknadur Gt fra had og pyngd
fyrir pungun.

Vid urvinnslu var notast vid lysandi tolfreedi og nidurstodur settar
fram sem medaltdl og stadalfravik 4samt lysingu 4 tidni og hlutfollum.

NIDURSTOBUR

bar sem fj6ldi patttakenda var 100 pa jafngildir fjoldatala hundrads-
hlutum (%) pegar nidurstodum er lyst. Upplysingar um bakgrunn patt-
takenda ma sja i toflu 1. Medalaldur peirra var 30,0+£8,4 ar, 77% voru
giftar eda 1 sambud, 51% hofou lokid haskélanami og likamspyngdar-
studull var ad medaltali 25,7+5,5 kg/m2.

Tafla 1. Lysing & bakgrunni patttakenda rannséknarinnar (n=100)

n (%)%
Aldur (ar)
18-24 10
25-29 35
30-34 41
35-39 12
40-45 2
Hjuskaparstada
Einhleyp 4
Fast samband 19
Sambud 58
Gift 19
Menntun
Grunnskéli 6
Menntaskdli, fjdlbrautarskéli eda alika (2-4 ar) 23
Héaskoli eda taekniskoli <4 ar i ndmi 20
Haskoli >4 ar i nami 51
Likamspyngdarstudull (kg/m2)
<18,5 1
18-25 48
25-30 33
>30 15
Svaradi ekki 3

*Par sem pétttakendur i rannsékninni voru 100 jafngildir tidnitalan
hlutfalli patttakenda

Tafla 2 synir neyslu mjolkur og mjolkurvara. Af peim 100 konum
sem toku patt s6goust 13 konur aldrei neyta mjolkur eda mjolkurvara.
bratt fyrir ad meirihluti (87%) kvennanna segdist nota mjolkurvorur
béa nadu einungis 27 konur viomidum um a&skilega neyslu samkvaemt
radleggingum Embettis landleknis, sem eru tveir skammtar 4 dag.
Konur sem notudu aldrei mjolk eda mjolkurvorur eda ad hamarki einn
skammt & dag (alls 59%) voru spurdar um asteedu fyrir pvi ad peer neyttu
pessara faedutegunda ekki oftar. Algengustu asteedurnar sem gefnar voru
upp voru ad peim peaettu mjolkurvorur ekki godar (14 af 59 konum, 24%)
eda ad engin sérstok asteda legi ad baki (24 af 59 konum, 40%).

Tafla 2. Neysla mjélkur og mjélkurvara (n=100)

Neytir pu mjdlkur eda mjdlkurvara? n (%)*
Nei 13
Ja 87

Fjoldi skammta & dag

Aldrei til <1 {viku 13

1- <7 sinnum i viku 8

1 sinni & dag 38

>1- <2 sinnum & dag 14

2 sinnum & dag eda oftar 27

Astaeda pess ad neyta aldrei mjélkur eda mjélkur-
vara eda ad hdmarki einu sinni 8 dag (n=59)

Graenkeri/greenmetiszeta
Obol
Ogledi eda magaverkur

Finnst paer ekki gédar 14

Ymsar adrar dstaedur

Engin sérstok dstaeda 24

*Par sem pétttakendur i rannsékninni voru 100 jafngildir tidnitalan
hlutfalli patttakenda

[ t6flu 3 ma sja ad niu konur sogdust aldrei borda fisk. Innan
vid pridjungur nadi vidmidum um askilega neyslu samkveemt
radleggingum Embeettis landlaknis, sem eru tveir til prir skammtar
a viku. Konur sem bordudu fisk einu sinni i viku eda sjaldnar (55%)
voru spurdar hvers vegna paer bordudu fisk ekki oftar. Likt og fyrir
neyslu mjolkurvara var algengasta skyringin ad pad veari engin
sérstok asteda, en 15 af 55 konum (27%) nefndu ad per bordudu
eingéngu fisk i vinnunni (eldudu hann ekki heima) og 10 konur
(18% peirra sem bordudu fisk sjaldan) s6gdu ad sér fyndist fiskur
ekki goour.

Tafla 3. Neysla & fiski (n=100)

Bordar pu fisk? n (%)*
Nei 9
Ja 91

Fjoldi skammta & viku

Aldrei til <1 i viku 28

1 sinni i viku 27

>1- < 1-<2 sinnum i viku 18

2 sinnum i viku eda oftar 27

Astzeda bess ad borda aldrei fisk, eda ad hdmarki
einu sinni i viku (n=55)

Graenkeri/graeenmetisaeta 5

Ofnaemi 3

Of dyrt 1

Eldar ekki heima 15

Finnst fiskur ekki godur 10

Ymsar adrar staedur b
Engin sérstok asteeda 18

*bar sem patttakendur i rannsékninni voru 100 jafngildir tidnitalan

hlutfalli patttakenda
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I t6flu 4 koma fram upplysingar um neyslu mismunandi fisk-
tegunda og voru patttakendur bednir um ad nefna fyrst pa fisktegund
sem peir bordudu oftast og svo koll af kolli. Prjatiu og atta konur
nefndu ad pear veldu ysu oftast pegar paer bordudu fisk og 33 konur
sOgOust oftast velja porsk. ber fisktegundir sem konurnar borda
nastoftast voru einnig ysa og porskur asamt laxi og eru um 60%
kvennanna sem velja pessar fisktegundir, eda um 20% kvenna fyrir
hverja fisktegund.

Tafla 4. Algengi 4 neyslu fisktegunda (n=100)

Fisktegund Fyrsta val | Annad val | Pridja val | Fjérda val | Fimmta val
n n n n n

Ysa 38 17 7 0 0

borskur 33 21 2 3 0

Lax 11 19 13 3 0

Bleikja 4 10 8 8 0

Adrar tegundir 3 7 7 3 1

Mikill meirihluti patttakenda sagdist taka faedubotarefni (97%).
Hins vegar toku einungis sj6 konur inn fedubotarefni sem inni-
heldur jod.

UMRADA

Nidurstodur vardandi neyslu & mjolk og mjolkurvérum voru ad innan
vid pridjungur kvennanna neyta pessara vara i samrami vio radleggingar
Embeettis landlaeknis, sem eru tveir skammtar 4 dag, og 13% kvennanna
i rannsokninni s6goust aldrei neyta mjolkur eda mjolkurvara. Virdist
petta vera ivid herra hlutfall kvenna en i rannsokn Adalsteinsdottur og
félaga (2020) par sem 7,2% sagdist aldrei neyta mjolkur eda mjolkur-
vara. Geeti petta bent til ad neysla 4 mjolkurvorum veeri enn & nidurleid,
en rétt er a0 taka fram ad py0i pessarar rannsoknar var 1itid (n=100) i
samanburdi vid rannsokn Adalsteinsdottur og félaga (2020) (n=983) og
raunverulegur munur geeti pvi verid innan skekkjumarka.

Konur sem sogdust aldrei neyta mjolkur og mjoélkurvara eda ad
hémarki einu sinni 4 dag, voru inntar eftir astedu. Petta voru i heildina
59 konur og af peim sdgdust 24 konur enga asteedu hafa fyrir pvi ad
neyta mjolkurvara ekki oftar. bad bendir til pess ad engir sérstakir hindr-
andi peettir standi i vegi fyrir aukinni neyslu i takt vio radleggingar hja
hluta kvenna. Ymsir hindrandi peettir virdast p6 vera til stadar og nefndu
konurnar i rannsdkninni nokkrar asteedur. Pad voru medal annars peettir
eins og ad peim fyndist mjolk og mjélkurvorur ekki godar 4 bragdid eda
peer fyndu fyrir 6paegindum vid neyslu peirra. Nokkrar konur nefndu ad
par vaeru graenkerar eda greenmetisaetur og notudu af peim sokum ekki
mjolk eda mjolkurvorur. Nidurstédurnar eru i samremi vid nidurstodur
breskrar rannsoknar par sem lykt og bragd af mjélkurvérum var ein af
asteedum pess ad konurnar neyttu pessara fedutegunda ekki oftar. bar
kom einnig fram ad konur snidgengju mjolkurvorur vegna pess ad per
veeru grenmetisaetur eda graenkerar eda vegna heilsutengdra vandamala,
eins og Opols fyrir mjolkurvérum (Bouga ofl., 2018).

Adeins 27% Datttakenda sagdist borda fisk tvisvar i viku eda oftar
og er pad heldur legra hlutfall en i fyrrgreindri rannsokn Adalsteins-
dottur og félaga (2020) par sem 35% kvenna bordudu fisk samkvaemt
radleggingum. b4 virtist hlutfall peirra sem sagdist aldrei borda fisk,
sem var 9% kvennanna, vera talsvert haerra en i rannsokn Adalsteins-
dottur og félaga (2020), en i peirri rannsokn sogdust um 2% kvenna
aldrei borda fisk. Konurnar i pessari rannsokn sem bordudu fisk aldrei til
einu sinni { viku voru inntar eftir 4stedu. Algengast var ad konur hefdu
enga skyringu 4 litilli fiskneyslu (18 konur af 58 konum sem bordudu
fisk ad hamarki einu sinni 1 viku) og 15 konur sdgdust ekki elda fisk
heima. Adrar asteedur sem konurnar nefndu voru ad peim fyndist fiskur
ekki godur, ad peer veeru greenkerar eda grenmetisatur, hefou 6pol eda
ofnami eda ad einhver 4 heimilinu hefdi ofneemi. betta eru ad morgu
leyti svipadar nidurstodur og komu fram i rannsoknum fra Bretlandi
(Bouga o.fl., 2018). bar komu fram asteedur eins og ad peim fyndist

fiskur ekki godur eda ad fjdlskyldumedlimum fyndist fiskur ekki godur.
Einnig ad per skorti pekkingu 4 pvi hvernig matreida 4 fisk, vegna
kostnadar eda vegna litils frambods 4 fiski. Pad kom einnig fram ad
konur snidgengju fisk vegna pess ad per vaeru greenmetisetur eda gran-
kerar eda vegna heilsutengdra vandamala eins og til demis ofnamis
fyrir fiski (Bouga o.fl., 2018).

bratt fyrir ad 97% kvennanna taki fedubotarefni pa taka einungis
7% beirra fedubotarefni sem inniheldur jod. Nidurstodur rannsokna
fra Astraliu og Noregi benda til pess ad um 35% barnshafandi kvenna
taki faedubotarefni sem innihalda jod, en pad er mun herra hlutfall en
sést medal islenskra kvenna (Charlton o.fl., 2010; Abel, Caspersen og
Meltzer, 2017; Adalsteinsdottir o.fl., 2020). Astadan fyrir pessum mun
gaeti verid sa ad ekki hefur verid mikil umreda 4 {slandi um inntSku
fedubodtarefna sem innihalda jod, né 16gd ahersla 4 fredslu i maedra-
vernd & inntoku sliks feedubotarefnis. Fyrmefnd astrolsk rannsokn benti
til somu nidurstadna og vid sjaum hér, par sem fram kom ad margar
kvennanna toku feedubotarefni sem melt var med 4 medgdngu en inni-
hélt ekki jod (Charlton o.1l., 2010).

Erlendar rannsoknir syna ad pekking medal kvenna er almennt ekki
mikil vardandi mikilvaegi jods né i hvada fedutegundum jod er ad finna
(Charlton o.1l., 2010; Garnweidner-Holme, Aakre og Lilleengen, 2017).
Ljésmadur i madravernd gegna lykilhlutverki pegar kemur ad eflingu &
lydheilsu barnshafandi kvenna og upplysingagj6f um naringu og lifsstil
a medgongu (Bouga o.1l., 2018; WHO, 2020). Barnshafandi konur bera
almennt mikid traust til ljdsmedra, eru liklegar til ad hlusta & par og
tilbtnar til ad gera breytingar 4 heilsuhegdun pegar peer fa upplysingar
og fraedslu fra peim (Lawrence, Vogel og Strommer, 2020; Olander,
Darwin og Atkinsson, 2016).

Huga parf vel ad peim barnshafandi konum sem skilgreina sig sem
greenkera, grenmetisetur eda med ofnemi eda opol fyrir fiski eda
mjolkurvérum par sem peer geta verid 1 haettu 4 ad fullnegja ekki jooport
4 medgongu. [ leidbeiningum um mataradi 4 medgongu er talad um ad
i peim tilfellum sem konur geta einhverra hluta vegna ekki fylgt eftir
radleggingum um neyslu & mjolkurvérum og fiski 4 medgdngu tti ad
leita rada hja neringarfreedingi eda neringarradgjafa (Embeetti land-
leeknis, 2018). Einnig gaf Embetti landlaeknis ut dreifibréf nr. 1/2020
4. febrtiar 2020 pess efnis ad ef barnshafandi konur eru graenkerar eda
af 60rum asteedum borda ekki mjolk, mjolkurvorur eda fisk samkvaemt
radleggingum pa @tti ad radleggja peim ad taka faeedubdtarefni sem inni-
heldur 150 pg af jodi (Embeetti landleeknis, 2020).

Helsti styrkleiki rannsoknarinnar var ad sami adili lagdi spurningalist-
ann fyrir patttakendur og 61l Girvinnsla var einnig i hondum eins adila.
Helstu takmarkanir rannsoknarinnar var ad fjoldi patttakenda var litill
og notast var vid hentugleikatrtak vid val 4 heilsugaeslustoovum sem
allar voru 4 hofudborgarsvaedinu. Vegna pessa er ekki hegt ad yfirfera
nidurstodurnar & almennt pydi. Pad sem einnig takmarkar rannséknina
var ad peer konur sem s6gdust neyta mjolkur og mjolkurvara einu sinni
til tvisvar & dag og fisks einu sinni til tvisvar i viku voru ekki spurdar
hvers vegna per fylgdu ekki radleggingum um neyslu & pessum faedu-
tegundum. Er moguleiki 4 ad nidurstddurnar hefou ordid adrar ef pessi
hopur hefdi verid tekinn med.

Vardandi framtidarrannsoknir & pessu svidi pa er asteda til ad skoda
enn frekar hvers vegna hluti barnshafandi kvenna 4 Islandi neytir ekki
faedutegunda sem eru mikilveegar uppsprettur jods i islensku mataraedi.
Einnig pyrfti ad skoda hvernig freedslu er hattad til kvenna um nzaringu
4 medgdngu og meta til hvada adgerda pyrfti ad gripa til ad baeta joohag,
ekki bara & medgongu heldur einnig medal ungra kvenna & barneignar-
aldri.

HEIMILDASKRA

Abel, M.H., Caspersen, .H., Meltzer, H.M., Haugen, M., Brandlistuen, R.E., Aase,
H.,... Brantsater, A. L. (2017). Suboptimal maternal iodine intake Is associated
with impaired child neurodevelopment at 3 years of age in the Norwegian mother
and child cohort study. The Journal of Nutrition, 147(7):1314-1324. doi.10.3945/
jn.117.250456

Adalsteinsdottir, S., Tryggvadottir, E.A., Hrolfsdottir, L., Halldorsson, b.1., Birgisdottir,
B. E., Hreidarsdottir, I.Th.,... Gunnarsddttir, I. (2020). Insufficient iodine status in
pregnant women as a consequence of dietary changes. Food and nutrition, 64:3653.

Andersson, M., de Benoist, B., Delange, F. og Zupan,J. (2007). Prevention and control of
iodine deficiency in pregnant and lactating women and in children less than 2-year-

LJOSMADBRABLADID - JULI 2021 _



-old: Conclusions and recommendations of the technical consultation. Public Health
Nutrition, 10(12A), 1606-1611. doi:10.1017/S1368980007361004

Bath, S.C., Steer, C.D., Golding, J., Emmett, P. og Rayman, M.P. (2013). Effect of ina-
dequate iodine status in UK pregnant women on cognitive outcomes in their children:
Results from the Avon longitudinal study of parents and children (ALSPAC). Lancet,
382(9889):331-337. http://dx.doi.org/10.1016/S0140-6736(13)60436-5

Bouga, M., Lean, M. E.J. og Combet, E. (2018). Iodine and Pregnancy - A qualitative Study
Focusing on Dietary Guidance and Information. Nutrients, 10(4):408. doi:10.3390/
nul0040408

Brantsater, A.L., Abel, M.H., Haugen, M. og Meltzer, H.M. (2013). Risk of suboptimal iodine
intake in pregnant Norwegian women. Nutrients, 5(2):424-440. doi: 10.3390/nu5020424

Charlton, K.E., Gemming, L., Yeatman, H., Ma, G. (2010). Suboptimal iodine status of
Australian pregnant women reflects poor knowledge and practices related to iodine
nutrition. Nutrition, 26(10):963-968. doi:10.1016/j.nut.2009.08.016

Embetti landlaeknis. (2018). Mataradi 4 medgongu. Sott 21. febriar 2020 af: https://
www.landlaeknir.is/servlet/file/store93/item35168/Mataraedi%20a%20medgongu%20
baekl.2018-5.pdf

Embeetti landlaeknis. (2020). Jod & medgongu (dreifibréf nr. 1/2020). Sott 25. april 2020
af: https://www.landlaeknir.is/gaedi-og-eftirlit/heilbrigdisstarfsfolk/dreifibref/nanar/
item38977/Dreifibref-nr--1/2020--Jod-a-medgongu-

European Food Safety Authority (EFSA), (2014). Scientific opinion in dietary reference
values for iodine. Sott 19. april 2020 https://efsa.onlinelibrary.wiley.com/doi/
epdf/10.2903/j.efsa.2014.3660

Garnweidner-Holme, L., Aakre, L, Lilleengen, A.M., Brantseter, A.L. og Henjun, S. (2017).
Knowledge about iodine in pregnant and lactating women in the Oslo area, Norway.
Nutrients, 9(5):493. doi:10.3390/nu9050493

Glabska, D., Malowaniec, E. og Guzek, D. (2017). Validity and reproducibility of the iodine
dietary intake questionnaire assessment conducted for young Polish women. International
Journal of Environmental Research and Public Health, 14(7):700. doi:10.3390/
ijerphl14070700

Gunnarsdottir, I., Gunnarsdottir, B.E., Steingrimsdottir, L., Maage, A., Johannesson, A.J., og
Porsdottir, 1. (2010). Iodine status of adolescent girls in a population changing from high
to lower fish consumption. European Journal of Clinical Nutrition, 64(9):958-964. doi:
10.1038/ejcn.2010.100

Gunnarsdottir, I., Gustavsdottir, A.G., og Porsdottir, 1. (2009). Iodine intake and status in
Iceland through a period of 60 years. Food & Nutrition Research, 53. doi: 10.3402/fnr.
v53i0.1925

Lawrence, W., Vogel, C., Strommer, S., Morris, T., Treadgold, B., Watson, D.,... Barker, M.
(2020). How can we best use opportunities provided by routine maternity care to engage

women in improving their diets and health? Maternal & Child Nutrition, 16(1):1-14.
https://doi.org/101111/men.12900

Lobo, S., Lucas, C.J., Herbert, J.S., Townsend, M.L., Smith, M., Kunkler, E. og Charlton,
K.E. (2019). Nutrition information in pregnancy: Where do women seek advice and
has this changes over time? Nutrition & Dietetics, 77(3):382-391. doi:10.1111/1747-
0080.12589

Marangoni, F., Cetin, 1., Verduci, E., Canzone, G., Giovannini, M., Scollo, P.,... Poli, A.
(2016). Maternal diet and nutrient requirements in pregnancy and breastfeeding. An
Italian concensus document. Nutrients, 8(10):1-17. doi:10.3390/nu8100629

Markus, M., Dahl, L., Moe, V., Abel, M., Brantseter, A., @yen, I.,... Kjellevold, M. (2018).
Maternal iodine status is associated with offspring language skills in infancy and
toddlerhood. Nutrients, 10(9):1270. Doi: 10.3390/nu10091270

Martin, J.C., Savige, G.S. og Mitchell, E.K.L. (2014). Health knowledge and iodine intake
in pregnancy. Australian and New Zealand Journal of Obsetrics and Gynaecology,
54(4):312-316. doi:10.1111/ajo.12201

Melse-Boonstra, A. og Jaiswal, N. (2010). Iodine deficiency in pregnancy, infancy and
childhood and its consequences for brain deveopment. Best Practice & Research Clinical
Endocrinology & Metabolism, 24(1):29-38. doi: 10.1016/j.beem.2009.09.002

Nordic Council of Ministers. (2012). lodine. Nordic Nutrition Recommendations 2012:
Integrating nutrition and physical activity (5.Gtgafa). Nordic Council og Ministers:
Kaupmannahéfn.

Nystrém, H.F., Brantsater, A.L., Erlund.I., Gunnarsdottir, L., Hulthén, L., Laurberg, P.,...
Meltzer, H.M. (2016). Iodine status in the Nordic countries - Past and present. Food and
nutrition Research,60:1-15. http://dx.doi.org/10.3402/fnr.v60.31969

Olander, E.K., Darwin, Z.J., Atkinson, L. og Smith, D.M. (2016). Beyond the ‘teachable
moment’ — A conceptual analysis of women’s perinatal behavior change. Women and
Birth, 29(3):e67-71. http://dx.doi.org/10.1016/j.wombi.2015.11.005

Skeaff, S. A. (2011). Iodine deficiency in pregnancy: The effect on neurodevelopment in the
child. Nutirents, 3(2):265-273. doi:10.3390/nu3020265

‘World Health Organization, Joint statement by the World Health Organization and the United
Nations Children’s Fund. (2007). Reaching Optimal Iodine Nutrition in Pregnant and
Lactating Women and Young Children. Sott 21.febraar 2020 af:
https://www.who.int/nutrition/publications/ WHOStatement IDD_pregnancy.pdf

‘World Health Organization. (2004). Iodine status worldwide; WHO: Genf, Sviss.

World Health Organization. (2020) Year of the nurse and the midwife 2020. Sott 20. Febrtar

2020 af https://www.who.int/news-room/campaigns/year-of-the-nurse-and-the-midwife2020

WHO/UNICEF/ICCIDD. (2007). Assessment of iodine deficiency disorders and monitoring
their eliminiation, 3. Utgéfa. Genf, World Health Organization.

NJF CONGRESS
HELSINKI 2022

NORDIC MIDWIFERY CONGRESS

Helsinki 4-6th of May 2022

The Federation of Finnish Midwives warmly welcomes you to the next NJF congress.

Theme of the congress: Midwives promoting sexual and reproductive health and rights

Call for the abstracts is now open.

The Federation of Finnish Midwives

For further
information, see
njfcongress.fi



medela <7

NYJA

brjostadaelan er fyrsta sinnar tegundar.
Skjoldurinn er mjukur og haegt ad snua
I 360° svo ad pu finnir pina bestu stddu.

Med Easy Expression™ brjostahaldaranum

verdur pumpan handfrjals.

3
({)]
i
Q
(1))
4 a
' 4

medela <5



FRADSLUGREIN

AD VERA SATT VID
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REYNSLA KVENNA AF BRIOSTAGJOF

Lilja Gudnadattir
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INNGANGUR

[ huga margra eru barnsfeding og brjostagjéf samtvinnud & pann hatt
ad pegar kona faedir barn muni hun gefa pvi brjost 1 peim tilgangi ad
nera pad. Ekki sist er petta veruleikinn hér 4 Islandi par sem brjosta-
gjof er algeng og flestar konur velja brjostagjof sem fyrsta valkost til ad
nzera barnid sitt. { stefnu Ljosmadrafélags fslands segir medal annars ad
ljosmeedur séu sérfreedingar i brjostagjof og peirra hlutverk sé ad studla
a0 jakvaedu vidhorfi og arangursrikri brjostagjof, veita foreldrum upplys-
ingar um brjostagjof og freedslu og taka mid af vilja og getu konunnar til
brjostagjafar par sem ahersla er 16g0 4 upplyst val (Ljosmadrafélagio,
1998). Alpjodaheilbrigdisstofnunin meelir med ad born fari 4 brjost innan
klukkustundar fra faedingu, séu eingdéngu 4 brjosti fyrstu sex manudina
og svo med annarri faedu til tveggja ara aldurs eda lengur allt eftir vilja
modur og barns (WHO, 2018). bessa stefnu hafa islensk heilbrigdisyfir-
vold tekid upp og tolur Landleeknisembettisins fra 2012 syna ad 98%
barna voru 4 brjosti viku gomul og 86% eingdngu 4 brjosti. Vid priggja
manada aldur voru 86% barna 4 brjosti, par af 67% beirra eingdngu 4
brjosti samkvaemt somu skyrslum (Embeetti Landlaeknis, 2012).

Margir ahrifavaldar i umhverfi kvenna asamt persénubundnum
pattum i fari peirra hafa ahrif & brjostagjof. Nidurstodur rannsokna syna
a0 menntun kvenna, aldur og fyrri reynsla af brjostagjof hefur jakvaed
ahrif 4 brjostagjofina, sérstaklega ef reynslan er jakvaed (de Oliveira og
Camelo Jr, 2017; Santacruz-Salas o.fl., 2019). Hins vegar hafa rann-
soknir & reynslu kvenna af erfiori brjostagjof synt ad peer konur hugsa
frekar til pess ad naera ekki naesta barn & brjosti (Schafer, Campo Colaizy,
Mulder og Ashida, 2017; Larsen og Kronborg, 2012). bar konur sem
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hugsa jakveett til heilsufarslegs avinnings brjostagjafar fyrir barnid og
jafnvel sjalfa sig dsamt sjalfstrausti eru liklegri til ad na markmidum
sinum vardandi lengd brjostagjafar i sex manudi eda lengur (Andrew og
Harvey, 2011; Bourdillon, McCausland og Jones, 2020; Cato, Sylvén,
Henriksson og Rubertsson, 2020; Powell, Davis og Anderson, 2014;
Roberts, Wawrzyniak, og Kubiec, 2017). Margar rannsoknir hafa verid
birtar par sem konur lysa studningi i neerumhverfi sinu. Adallega eru pad
makar kvennanna, madur peirra, systur, tengdamémmur og vinkonur
sem hafa ahrif & vidhorf peirra til brjostagjafar, en jakveed reynsla
annarra kvenna i neerumhverfinu verdur gjarnan til pess ad konur velja
a0 vera med barnid 4 brjosti (Alina, Ismail, Manan, Muda, og Mohd,
2014; Andrew og Harvey, 2011; Powell o.fl., 2014; Roberts o.l., 2017).
[ eigindlegri rannsokn par sem 21 kona med barn 4 fyrsta ari tok patt
kemur fram ad peer konur sem voru lengur en sex manudi med bdrnin
sin & brjosti lysa jakvaedum studningi einstaklinga i nerumhverfinu
eda hofou jakvaeda reynslu af brjostagjof. beer gatu reitt sig a studning
annarra, sagt frd vandamalum sinum og sameiginlega fundio lausn a
pvi ad lata brjostagjofina ganga upp. Hins vegar lystu paer konur sem
voru stutt med bornin sin 4 brjosti skorti 4 hvatningu og fyrirmyndum til
brjostagjafar i neerumhverfinu sinu (Powell o.11., 2014).

Fyrir framvindu brjostagjafarinnar er konum mikilveegt ad fa freedslu
um brjostagjof & medgdngunni og nidurstodur rannsdkna syna gjarnan
a0 konur hefou viljad fa meiri fraedslu en 1 bodi var (Alianmoghaladam,
Phibbs og Benn, 2017; Elin Osp Gisladéttir og Jonina Einarsdottir, 2013;
Moudi, Tafazol, Boskabad, Ebrahimzadeh og Salehiniya, 2016). Konur
vilja fa heidarlega freedslu um pad sem per geta att von & i upphafi
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brjostagjafarinnar svo peer geti verid vidbinar pegar upp koma vandamal
(Alianmoghaladam o.fl., 2017; Elin Osp Gisladéttir og Jénina Einars-
dottir, 2013; Robinson og Doane, 2017). Elin Osp Gisladéttir og Jonina
Einarsdottir (2013) gerdu rannsokn 4 vidhorfi fjortan islenskra madra til
fraedslu og radgjafar um brjostagjof. Helstu nidurstodur rannsdknarinnar
voru peer ad konunum pétti mjog mikilveegt ad fa freedslu um brjostagjof
4 medgongunni. beer nefndu ad auk pess ad fa grunnfraedslu um brjosta-
gjafastellingar og liffreedilega virkni brjostanna hefou per einnig viljad
fa vitneskju um ad pad geetu ekki allar konur gefid brjost og sum born
myndu sjuga vitlaust, ad brjostagjofin hefdi ahrif 4 alla fjolskylduna og
hun geeti valdid svefnleysi og preytu hja peim. Misreemi i upplysingum
var talid visbending um skort 4 areidanlegri pekkingu og olli konunum
hugarangri og vantru.

Rannsoknir syna ad barnshafandi konur eiga erfitt med ad gera sér i
hugalund hvernig brjostagjof eftir faedingu barnsins mundi koma til med
ad ganga fyrir sig. Margar telja ad brjostagjof sé natturulegt ferli og komi
bara ad sjalfu sér en brjostagjofin reynist flestum konum erfidari i byrjun
en par bjuggust vid (Edwards, Jepson og Mclnnes, 2018; Elin Osp
Gisladottir og Jonina Einarsdottir, 2013; Hall, McLelland, Gilmour og
Cant, 2014; Oosterhoff, Hutter og Haisma, 2014).  eigindlegri rannsokn
Kronborg, Harder og Hall (2015) medal danskra frumbyrja 4 upplifun
peirra af brjostagjof fyrstu manudina upplifdu konurnar mikid alag i
upphafi brjostagjafarinnar. Samtimis voru peer ad leera modurhlutverkid
og a0 gefa barninu brjost. bad var peim askorun ad laera & parfir barnsins
og peer upplifdu misvisandi skilabod fra ljosmaedrum.

Studningur ljosmodur a fyrstu vikum brjostagjafarinnar getur skipt
skopum fyrir konur til ad komast yfir pa erfidleika sem koma upp og
eiga farsela brjostagjof med barni sinu (Hall o.fl., 2014; Edwards o.fl.,
2018). I kanadiskri rannsékn voru konur sem hofou fett fullburda
einbura bednar ad lysa upplifun sinni af 6llum studningi sem paer hofou
fengid fyrstu sex manudina i brjostagjofinni. Faglega faerni ljosmaedra og
reynslu upplifdu konurnar sem studning, einnig ef adstodin var adgengi-
leg pegar par purftu 4 ad halda, hiin virkadi til ad leysa vandamal og
ad ljosmadur syndu konunum og bérnum peirra ventumpykju (Chaput,
Adair, Nettle-Aguirre, Musto og Tough, 2015).

[ rannsokn Larsen og Kronborg (2013) 4 upplifun frumbyrja sem urdu
ad heatta brjostagjof fyrir sex vikna aldur barnsins héfou allar konurnar
@tlad sér ad hafa born sin & brjosti og pad var konunum erfitt ad taka pa
akvoroun ad heetta brjostagjof. En akvordunin var tekin med hagsmuni
barnsins 1 huga. Einnig potti konunum erfitt ad utskyra pad ad vera ad
gefa pela. Nidurstodur fleiri rannsokna syna ad pad er konum pungbeert
ad purfa ad haetta brjostagjof fyrr en peer atludu sér. Konum finnst paer
vera a0 bregdast hlutverki sinu sem gbédar madur og eru litnar hornauga
baedi medal heilbrigoisstarfsfolks og annarra kvenna (Hvatum og Glavin,
2016; Sunna Simonardéttir og Helga Gottfredsdottir, 2019). I eigind-
legri rannsokn Khajehei, Swain og Wen (2020) medal sextan frumbyrja
kemur fram ad jakveed reynsla kvennanna af brjostagjof jok sjalfstraust
peirra almennt & medan neikvaed reynsla hafdi neikvaed ahrif & sjalfs-
traust peirra. bad sem virkadi jakveett fyrir sjalfstraust kvennanna voru
arangursrik samskipti vid maka, @ttingja og heilbrigdisstarfsfolk, peirra
eigin pekking og jakvaed sjalfsmynd peirra. Peir paettir sem greindir voru
neikvaedir fyrir sjalfstraust kvennanna var pekkingarskortur, ef paer voru
6undirbtnar og ad hafa ekki stjorn a hlutum.

Pessi grein byggir 4 meistararannsokn i heilbrigdisvisindum sem
framkvaemd var vid Haskolann a Akureyri en markmid hennar var ad
auka pekkingu og dypka skilning & pvi hvernig reynsla pad er fyrir konur
ad vera med barn 4 brjosti, dsamt pvi ad kanna hvada peettir i storfum
fagfolks og umhverfi kvennanna hafa ahrif 4 upplifun peirra.

RANNSOKNARADFERD

Rannsoknaradferd Vancouver-skdlans i fyrirbaerafredi var valin til ad
svara rannsoknarspurningunni. Fyrirberafreedin er heimspekileg freeda-
syn og er spurt um merkingu til ad fa fram kjarnann i reynslu folks
(Sigridur Halldorsdottir, 2013). Med Vancouver- skolanum er leitast vid
ad auka skilning 4 mannlegum fyrirbeerum og er petta mikid notud rann-
soknaradferd i mennta- og heilbrigdisvisindum (Halldorsdottir, 2000).
Rannséknarferli Vancouver-skolans i fyrirbaerafraedi er i 12 prepum en
a hverju prepi fer rannsakandinn {1 gegnum vitreent vinnuferli adferdar-

innar sem felur i sér ad vera kyrr, a0 igrunda, ad koma auga 4, ad velja,
a0 tulka, ad rada saman og ad sannreyna (Sigridur Halldorsdottir, 2013).

[ upphafi rannsoknarferlisins, ad fengnum leyfum fra fram-
kvemdastjora hjukrunar og framkvemdastjora laekninga hja Heil-
brigdisstofnun Nordurlands dsamt leyfi yfirhjukrunarfreedings svaedis
a Akureyri, var rannsoknin kynnt med tSlvuposti fyrir deildarstjora i
ung- og smabarnavernd Heilsugeslustddvarinnar & Akureyri. Ljos-
meodur og hjukrunarfraedingar i ung-og smabarnavernd voru bednir um
ad kynna rannsdknina fyrir pjéonustupegum sinum sem voru med eldra
en sex manada gamalt barn og h6fou byrjad brjostagjof eftir fedingu. A
pennan hatt gafu sautjan konur kost 4 sér til patttdku i rannsdkninni og
voru vidtol tekin vid fjortan peirra. Fyrir vidtolin fengu patttakendur itar-
legt kynningarbréf & rannsokninni par sem einnig var tekinn fram réttur
peirra til a0 heetta patttdku hveneer sem er i rannsoknarferlinu, en enginn
patttakandi nytti sér pann kost. Tekid var eitt djupvidtal vid hvern patt-
takanda sem 61l byrjudu & spurningunni: Hver er upplifun pin & pvi ad
vera med barn & brjosti? Studst var vid opinn vidtalsramma i vidtélunum,
med pad fyrir augum ad na fram ollum pattum upplifunar patttakenda
asamt ahrifum fra heilbrigdisstarfsfolki og 66rum adilum i nerumhverfi
peirra & upplifunina. Pemagreining var notud vid greiningu gagna og
pemu fundin sem lystu upplifun kvennanna. Gerd voru greiningarlikon
fyrir upplifun hvers patttakanda og eitt heildargreiningarlikan fyrir alla
patttakendur. Heildargreiningarlikanid var sidan borid undir fimm patt-
takendur.

batttakendur

batttakendur 1 pessari rannsékn voru 14 konur sem nutu pjénustu ung-
og smabarnaverndar Heilsugaslustodvarinnar & Akureyri. Medal patt-
takenda voru fjorar frumbyrjur og tiu fjolbyrjur; atta konur med annad
barn og tvaer med pridja barn. baer sogdu baedi fra nylegri reynslu af
brjostagjof, en einnig fra reynslu i tengslum vid fyrri brjostagjafir.
Pannig var um 26 mismunandi brjostagjatasdgur ad reeda. Allir patttak-
endurnir attu pad sameiginlegt ad hafa dkvedid 4 medgongunni ad reyna
brjostagjof eftir faeedingu barnsins. Allar konurnar voru i hjénabandi
eda sambud med barnsfodur sinum. Ein kvennanna hafdi farid prisvar
sinnum i keisaraskurd og 6nnur i keisaraskurd med fyrsta barn en fett
seinna barnid i gegnum leggdng i petta sinn, adrar konur faeddu edlilega.
Konurnar voru a aldrinum 18-36 ara, medalaldur var 29 ara. Sex konur
hofou lokid haskdlanami eda voru 1 ndmi, fimm peirra h6fdu lokid fram-
haldsskoéla eda voru i ndmi og prjar voru med grunnskolaprof. Bornin
sem konurnar voru med a brjosti i niiverandi brjostagjof voru 4 aldrinum
sex til 20 manada.

Réttmaeti og areidanleiki

Til ad auka réttmeti og areidanleika rannsoknarinnar var dhersla 16gd
a4 ad fylgja ndkvemlega pvi rannsoknarsnid sem valid var. Leitast var
eftir fjolbreytileika patttakenda baedi hvad vardar aldur peirra og reynslu
vardandi brjostagjof. Pannig voru i hopnum konur & mismunandi aldri,
med mismunandi fj6lda brjostagjafa ad baki og einnig mislanga reynslu
af brjostagjof. I gagnagreiningu var 16gd ahersla 4 ad finna pad sem
var sameiginlegt i reynslu patttakenda asamt pvi ad koma auga 4 pa
pztti sem einkenndu upplifun hvers peirra (Sigridur Halldérsdottir og
Sigurlina Davidsdottir, 2013).

Siofraeoi

Haft var samband vid Visindasidanefnd sem taldi ekki purfa leyfi fyrir
rannsokninni og Persénuvernd gerdi ekki athugasemdir vid framkvaemd
rannsoknarinnar. Aflad var upplysts sampykkis hja konunum og rik
ahersla 16g0d a peirra rétt til ad hafna patttoku og ad per geetu dregid sig
at Ur rannsokninni ef par oskudu pess. Vid gagnadflun og gagnagrein-
ingu var avalt fylgt strongustu reglum um nafnleynd og 16g0 rik ahersla
a rétt patttakenda vardandi val um patttéku og heimildar til ad haetta patt-
toku ef peir oskudu pess.

NIDURSTOPUR

Mikill samhljomur var i frasdgnum kvennanna vardandi upplifun peirra
af brjostagjofinni, en nidurstddur syndu yfirpemad, longun til ad hafa
barnio a brjosti pratt fyrir ymsar dskoranir. Prji adalpemu sem voru
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greind; undirbuningur d medgéngunni, med prem undirpemu; eoli-
legt framhald af medgongunni, adstedur og fyrri reynsla og ad leita
sér upplysinga; fyrstu vikurnar, med fimm undirpemu; verkir og sar,
naudsynlegt ad fa adstod, bindandi, ég gat ekki naert barnid mitt og
barnid sjalft. Sidasta adalpemad nefndist svo ad vera satt vid brjosta-
gjofina eins og hun er en par voru greind prju undirpemu; pa for petta ad
verda svona einfaldara, ahrif umhverfis og ad vera satt vid brjostagjofina
pott eitthvad verdi eftir. Heildargreiningarlikanid ma sja 4 mynd 1.

LLongun til ad hafa barnid a brjosti brétt fynr ymsar éskoranlr}
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Mynd 1 Heildargreiningarlikan

Longun til ad hafa barnio 4 brjésti pratt fyrir ymsar askoranir

Yfirpemad visar til pess ad konurnar attu pad sameiginlegt ad vilja
hafa born sin & brjosti, pratt fyrir ymsar askoranir. beer téldu brjosta-
gjofina vera edlilegt framhald af medgongunni, flestar peirra undir-
bjuggu brjostagjofina pvi ekki sérstaklega. Fyrstu vikurnar einkenndust
af upplifun kvennanna af askorunum sem sidar minnkudu pegar leid &
brjostagjofina. Paer purftu 4 studningi og leidbeiningu ad halda i upphafi,
badi faglegum fra ljosmaedrum, en einnig fra maka sinum. Sumar
kvennanna komust ekki yfir erfidleikana og heettu brjostagjof fyrr en peer
hofou etlad sér, en paer sem nadu ad yfirstiga byrjunarerfidleikana og
voru med bdrnin 4 brjosti 1 nokkra manudi voru mjog pakklatar fyrir pad
og peim fannst paer hafa gert rétt ad prauka.

Undirbuningur 4 medgongunni

Fyrsta adalpemad nefndist undirbiningur & medgdngunni. Par voru
greind prju undirpemu, edlilegt framhald af medgongunni, adstedur
og fyrri reynsla og ad leita sér upplysinga. betta pema lysti pvi hvernig
konurnar undirbjuggu brjostagjofina, 4 hvada hatt paer matu adstedur
sinar og reynslu og hvar per leitudu sér upplysinga.

Fyrsta undirpemad nefndist edlilegt framhald af medgongunni, sem
lysti vidhorfi kvennanna til brjostagjafarinnar. Frumbyrjur t6ludu um
hvad peim hefdi fundist ljuft og fallegt ad horfa 4 adrar konur, vinkonur,
systur eda madur sinar gefa brjost og héldu jafnvel ad brjostagjof vaeri
pannig alveg fra upphafi. bratt fyrir pad hofou per sjaldnast haft neinn
ahuga 4 umraedu um brjostagjof og vandamal henni tengdri i vinkvenna-
hopi fyrir sina fyrstu medgongu, sem hins vegar breyttist & medgongunni.
Sunna lysir vidhorfi sinu pannig:

Eg hélt ad pegar barnid fwedist pd bara fer pad d brjést og pad
bara gengur upp, skilurdu, af pvi ad petta er svo natturulegt,
Dbannig lagad séod, af pvi ad vio erum gerdar fyrir petta, pa hélt
ég ao petta veeri ekkert mal.

Flestar kvennanna toku pad fram ad per vissu ad brjostagjof gengi
ekki alltaf upp og peer @tludu ekkert ad svekkja sig & pvi ef pad yroi
raunin hja peim.

Annad undirpemad var greint adstedur og fyrri reynsla, en adstaedur
kvennanna og fyrri reynsla peirra hafdi ahrif 4 undirbuning peirra
fyrir brjostagjofina & medgongunni. Gjarnan hafdi erfid reynsla af
fyrri brjostagjof pau ahrif ad konurnar undirbjuggu sig betur a4 pessari
medgongu. bar lasu sér meira til um brjostagjof og vandamal henni
tengdri. Fraedsla um brjostagjof fékk aukid vaegi i medgonguverndinni,
einnig fengu per oft sérstaklega gédan studning fyrst eftir faedinguna.
Gjarnan hofou par ekki neinar ventingar um farsela brjostagjof i
petta skiptid og per toludu um ad per hafi reynt brjostagjof nina par
sem adstadur peirra vaeru adrar en pegar paer voru med eldra barn sitt 4
brjosti. Pad kom lika fyrir ad paer h6fou veentingar um ad 6nnur brjosta-
gjof gengi betur par sem paer hofou verid med barn & brjosti adur.

Reynsla kvenna i nerumhverfi peirra, madra, vinkvenna og systra

hafoi mikil 4hrif & ventingar peirra til farszllar brjostagjafar. Jakvaed
reynsla kvenna i nerumhverfinu hafdi pau ahrif ad konurnar bjuggust
frekar vid farszlli brjostagjof og ofugt. Elva fékk sina vitneskju um
brjostagjof 1 uppeldinu og tradi pvi ad eftir byrjunarerfidleikana myndi
brjostagjofin ganga vel en hin segir svona fra: ... { rauninni bara fra
mémmu sko [...] hun var pinu belja sko [hlcer vid] eda pu veist einhvern
veginn henni gekk rosalega vel med okkur 6ll systkinin [a brjosti].

Ein kvennanna purfti ad undirbua sig andlega & medgdngunni fyrir
brjostagjofina par sem hun missti mikid hér 1 peirri fyrri. Petta var pad
sem hun kveid mest fyrir pegar hiin byrjadi brjostagjof i petta skiptid.

Pridja undirpemad nefndist ad leita upplysinga og fd studning en par
er lyst reynslu kvennanna af beirri freedslu sem peer fengu i medgéngu-
verndinni og hvar par leitudu eftir vidbotarupplysingum. Sumar
konurnar t6ludu um ad peer hefdu verid of uppteknar i skola eda vinnu
til ad sakja pau ndmskeid sem 1 bodi voru, en stundum hafdi gleymst
i medgonguverndinni ad segja peim fra namskeidunum. Allar konurnar
fundu fyrir pvi i medgénguverndinni ad 16gd var ahersla & brjostagjof.
Fjolbyrjur fundu fyrir keerkominni vidhorfsbreytingu medal ljosmaedra
i medgonguvernd par sem adur var 16gd ofurdhersla & ad 61l bom veru
eingdngu & brjosti og ekkert annad kami til greina. Nina fannst peim
petta vera peirra val. bar tdludu einnig um ad fyrri reynsla peirra hafi
hjalpad peim ad meta pa peetti i freedslunni sem peim fundust hjalplegir.

Fraedslan sem konurnar fengu i medgonguverndinni um brjostagjof
var litil og yfirleitt 1 einum af sidustu timunum og paer voru misanaegdar
med hana. Helst fannst peim vanta freedslu um hvernig ®tti ad leggja
barnid rétt 4 brjost og pad sem peer gaetu buist vid 1 upphafi brjostagjaf-
arinnar. Birna leitadi ekki eftir fraedslu & sinni fyrstu medgongu pegar
hun var 17 éra, en hefdi viljad fa meiri freedslu. ,,... [mér] fannst kannski
vanta pa lika i meedraverndina ad fyigja pvi betur eftir af pvi ég var
ekkert ad undirbua mig, petta var ekkert mal, ég hafoi engar adhyggjur af
Dbessu. Kannski fullvissa sig um ad madur viti samt eitthvad. *

baer voru anzgdar ad fa ad vita hvar paer gaetu sott sér freedslu, paer
gatu pa fundiod freedslu ef par purftu 4 ad halda. Ein kvennanna pjadist
af miklum medgéngukvida framan af medgéngunni sem vard til pess ad
hun fordadist allt sem keemi eftir medgénguna.

Fyrstu vikurnar

Annad adalpemad nefndist fyrstu vikurnar sem einkenndust nokkud af
erfidleikum, porf fyrir studning og leidsdgn, dhyggjum af pvi ad barnid
fengi ekki nog en lika af anaegjulegum samskiptum vid barnid og auknu
sjalfstrausti. Ollum konunum sem toku patt i pessari rannsokn fannst
brjostagjofin erfid i upphafi og bindandi og sumar toludu um ad eftir
erfida medgongu pa veri erfitt ad annast nyfaett barn og stundum hefou
peer verid ad gefast upp vegna endurtekinna vandamala sem upp komu.
Ollum fannst samt pess virdi ad leggja petta 4 sig fyrir barnid en einnig
af pvi ad brjostagjofin var lika notaleg og paegileg.

Fyrsta undirpemad sem var greint verkir og sar lysir erfidleikum a
fyrstu dogum brjostagjafarinnar og tengist pad ad einhverju leiti peim
likamlegu breytingum sem konurnar upplifou eftir fedinguna.

bad natturulega er otrulega merkilegt hvao likami manns breyt-
ist mikio og ég man bara pegar ég var komin heim [...] pegar
allt i einu brjostin verda bara risa stor, full af mjolk, ad ég fékk
bara afall pegar ég leit i spegil bara af bvi ad ég hafdi aldrei séd
brjostin a mér svona stor hehehehe |[...] petta kom mjog mikio
aftan ad mér (Bella).

baer konur sem fengu sar & geirvorturnar voru i miklum erfidleikum
med ad setja bornin 4 brjost. baer grétu 1 hverri einustu brjostagjof &
medan sarin voru, en gerdu pad engu ad sidur svo barnid fengi brjosta-
mjolk. { rauninni purfti ekki sér 4 geirvortum til, flestar konurnar fundu
fyrir sarsauka i geirvortunum tveimur til premur dégum eftir faedinguna.
Ein peirra likti pvi vid ad brjostin veeru stungin med hnifi, og pad kom
fyrir ad peer veltu fyrir sér af hverju konur legdu petta 4 sig. Kata mjolk-
adi sig 1 fjora manudi eftir fyrstu fedinguna pratt fyrir ad vera med sar &
badum geirvortum adeins til ad barnid fengi moédurmjolkina.

Magga fékk sar & geirvortu strax eftir faedinguna og i framhaldinu
sykingu og stiflur sem hun reyndi ad nudda 1r en allt kom fyrir ekki og
eftir nokkurra vikna erfidleika var henni radlagt ad heetta brjostagjof og
brjostin voru purrkud upp. Petta var henni lengi virkilega erfitt par sem
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hun vildi ekki hitta adrar maedur med born a brjosti en einnig maetti hun
neikvadu vidhorfi hja almenningi gagnvart pvi ad vera ekki med barnid
a brjosti: ,, bad var alveg sagt vio mig: ,, Hvao ertu ekki med barnid pitt a
brjosti? “.

Naudsynlegt ad fa adstod er annad undirpemad sem greint var en i
vidtdlunum kemur fram mikilveegi pess ad konur fai goda hjalp fyrst
eftir feedinguna. Margar kvennanna tdludu um ad hjalpin 4 deildinni fyrst
eftir faedinguna hafi ekki verid nogu good og jatnvel gert paer hreeddar vid
brjostagjofina. Ljosmadurnar gripu of mikid fram i fyrir peim og létu
sjalfar barnid & brjost og sumum fannst of fljott eftir feedinguna farid i
einfaldar leidir til ad nzra barnid. Frumbyrjur téludu yfirleitt um ad paer
hafi ekkert vitad hvad peer voru ad gera til ad byrja med. Gerda lysir hér
sinni fyrstu brjostagjof med sitt fyrsta barn: ,, Petta var bara eins og ad
keyra med lokud augun, par sem madur vissi einhvern veginn ekkert. *
bad voru ekki bara frumbyrjur sem purftu adstod fyrst eftir feedinguna.
Fjolbyrjur purftu margar hverjar adstod, sérstaklega eftir erfida faedingu
eda pegar blett hafdi mikid. beim fannst skritid pegar enginn kom inn til
peirra yfir heila vakt til ad athuga med par og adstoda vid brjostagjofina.

Konurnar tdludu um hvad pad veri erfitt ad fa misvisandi skilabod,
baodi fra ljosmaedrum og 6drum i nerumhverfinu. Steinunn segir fra
upplifun sinni pegar hiin var hreedd um ad barnid fengi ekki nog fyrsta
solarhringinn eftir feedinguna:

.. svo sagdi ein ljosmodirin: ,, Nei, nei, hann er med fullt af
neeringu sinn fyrsta solarhring, hann er allt i lagi.** bu veist, svo
kannski kemur onnur ljosmodir og segir: ,,Nei [...] hann situr
ekki nogu vel a,” og svo kemur ncesta: ,,hann situr fint 4, pu
hiytur bara ad mjolka ekki neitt “, svo kemur neesta og segir: ,, pui
mjolkar fullt, pu cettir ad préfa mexikanahatt* svo kom ncesta d
vakt og sagoi: ,, Gud, ekki nota pennan mexikanahatt, pa heettir
hann alveg ad sjuiga brjostio “.

bad kom fyrir ad ljésmadurnar syndu ekki faglega framkomu vio
konurnar fyrst eftir fadinguna. Ein frumbyrja, Nanna, var btin ad vera
med barnid 4 brjosti ndnast alla fyrstu néttina, var ordin preytt og reyndi
ad fa adstod: ,, Hun sagdi bara ad ég veeri ekki buin ad reyna nég og ég
eetti bara ad reyna meira og gefa henni brjost og ja petta myndi bara
koma. * Eftir erfida feedingu segir Sara fra samskiptum vid 1josmodurina
sem tok & moti barninu hennar:

... bd for hun [barnid] strax svona og fann geirvortuna og ég var
svo glod, petta er ad gerast, og pa kom ljosmodirin inn, sem tok
a mati og bara: ,,hvernig gengur* ,,ég held hin sé bara ad fara
d brjost* og hun bara horfdi svona a ,, hehehehe elskan min, hiin
er sko ekki d brjosti* og hlo svona ad mér og ég skammadist min
svo mikid og mer leid svo illa ad eftir petta for ég bara til baka
[bftir hondum] og peer [ljosmeedurnar] gerdu petta bara fyrir
mig, ég bara, mér leid eins og halfvita.

Pbetta vard til pess ad hana langadi ekki ad gefa barninu brjost og gat
alls ekki hugsad sér ad pessi 1j6smodir teeki & moti naesta barni sinu pratt
fyrir ad hafa upplifad hana fina i feedingunni sjalfri.

Langflestar konurnar foéru heim af fedingardeildinni i heimapjon-
ustu og voru mjog anaegdar med pjonustuna. baer fengu meiri hjalp med
vandamal og lystu ljosmaedrum sem algjorum englum. beim potti mikil-
veegt ad hafa samfellu i pjonustunni, pannig ad pad veri [josmodir sem
peer hofou kynnst adur i barneignarferlinu sem sinnti peim.

Makar kvennanna voru ekki sidur mikilveegir til ad veita adstod og
studning. beim fannst naudsynlegt ad peir tekju patt i uménnuninni,
minntu paer 4 ad drekka nég og ad peir syndu peim andlegan studning
og skilning. Sérstaklega atti petta vid pegar brjostagjofin reyndi & paer
likamlega og andlega og peim fannst mikilvaegt ad paer upplifou pa sem
hluta af teymi sem ynni ad pvi ad brjostagjofin gengi vel. Sumar voru
sannferdar um ad pad hefoi verid helmingi erfidara ad vera med bornin &
brjosti ef paer hefou ekki haft gédan studning fra maka.

Pridja undirpemad, bindandi, lysir pvi hversu bindandi konunum
potti brjostagjofin og paer hugsudu jafnvel um hvad paer vaeru bunar ad
koma sér Ut i. Sérstaklega atti petta vid i upphafi brjostagjafarinnar pegar
bomin voru oft og lengi 4 brjosti i einu, en einnig ef bornin voknudu oft
a neturnar til ad drekka. Misjafnt var hversu lengi petta timabil vardi.
Nanna gat ekkert vikid sér fra barninu og sjalf bordadi hiin med barnid
i fanginu:

Alveg fyrstu vikurnar, alveg frekar lengi pa gat ég eiginlega
bara ekkert lagt hana fra mér, pu veist hun bara sofnadi ut fra
brjostinu, svaf bara ef ég hélt a henni og vaknadi um leid og ég
lagdi hana fra mér.

Bella upplifdi brjostagjofina sem akvedna frelsissviptingu og hugsadi
me0 sér:

Ja okey, ég a alltaf eftir ad vera hér ad eilifu, ég mun aldrei aftur
geta gert neitt, [hicer] pad var bara pannig, mér leid pannig. En
bara svona: Eg mun aldrei geta farid neitt, ég mun aldrei geta
gert neitt ein, ég mun bara alltaf vera hér ad gefa brjost, alltaf.

Brjostagjofin var henni pinu tilfinningalegur skellur par sem han hafdi
upplifad feedinguna vel. Sumum kvennanna fannst pad ekki vera fyrr en
barnid for ad borda fasta faedu sem paer gatu fario eitthvad og upplifou
ekki pessa miklu bindingu.

Fjorda undirpemad var greint: Eg get ekki ncert barnido mitt en
pad lysir reynslu kvennanna af peim erfidleikum sem per upplifou
pegar barnid fékk ekki naga neeringu hja peim. Allar h6fou konurnar
einhverjar ahyggjur af pvi a0 hafa ekki nég handa bérnunum sinum,
jafnvel po bornin pyngdust vel og veeru feit og pattaraleg. Sunna telur
a0 pad sé i edli kvenna ad hafa pessar ahyggjur. Margar peirra lystu
alagi og streitu sem fylgdi 1 kjolfarid, en einnig lystu paer samskiptum
sinum vid ljosmadur og hjukrunarfreedinga i ungbarnaverndinni og
peim radleggingum sem per fengu, sem stundum voru gagnlegar en
alls ekki alltaf. Konurnar fengu yfirleitt pau rad ad leggja bornin oftar
a brjost og helst ekki gefa abot, pratt fyrir ad peer lystu pvi ad bérnin
veru pegar mjog mikid 4 brjosti. Rut lysir 1idan sinni pegar hjukrunar-
freedingur 1 ungbarnaverndinni sagdi ad hun pyrfti ad vefja sig 1 bomull
og leggja barnid orar 4 brjost: ,, Eg er ad pvi en vid bara gratum beedi
hérna og hann feer ekki mjolk og ég gef enga mjolk [pogn] petta var svo
mikil pressa.“ Nanna hef0i viljad fa énnur rad en ad leggja barnid oftar
a brjost: , Eg var alltaf ad bida eftir 60ru svari. *

Konurnar upplifdu pad yfirleitt sem dkvedinn o6sigur ad byrja ad
gefa abot og pad reyndist peim mikil askorun og hafdi ahrif & sjalfs-
mynd peirra. Bella upplifdi dkvedna skdmm tengdri pvi ad purfa ad
gefa abot og upplifdi sig misheppnada, samt hafdi hiin paer hugmyndir
4 medgongunni ad pad veeri ekkert ad pvi ad nara barnid med ddrum
leidum en & brjosti:

ba pegar ég byrjadi sidan ad gefa henni pela pa, algerlega
an pess ad ég bara myndi rada nokkud vio pad, pa upplifoi
ég [pogn] ad ég veeri einhvern veginn halfpartinn svona
mislukkud, ad ég geeti ekki bara haft barnid mitt d brjosti.

bratt fyrir erfidleika vid ad taka akvoroun um abot upplifou konurnar
pad mikinn létti pegar barnid for ad sofa betur og paer fengu meiri hvild.

Fimmta og sidast undirpemad sem greint var, barnid sjdlft, snyr
ad barninu sjalfu, lidan pess og hvernig pad hagar sér vid brjostio.
Konurnar lystu pvi ad pad hefoi ahrif a brjostagjofina hvernig pau toku
brjostid, hversu dhugasém pau voru ad sjuga, hversu mikid pau sldu
og hvort pau veru ver 4 milli gjafa. Barn Séru @ldi mikio en pyngdist
samt sem adur vel en petta reyndi 4 hana engu a0 sidur: ,, Pad er annad
sem er buid ad vera erfitt, hun celir svo skuggalega mikio og gerdi
sérstaklega, pad bara sprautadist ut ur henni.

Fjolbyrjurnar t6ludu um pad ad boérnin peirra hefdu verid olik ad
pvi leiti ad sum toku vel brjost og sugu af afergju, sugu sig fost vid
brjostid, en 6nnur voru ahugalaus og sogid ekki kroftugt. beim fannst
audveldara ad vera med akveonu bornin & brjosti en pau ahugalausu.
Sumar konurnar voru st6dugt med i huga ad paer hefou bordad eitthvad
sem bornin poldu ekki ef pau voru 6ver. Adrar konur fengu pau skila-
bod ad bornin pyldu ekki mjolkina peirra ef pau eeldu mikid. betta olli
peim hugarangri og fékk peer til ad efast um sjalfa sig. Sara lysir pessu:
,,bad voru allir ad segja: ,, Hun polir ekki mjolkina pina.* Folk sem veit
ekki neitt sko.

Gledin sem fylgir satt vid brjostagjofina eins og huin er

Sidasta adalpemad, gledin sem fylgir satt vid brjostagjdfina eins og
hun er, lysir reynslu kvennanna pegar mestu erfidleikarnir voru lidnir
hja. begar peer foru ad njota brjostagjafarinnar, dhrifum umhverfisins &
upplifun peirra og pvi pakkleeti sem peer fundu fyrir ad hafa getad verid
med bornin 4 brjosti. bratt fyrir ad pad hafi ekki endilega verid eins og
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per @tludu sér i upphati. Gegnumgangandi var ad peim fannst barattan
vid erfidleikana i upphafi margfalt pess virdi pegar upp var stadid.

Fyrsta undirpemad nefndist pa for petta ad verda bara svona
einfaldara. Konurnar lystu pvi hvernig brjostagjéfin vard peaegilegri og
einfaldari pegar & leid. Kvidinn yfir pvi ad hafa nega mjolk fyrir barnid
var ekki eins yfirpyrmandi. beer lystu pvi hversu notalegar stundir paer
attu med barninu 4 medan & brjostagjofinni stod og nandin vid barnid
var peim mikilvaeg. Margar peirra upplifou einnig brjostagjéfina réandi
og paegilega. ,, Petta er svo roandi [...] pad er svo peegilegt ef pad er eitt-
hvad ad pirra pau pa seekja pau bara i brjostio og madur getur huggad
pau pannig.“* (Sara) Sumar peirra sogou fra likamlegum og andlegum
ahrifum hormona i brjostagjofinni sem kélludu fram selutilfinningu hja
peim. Sunna lysir vel lidan sinni:

Einmitt pessi tilfinning pegar madur er nybuinn i reektinni eda
buin ad hreyfa sig pa er madur bara eitthvad aahh hvad petta
er gott, anaegd med sjalfa mig og svona pinu vellidan, ég fe
svona pinu pannig tilfinningu fyrst pegar ég var ad gefa brjost.

Annad undirpema, ahrif umhverfis, lysir peim ahrifum sem fagad-
ilar og naersamfélag hofou & reynslu kvennanna af brjostagjof. Allar
konurnar t6ludu um naudsyn pess ad fa studning fagadila og i naersam-
félaginu, hvort sem pad var til pess ad halda brjostagjofinni afram eda
par hofou akvedid ad petta vaeri komid gott og per tludu ad heetta.
Konunum fannst mikilveegt ad fa hros fra ljosmeaedrum og hjikrunar-
freedingum i ungbarnaverndinni. Sunna sagdi: ,, Hun meira ad segja
bara klappadi mér bara sérstaklega a bakio nokkrum sinnum pegar
ég kom 1 skodun med hann: ,,Ha, pu ert med svo frabcera mjolk,* og
ég bara: ,,Ja geggjad“.* Upplifun Mdggu var ad i ungbarnaverndina
vantadi ad hugsa um modurina: ,, Pad var alltaf allt svo edlilegt. Pad er
edlilegt ad grata efiir feedinguna, ad lida illa og vera med verki og pvi
barftu ekki ad hafa ahyggjur.

Vinkonur, madur, tengdamadur og dmmur héfou ahrif & reynslu
kvennanna af brjostagjofinni. beer fundu ad badi veri 1 lagi med bérn
sem ekki hofou verid 4 brjosti, en einnig fundu peer prysting um ad vera
med born sin a brjosti. Oft leitudu paer rada hja maedrum og vinkonum
sinum sem reyndust peim vel. ,, Pad er gott ad geta leitad eftir radum
og studningi, en pad getur lika verid jafn vont ad fa alls konar raod,
vidhorf og visku [oumbedid]. “ (Rut)

Margar konurnar nefndu ad peim hafi verid sagt ad allar madur geti
haft born sin & brjosti og ef pbad gengi ekki pa pyrfti bara ad reyna betur.
betta kom sérstaklega illa vid peer konur sem gatu ekki haldid brjosta-
gjof afram og upplifou paer skomm og fannst paer vera mislukkadar.
Bella lysir upplifun sinni:

Eg held ad skémmin komi svona pegar, pii veist, pad er folk i
heilbrigdisstéttinni sem segir bara: ,, bad geta allar konur gefio
brjost,*“ og svo geturdu pad ekki ad [...] pa natturulega upplif-
irdu pad eins og pad sé eitthvad ad pér, en ekki bara ad pad sé
kannski ekki 6llum gefid.

Konurnar lysa mismunandi vidbrogdum naerumhverfisins gagnvart
brjostagjof peirra. Magga upplifdi mjog blendnar tilfinningar og var
ekki satt pegar hun purfti ad heetta brjostagjof og langadi hana ekki ad
hitta adrar madur sem voru med born a brjosti. Henni fannst opaegilegt
ad taka upp pela og gefa barninu ef hin var innan um annad folk, par
sem hun fékk athugasemdir um ad vera ekki med barnid 4 brjosti. Aftur
a moti fann Elva fyrir pvi ad folk var ad setja ut & pad ad drengurinn
hennar veri enn a brjosti pegar hann var ordin fimmtan manada. Henni
fannst petta donalegt. betta var bara hennar og barnsins, ekki annarra ad
hafa skodun a.

AQ gefa brjost 4 almannaferi var mérgum konunum erfitt. Sérstak-
lega snemma i brjostagjofinni, en pegar leid & voru par ekki eins
feimnar. Paer konur sem attu 1 erfidleikum med brjostagjofina eda voru
med stor brjost vildu sidur gefa brjost 4 almannafeeri. Algengt var ad
konur foru adeins afsidis eda snéru sér undan pegar paer voru ad gefa
brjost. beim fannst ad folki fyndist 0paegilegt ad horfa 4 peaer gefa barni
sinu brjost. Einnig nefndu peer ad barnid og peer sjalfar pyrftu dkvedna
r6 og n&di.

Sidasta undirpemad sem greint var, ad vera sdtt vid brjostagjifina
Do eitthvad vanti upp d, lysir reynslu kvenna af pvi hvernig par hugsa
um brjostagjofina 1 dag. Tiu kvennanna voru enn med barn 4 brjosti

begar viotolin foru fram, en fjorar peirra voru nyhattar med bornin a
brjosti. beer attu pad po flestar sameiginlegt ad vera sattar vid hvernig
sem gengid hafoi. baer vildu lata brjostagjofina ganga upp og hofou synt
mikla prautseigju pegar upp komu vandamal. beer veltu hins vegar fyrir
sér hvao heegt veeri ad fara fram 4 ad kona reyndi mikid a eigin gedheilsu
i vidkvemum adstedum. Margar toldu ad vellidan modurinnar veeri
meira virdi en hver einasti dropi af brjostamjolk. Steinunn lysir sinni
skodun pannig: ,,Eg held ad vellidan médur og svona orkan sem 6llu

flgir a heimilinu sé mikilveegari en hver einasti dropi af brjostamjolk.

begar kom ad lokum brjostagjafar fannst konunum mikilvaegt ad fa
Hgrent [jos hja [josmodur eda hjukrunarfreedingi i ungbarnaverndinni.
Sumar konurnar hattu brjostagjof vegna aldurs barnsins, eda hofou
upplifad ad hin veeri mikid basl, par voru farnar ad gefa mikla abot
og barnid jafnvel farid ad hafna brjostinu Adrar voru farnar ad vinna
og enn adrar voru veikar. Birna hetti brjostagjofinni fyrir manninn sinn
par sem hann hafdi ekki tengst barninu neegilega. Sjalf upplifdi hun
akvedinn 1étti par sem henni fannst hun fa likama sinn aftur. baer konur
sem attu goda brjostagjof eftir erfida fyrri reynslu voru mjog pakklatar
fyrir ad allt hafi gengid vel hja peim i petta skiptid. ,, Eg var bara mjog
ancegd, po ad sex manudir séu kannski ekki langur timi [...] pa var petta
langur timi fyrir mig sko. *“ (Rut).

UMFJOLLUN UM NIDURSTODUR

Nidurstodur pessarar rannsoknar eru mjog samhljoma nidurstodum
samberilegra rannsokna, badi innlendra og erlendra. Patttakendur
byrjudu allar brjostagjof eftir fadingu barnsins en rakust & margar
hindranir i upphafi. Sumar peirra hettu brjostagjof & medan adrar
komust yfir askoranirnar og nutu brjostagjafarinnar i auknum meeli
eftir pad. Konurnar hofou allar akvedid 4 medgdéngunni ad vera
med barnid 4 brjosti par sem peim potti pad edlilegt framhald af
medgongunni. | medgénguverndinni fundu peer fyrir medbyr med
brjostagjof og pod par veeri ekki minnst & pelagjof, upplifdu paer pad
ekki sem prysting. Simonardottir (2016b) kemst ad pvi i greiningu
sinni 4 vins&lu upplysinga- og fraedsluefni & netinu, sem skrifad er af
fagfolki fyrir barnshafandi konur og foreldra a islandi, ad akvordun
modur um ad hafa barn sitt 4 brjosti er algerlega gefin og sjalfsdga.
Konurnar i okkar rannsokn litu & pad sem sjalfsagdan og edlilegan
hlut ad paer yrdu med barnid & brjosti og eru pvi i samreemi vid nidur-
stodur peirrar rannsoknar. Ahugavert er ad paer upplifou ekki prysting
fra umhverfinu, eins og kom fram i rannsékn sem gerd var i Nyja
Sjalandi um &hrif heilbrigdisstarfsfolks & lengd brjostagjafar hja
konum. Medur par upplifdu prysting fra heilbrigdisstarfsfolki, vard-
andi pad ad born @ttu eingdngu ad vera & brjosti fyrstu sex manudina.
bessi prystingur hafdi neikvaed ahrif a lidan peirra (Alinmoghaddam
o.fl.,, 2017).

Fyrri reynsla kvenna af brjostagjof skiptir greinilega mali. beer
konur sem upplifdu erfida fyrri brjostagjof voru liklegri en konur sem
hofou upplifad farsela fyrri brjostagjof, jafnvel pott hiin hafi reynst
erfid i byrjun, til ad ihuga ad nzera barnid sitt med 6drum leidum en
brjostagjof i petta sinn. Nidurstddur bandariskrar rannsdknar sem 174
fjolbyrjur toku patt i, syna einnig ad konur ihuga annan moguleika &
a0 nara barnid sitt ef peaer hafa att i erfidleikum meo fyrri brjostagjof
(Schafer o.f1., 2017).

Nerumhverfi kvennanna hafdi mikil &hrif & pad hvort paer bjugg-
ust vid farszlli brjostagjof eda ekki. Ef konurnar attu til ad mynda
mommu, systur eda vinkonur, sem hofou att i erfidleikum med brjosta-
gjof potti peim ekkert liklegra en ad peirra eigin brjostagjof myndi
mislukkast. Aftur & moti voru paer konur yfirleitt mjog bjartsynar sem
upplifad hofou farszela brjostagjof i sinu nerumhverfi. Og pratt fyrir
erfidleika 1 upphafi voru per bjartsynar um ad takast ad yfirstiga erfio-
leikana og nd markmidum sinum hvad vardar brjostagjofina. itolsk
rannsokn 4 brjostagjafahefd innan fj6lskyldna kemst ad sému nidur-
stoou. Brjostagjafasaga fjolskyldna var skodud prjar kynslodir aftur i
timann. { nidurstsdunum kemur fram ad ef kona var sjalf 4 brjosti sem
nyburi er hin fimm sinnum liklegri til ad vera med sin eigin born a
brjosti, en kona sem ekki var sjalf & brjosti (Porta o.fl., 2016).

Verkir i geirvortum og brjostum, sar & geirvortum, stiflur i brjostum
og 6nég mjolkurframleidsla voru helstu askoranir sem konurnar i
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rannsokninni stodu frammi fyrir i upphafi brjostagjafarinnar. Sumar
kvennanna matu adstedur sinar pannig ad best veri fyrir sig og barnid
ad hatta brjostagjof. Akvordunin reyndist peim pungbaer og per
upplifdu dkvedinn osigur — paer voru ekki ndgu gédar meaedur ad eigin
mati. Fleiri rannsoknir i 16ndum par sem mikil hefd er fyrir brjostagjof
likt og 4 islandi syna sambzrilegar nidurstodur. Larsen og Kronborg
(2013) komust ad pvi 1 rannsdkn sinni ad frumbyrjur sem vantu pess
ad vera med barn sitt & brjosti attu erfitt med ad taka akvordun um
ad hztta brjostagjof pratt fyrir erfidleika. Akvordunina toku par hins
vegar med hagsmuni barnsins ad leidarljési. I rannsokn Hvatum og
Glavin (2016) potti patttakendum peer nanast vera ad brjota 16g med
pvi ad heetta brjostagjof. Paer upplifdu einnig aukna porf fyrir studn-
ing fra heilbrigdisstarfsfolki sem paer fengu ekki. I rannsokn Sunnu
Simonardottur og Helgu Gottfredsdottur (2019) & upplifun islenskra
kvenna 4 erfidleikum 1 brjostagjof og pvi ad na jafnvel ekki mark-
midum sinum vardandi brjostagjoéfina, kemur fram ad konurnar upplifa
neikveett vidhorf fra heilbrigdisstarfsfolki og umhverfinu. Upplifun
peirra er ad peim hafi mistekist og ad par gatu ekki pad sem peer attu
ad geta gert, ad vera med barnio sitt & brjosti. bPar konur { pessari rann-
sokn sem hofou hett brjostagjof vegna erfidleika i upphafi eda neydd-
ust til ad gefa abot ur pela fljott eftir fedingu, bidu allar eftir sampykki
heilbrigdisstarfsfolks med akvordunina. Og jafnvel var naudsynlegt ad
taka akvordunina fyrir peer. Simonardottir (2016a) kemst einnig ad pvi
i sinni rannsokn ad konur eiga erfitt med ad taka einar slika akvordun
og bida eftir ,,greena ljosinu“ fra heilbrigdisstarfsfolki.

Allar konurnar sem toku patt i rannsOkninni utskrifudust af
fedingardeildinni og padu heimapjonustu ljosmodur. bPad var peim
mikilvaegt ad pad veeri [josmodir sem peer pekktu fra medgdngunni eda
ur fadingunni sem sinnti peim heima. batttakendur voru allir anaegdir
med heimapjonustuna og peer lystu faglegri feerni ljosmadranna. beer
fengu faglega leidsdgn vardandi vandamal sem upp komu og voru ljos-
madurnar med peim i pessu. | astralskri rannsokn medal 170 kvenna
med bdrn 4 brjosti porfnudust maedurnar fyrst og fremst studnings fra
ljosmaedrum, brjostagjafaradgjofum og ungbarnaeftirliti til ad komast
yfir erfidleika fyrstu vikna i brjostagjofinni (Hall o.1., 2014).

STYRKLEIKAR OG TAKMARKANIR
RANNSOKNARINNAR

Styrkleiki rannsoknarinnar er helst sa ad tekin voru djapviotol vid
konur med reynslu af brjostagjof. Konurnar voru a breidum aldri og
med mismikla reynslu af brjostagjof. Var pad badi hvad vardar fjolda
barna & brjosti en einnig hvernig brjostagjafirnar gengu hja peim.
Helstu takmarkanir rannséknarinnar eru smed urtaksins og ber pvi ad
varast a0 alhafa nokkud um nidurstoour hennar.

NOTAGILDI RANNSOKNARINNAR OG
FRAMTIDARRANNSOKNIR

Rannsoknin nytist [jésmaedrum og almenningi til ad auka pekkingu sina
a lidan kvenna 1 brjostagjof. Hin getur oroid til pess a0 baeta enn frekar
pjonustu ljosmaedra vid konur & pessu vidkvaema timabili 1 lifi sinu. Og
til ad efla enn frekar pjonustu ljosmaedra vid pennan skjolstedinga-
hop veeri dhugavert ad gera rannsokn 4 upplifun [josmeora & studningi
vid konur med barn & brjosti. Nidurstodur rannsoknarinnar syna hversu
mikilvaegt pad er konum ad hafa born sin & brjosti. ber leggja verulega
mikid & sig badi likamlega og andlega til ad brjostagjofin gangi upp.
beer purfa ad undirbua brjostagjofina & medgoéngunni, en bera sig ekki
eftir pvi a0 fyrra bragdi. beer upplifa erfidleika i upphafi brjostagjafar-
innar og purfa helst studning og leidsdgn ljosmeedra 4 medgdngunni og
a peim tima. Studningur i nrumhverfi peirra skiptir peer einnig veru-
lega miklu mali.
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HUGLEIDPING

HINSEGIN FOLK,
KYNHLUTLAUST ORPALAG
OG AP VERPA FORELDRI

Barneignir hafa verid umraeduefni heima hja
mér fra pvi ég man eftir mér. Eg var alin upp af
ljosmoour sem var reglulega olétt sjalf af yngri
systkinum minum. Samt6l innan veggja heim-
ilisins voru oftar en ekki um pa mognudu hluti
sem likaminn getur gert. Kynfredslan var pvi
med ohefobundnum hetti. Sem demi ma nefna
pad pegar ég var 12 ara baud mamma mér ad vera
vidstodd fedingu systur minnar. St upplifun var
o6hugnanleg en 4 sama tima alveg mognud. Oft
heyri ég 1 spenntri mémmu minni kalla & heim-
ilisfolkid ad koma ad skoda magnada fedingu
sem verid er ad syna i sjonvarpinu eda myndir
sem hun fann & netinu. bad er gott a0 eiga hana
ad pegar allar heimsins spurningar vakna og hun
4 alltaf svar & reioum hoéndum.

Eg hef sidastlidin ar verid virk i feminiskri
umredu og tekid patt i ymsu feminisku starfi,
medal annars sem forseti og fradslustyra Q-fé-
lags hinsegin stiidenta, i Feministafélagi Hi og i
studentapolitik. Eg hef mikinn dhuga 4 kynfraedslu og annarri feminiskri
freedslu og hef tekid patt i hinsegin freedslu Samtakanna ‘78 undanfarin
ar. Barneignir hafa pvi lengi verid mér keert umraeduefni, baedi i feminisku
samhengi og vegna pess ad mig langar sjalfa ad eignast born. begar petta
er skrifad er ég komin 9 vikur 4 leid med mitt fyrsta barn svo pid erud med
peim fyrstu sem vid segjum fra pessum yndislegu fréttum. Nu fz ég loks-
ins ad upplifa petta ferli sjalf og geeti ekki verid spenntari. Sem verdandi
hinsegin foreldri hef ég purft ad kynna mér stodu hinsegin folks i barn-
eignum, baedi til ad undirbua mig og fjolskyldu mina fyrir paer hindranir
sem vid munum meeta og til pess ad vera virkur hluti af samfélagi hinsegin
foreldra 4 [slandi.

Pad eru mikil forréttindi ad geta buid til barn 4n adstodar. An pess ad
lita til frjosemisvanda pa eru margar adrar hindranir sem hinsegin folk
meetir { sinu barneignarferli. Eg og makinn minn fengum adstod hja Livio
til ad verda Oléttar. betta var kostnadarsamt ferli og krafdist mikillar
polinmadi, enda gatum vid bara ordid oléttar & skrifstofutima. Vid erum
mjog heppnar med ad hafa ekki purft ad reyna mjog oft. Vid hofum pau
forréttindi ad vera med leg okkar & milli. P6r sem bera ekki leg sin & milli
eru i verri forréttindastédu heldur en margt annad hinsegin folk. Ad auki
vill sumt hinsegin folk ekki ganga med barn p6 ad pad langi i barn. Stad-
gongumadrun er ekki leyfileg 4 Islandi og wttleidingarferlid er fullt af
allskonar hindrunum og mismunun. Zttleidingarferlid gerir miklar krofur
til verdandi foreldra, lif peirra parf ad passa ad stréngum reglum ferlisins.
Pau 16nd sem heimila attleidingar samkynja og annarra hinsegin para og
eru med samning vid Island eru einungis Island sjalft og Kolumbia. Fjar-
hagsadstod vegna barneigna er abotavant a Islandi, en til daemis i Svipjod
pa er folk styrkt alveg fyrir fyrsta barni. bad er 6sk margra ad verda
foreldrar og pad eru mikil forréttindi ad geta eignast born dvart.

KYNHLUTLAUST ORPDALAG
Hvernig vid ordum hlutina getur skipt skdpum fyrir folk og sérstak-

Sélveig Dadadottir
Forseti Q - félags hinsegin stidenta

lega jadarsett folk. fslenska er eitt af kynjud-
ustu tungumalum sem til eru. Med sinar kynj-
udu myndir orda, karllegu malvenjur og titla.
Kynjatvihyggja samfélagsins vidheldur pessum
malvenjum med reglum kynjakerfisins, pannig
tryggja peer velferd fedraveldisins.

bad er mikilvaegt ad geta talad kynhlutlaust
um folk. bad er audvelt ad snila bakid vid
karlleegum malvenjum og segja frekar ,,0// purfa
a0...“, ,fyrir pau sem vilja...” og ,mdrg sottu
um...“. Pad er ekki malfredilega réttara ad nota
karlleegt ordalag frekar heldur en kynhlutlaust
ordalag, en pad geti tekid sma tima ad venja sig
a pad.

Eg hef tekid eftir pvi ad barneignarferlid er
kynjad ferli fra fyrstu skrefum. Allt efni um
og fyrir barnshafandi folk gengur ut fra pvi ad
barnshafandi einstaklingurinn sé sis kona og
textinn kynjadur ut fra pvi. b6 ad konur séu i
meirihluta barnshafandi einstaklinga pa parf ad
vera rymi fyrir barnshafendur sem eru ekki konur. Verandi hinsegin pa
finnst mér ekki allt efni hofda til min, fjolskyldu minnar eda gera rad
fyrir hinseginleika okkar.

ORUGGARI RYMI

Oruggari rymi geta verid alls konar rymi, til demis fedingarstofan,
vidtalsherbergi, vinnustofan eda einstaka vidburdir. Petta eru rymi
sem eru skopud fyrir jadarsett folk, par sem jadarsett folk upplifir
sig velkomid og finnur fyrir virdingu og skilning an pess ad purfa ad
fela jadarsetninguna sina, bera skomm vegna hennar eda finna fyrir
mismunun. [ Sruggari rymum eru sjalfskilgreiningar folks ekki dregnar
i efa. Vid segjum Sruggari rymi en ekki drugg rymi par sem ekki er hegt
a0 abyrgjast ad rymid sé alltaf Gruggt.

Jadarsett folk verdur fyrir 6rareiti, mismunun og forddmum daglega i
samfélaginu. Mig langar ad benda a a0 fatlad folk og hinsegin folk verdur
fyrir auknu areiti 1 barneignarferlinu vegna félagslegrar stodu sinnar.
Heefni fatlads folks til ad takast & vid foreldrahlutverkid og geta peirra til
a0 vera kynvera yfir hofud er dregin i efa. betta sést vel 1 peirri fordoma-
fullu umreedu sem hefur att sér stad i kringum barattu Freyju Haralds-
dottur fyrir pvi ad taka barn i fostur. Eg nefni stédu fatlads folks ekki af
asteedulausu par sem mikid af hinsegin folki er fatlad eda langveikt folk.
Hinsegin folk fer 6grynni af dvideigandi spurningum um pad hvernig
barnid var buid til og personulegar spurningar um barneignarferlid sem
kemur pvi ekkert vid. Rot vandans er skortur & inngildandi kynfraedslu
sem tekur mid af samtali vid jadarsett folk um stoou peirra i samfélaginu
og forddémum sem pau meeta. bad myndi baeta kynfraedslu fyrir 611, hvort
sem pau eru jadarsett eda ekki. Togstreitan milli félagslegrar stodu folks
og réttar peirra til ad vera hluti af umradunni um kynfraedslu og forvarnir
hefur skapad rymi fyrir inngildandi kynfradslu og forvarnir sem endur-
spegla margbreytileika samfélagsins. Pad ad jadarsett folk sé ekki inngilt
i kynfraedslu og forvamir ytir undir fordoma og félagslega kiigun peirra.
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FORNOFN, KYNTJANING OG HINSEGINLEIKI

Eitt af pvi sem gerir rymi druggari fyrir hinsegin folk er ad venja sig 4 ad
kynna sig sjalf med forndfnum pegar man kynnir sig med nafni. betta er
audvelt ad venja sig 4 og skiptir miklu mali fyrir hinsegin samfélagid, pvi
pad skapar rymi fyrir pau sem talad er vid ad kynna sig lika med fornéfnum.

Sjalf kynni ég mig oftast med pvi ad segja ,,Hee, ég heiti Sola og nota
fornafnid hun.“

Ef vid vitum ekki hver forn6fn einhvers eru pa purfum vid ad vera
ohredd vid ad spyrja vidkomandi ad peim pvi vid viljum 6l ad vid
séum avorpud rétt. bad ad breytingar til hins betra eigi sér stodugt stad
er samfélagsabyrgd. Vid purfum ad vinna saman ad pvi ad brjota nidur
osynilegar reglur kynjakerfisins sem setja samasemmerki milli kyntjan-
ingar og fornafna. Hvad samfélagio flokkar sem kvenlegt annars vegar og
karlmannlegt hins vegar er algjorlega had menningu og hefdum sem hafa
breyst og munu breytast meira med timanum.

Kyntjaning er einstaklingsbundin, personuleg og getur verid sibreytileg.
Me0d henni er haegt ad dgra kynjatvihyggju samfélagsins og 6drum samfé-
lagslegum normum. Pad ad vera hinsegin sjalf finnst mér hafa gefio mér
aukid rymi til pess ad leika mér med eigin kyntjaningu. Kyntjaning folks
er mikilveegur pattur 1 pvi ad folk geti verid pad sjalft. bad er skemmtilegt
a0 sja hvernig hun er notud til pess ad tja alls konar tisku, personuleika
og menningu. Folk dregur margar alyktanir t fra kyntjaningu annarra
og vegna beirra alyktana metir folk fordomum, badi jakvedum og
neikvaedum. Kyntjaning kynsegin folks parf ekki ad vera kvenleg og karl-
mannleg til helminga, ekki frekar en ad konur purfi ad tja sig kvenlega.
Kyntjaningu er pvi ekki haegt ad nota til ad skera ur um hvada fornéfn
einhver notar. Pad er pess vegna alltaf gott ad reyna ad tala kynhlutlaust,
lika pegar talad er um 6faedda barnid. A0 orda hlutina med mjog apreif-
anlegri tvihyggju skapar ekki rymi fyrir intersex born, sem eru born sem
fedast med odaemigerd kyneinkenni. A auki skapar pad ekki rymi fyrir
trans stelpur, trans straka og kynsegin born.

HINSEGIN FJOLSKYLDUR OG ORDRADA

bad er samfélagslegt norm ad tala um ad born eigi mémmu og pabba en
pad 4 alls ekki vid um allar fjolskyldur, baedi hinsegin og ohinsegin fjol-
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skyldur. Eg hef p6 ordid vor vid pad undanfarid ad folk tali { auknum maeli
um foreldri { stad mémmu og pabba sem er ordrada sem er mikid opnari
fyrir pvi hvernig fj6lskyldan er.

Eg og makinn minn erum hinsegin par og erum stoltar af pvi. Hinsegin
fj6lskyldur eru margs konar par sem hinseginleiki folks er allskonar. Til
eru samkynja hinsegin por, gagnkynja hinsegin pdr par sem annar eda
badir einstaklingar eru hinsegin, hinsegin por par sem folk er allskonar
hinsegin og hinsegin fj6lskyldur par sem fleiri en tveir einstaklingar eru i
sambandinu. Sum hinsegin p6r eru i peirri forréttindastddu ad geta eignast
born an adstodar en morg peirra geta pad ekki. Sum hinsegin por vilja
eignast born og 6nnur ekki. Hinsegin fj6lskyldur eru margbreytilegar.

EN HVAD GETUM VID GERT TIL AD SYNA HINSEGIN
FJOLSKYLDUM STUBNING OG VIRPINGU?

Pad er skortur & pvi ad inngilda malefni hinsegin folks sem og annarra
jadarsettra hopa 1 allt Gitgefio efni, einkum sem snyr ad medgéngunni og
foreldrahlutverkinu. Ojadarsett folk graedir einnig 4 pvi ad heyra um marg-
breytileikann hvort sem pad er i tengslum vid barneignir eda annad. Haegt
er ad umorda pad efni sem til er svo pad verdi adgengilegra og ordalagid
meira inngildandi.

bagd er a abyrgd hvers og eins ad freeda sig um margbreytileika samfé-
lagsins og um pad hvernig jadarsett folk vill lata tala um sig. Vid getum
ekki gert krofu & ad hinsegin folk purfi avallt ad vera tilbuid ad freeda 6ll i
kringum sig og leidrétta pegar parf. Ojadarsett folk verdur ad geta verid til
stadar fyrir jadarsett folk og freett onnur i kringum sig. Gefum 6llu jadar-
settu folki pad rymi sem pad parf, par sem pad meetir ekki fordomum og
getur verid oruggt.

Neesti kafli i minu lifi er 4n efa spennandi og fullur af stérum verk-
efnum; medgangan, fedingin og foreldrahlutverkid par sem vid munum
piggja leidbeiningar pess fagfolks sem verdur samferda okkur. Eg vil ad
pad fagfolk beri virdingu fyrir hinseginleika minum og maka mins. Hvert
skref 1 att ad inngildandi umradu og fordomalausu samfélagi mun hafa
ahrif & mig, fjolskyldu mina og annad jadarsett folk. bvi er mikilvaegt ad
unnid sé ad pvi stodugt ad beeta stddu jadarsetts folks i samfélaginu svo
bornin okkar purfi ekki ad meta sému hindrunum og folk meetir i dag.

Mynd: Birna Bryndis Porkg
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Vio lifum i kynjudum heimi og tungumalid okkar passar vel upp
a a0 allt milli himins og jardar sé flokkad a skipulagdan hatt eftir
kynjum. I okkar géda starfi sem ljosmadur verdur pessi kynja-
skipti heimur oft 4 tidum mjog aberandi. Mikil eftirventing rikir
gjarnan eftir pvi ad fa ad vita kyn barnsins og pad er morgum
okkar tamt ad grennslast fyrir um pad hja verdandi foreldrum. I
hugarheimi flestra eru pad einungis konur sem geta ordid barnshaf-
andi og gengid er ut fra pvi ad paer gangi annad hvort med dreng
eda stalku. Somuleidis er gengid ut fra pvi ad barnid eigi fodur
pott 1 dkvednum tilvikum geti par einnig raimast dnnur maodir.

Samkvaemt nyjum og endurbattum 16gum um kynreent sjalfredi
sem sampykkt voru & Alpingi i desember 2020 & folk rétt a pvi
a0 skilgreina sjalft kyn sitt og breyta skraningu pess i pjodskra.
Folki er einnig heimilt ad hafa kynskraningu sina hlutlausa og ber
baedi opinberum- og einkaadilum sem skrasetja kyn ad gera rad
fyrir hlutlausri skrdningu 4 sinum eydublédum. Hvad pyda pessar
breytingar fyrir barneignarpjonustuna, badi fyrir pa sem s&kja
hana og ekki sidur fyrir pa sem veita hana? Hvernig erum vi0 i
stakk buin til a0 taka til demis & moti karlmanni sem gengur med
barn og brytur pannig upp modurhugtakid & nyjan og skapandi
hatt? Hversu vel undirbuin erum vid fyrir a0 tileinka okkur tungu-
tak par sem verdandi foreldri sem er barnshafandi kys ad skilgreina
sig hvorki sem karlmann né konu, hvorki sem fodur né¢ méour?
Erum vid ljosmaedur tilbiinar ad meta barnshafandi einstaklingum
af 6llum kynjum af sému fagmennsku og pekkingu sem vid viljum
stata okkur af i tilfelli barnshafandi kvenna? Er kerfid tilbuid ad
uppfylla pau skilyrdi sem pvi ber samkvaemt 16gum?

I tengslum vid pessi nyju 16g hefur umradan i heilbrigdiskerfinu
ad okkar mati verid saralitil eda ad minnsta kosti hljodlat. [ pessari
umradu vakna hins vegar margar spurningar og mikilvaegt er fyrir
okkur sem fagstétt ad opna pa umraedu. Margir eru eflaust feimnir
eda O0ryggir vid ad tja sig i pessari fjolbreyttu kynjaverdld og
jafnvel hreeddir vid ad verda uppvisir ad rangri orda- eda hugtaka-
notkun. Innbyggd hugsun okkar i hefobundnum tvikynja heimi er
okkur svo tom. Reynslusdgur kvenna hafa alltaf skipt ljosmadur
miklu mali og ber haft métandi ahrif & 1josmodurpekkingu i
gegnum aldirnar. N purfum vid ad vikka sjondeildarhringinn og
vera tilbuin ad hlusta 4 sdgur fleiri kynja og bata pannig vio pekk-
inguna sem fyrir er og opna umraduna upp a gatt.

Vid i ritnefndinni settum okkur 1 samband vid Henry Stein Leifs-
son, sem er fadir fimm ara stilku og er busettur & Akureyri par
sem hann vinnur vid uménnun aldradra. Henry Steinn var { midju
leioréttingarferli sem transmadur pegar hann komst ad pvi ad hann
veeri barnshafandi, pa 18 ara gamall. Vid fengum tekiferi til ad
hlusta 4 sogu Henrys Steins og spyrja hann 1t i reynslu sina af pvi
a0 ganga med og feda barn, fodurhlutverkid og lifid og tilveruna.
begar vid hittum Henry Stein var hann nykominn r legnami og
var ad jafna sig eftir pa adgerd.

Vid byrjudum 4 pvi ad spyrja hann 1t i unglingsarin og hvenzer
hann hafi attad sig 4 pvi a0 hann veri trans?

Eg var ordinn 15/16 dra pegar ég for fyrst ad velta trans-hugtak-
inu fyrir mér. I byrjun var ég ekki beinlinis ad hugsa um petta i
sambandi vid sjalfan mig, heldur fannst mér dhugavert ad petta
veeri til. Svo allt { einu kviknadi ljés. Eg man stad og stund pegar
bad kviknadi a perunni og pad varo mjég skyrt i hausnum a mér
ad ég veeri ekki kvenkyns. Eg sat { ségutima, ég var ekkert ad fylgj-
ast med og svo allt i einu bara - jd, petta er ég!

Dbetta var eiginlega eins og uppljomun. bad er pvi alls ekki heegt
ad segja ad ég hafi burdast med petta alla barnceskuna pvi ég
attadi mig ekki a hlutunum fyrr en parna, i sogutimanum. Hins
vegar hef ég alltaf att vio erfitt punglyndi ad strida en fann mikinn
mun a mér strax a fyrstu vikunum eftir ad ég kom ut. Veturinn d
eftir var til demis fyrsti veturinn frd pvi ad ég vard unglingur sem
ég var ekki a gedlyfjum.

Hvad tok svo vid eftir ad pu attadir pig 4 pvi ad pui veerir ekki
kvenkyns?

Eg kem 1t haustid 2014 og fe fliétlega eftir pad nokkra tima hja
gedlewkni transteymisins. Nokkrum mdnudum sidar var ég kominn
med greent ljos a hormonamedferd og tilbuinn ad demba mér [ pad
begar ég fann ad pad var eitthvad skritio i gangi og ég dkvad ad
taka oléttuprof. Frd pvi ad ég sa pessar tveer linur a prufunni pa
fannst mér pad merkja ad petta cetti ad gerast akkurat a pessum
tima i lifi minu, af pvi ad ég var ekki byrjadur d horménum. Eg
var 18 ara pegar ég komst ad pessu og 19 dra pegar ég datti hana.
Folk spyr mig oft hvort pad hafi ekki verio erfitt ad eignast barn
svona ungur og geta kannski ekki menntad sig og ferdast en ég
verd bara prjdatiu og eitthvad pegar hun verdur fullordin pannig
ad ég hef newegan tima. Eg verd ennpd unglingur pa. Mamma studdi
mig alveg fra byrjun, hun var sjalf 15 ara pegar hun eignadist
sitt fyrsta barn, pannig ad folk i fjolskyldunni okkar er oft i yngri
kantinum pegar pad eignast born.

Hvernig var pad fyrir pig ad vera lagour af stad i kynleio-
réttingarferli, verda svo 6léttur og purfa pa 6hjikveemilega
ad fara i gegnum allar pzer ,kvenlegu®“ breytingar sem veroda
a likamanum i pvi ferli og finna fyrir hormoénabreytingum i
ofuga att vio pao ferli sem pu varst ad hefja?

Eg var mikio spurdur 4t { petta og hvernig mér lidi andlega d
pessum tima. I rauninni finnst mér merkilegt i dag ad ég hafi ekki
verid verr stemmdur d medgongunni. Pessar likamlegu breytingar
foru ekki mikio { mig, pvi ad ég vissi ad ég myndi fara seinna i pad
ad adlaga likamann minn ad pvi sem ég vildi sja i speglinum, ég
var bara i pdsu. Eg var rosalega yfirvegadur { gegnum petta allt,
ég hugsadi: Eg kldra petta fyrst og pd get ég farid [ ad greeja rest.
Eg hélt i rauninni i gedheilsuna med pvi ad hugsa stoédugt: pad
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kemur ad pessu, petta er ekki ad fara neitt, ég er ekki ad missa af
neinu, ég er ekki i timaprong.

Hvernig upplifdir pu fedinguna pina?

Eg var hvattur til pess ad lita pad koma fram i fedingaréskum
ad ég veeri trans, ad nafnid a pappirunum og i kerfinu veeri ekki
rétt nafn og hvada forndfn ég vildi lata nota. Svo var mamma med
mér og hun var alveg med svipuna a lofti. En ég gekk sem sagt
heilar 42 vikur en var farinn ad bida vid 38 vikur, pannig ad petta
var langur manudur. Eg var settur af stad med stilum og sidan
dreypi, fékk meenurotardeyfingu og allt pad ferli en eftir sirka 20
klukkustundir af hridum pa var bara ekkert ad frétta og hun eins
og korktappi parna nidri, hun er mjég hofudstor - mjég héfudstor -
vid erum ad tala um pad ad hun er fimm ara i dag og notar hjalm i
unglingasteerd. Eg for sem sagt ad lokum [ keisaraskurd. Petta var
ekki gaman en i sjalfu sér ekkert tengt pvi hver ég var eda hvernig.

Gastu hugsad pér ad hafa barnio a brjosti?
Ja, ég var med hana i einn mdnud d brjosti en fannst pad ekki
Jafn mikill dans d résum og sumir segja. Eg reeddi vid ljésméo-

urina mina um ad mér fyndist petta otrilega mikio bras og veeri
bara ad valda mér ahyggjum og pirringi yfir pvi ad petta veeri ekki
ad ganga eins og ég vildi. Eg dkvad ad segja petta gott en nddi
pessum manudi.

Hvernig fannst pér heilbrigdisstarfsfolk og kerfio fylgja pér i
gegnum medgonguna og feedinguna?

Eg hefoi ekki getad bedid um ad petta feri neitt betur. Pad voru
allir jakveedir og toku pessu satt ad segja sem sjélfségdum hlut. [
fyrstu flakkadi ég a milli [josmeedra en svo var ein sem fylgdi mér
sidasta sp6l medgongunnar. Hun var alveg frabcer og adstodadi
mig vid ad koma mér pannig d framfeeri innan kerfisins ad ég veeri
ekki ad rekast d veggi eda verda fyrir motstoou. Leeknirinn sem
skar mig er lika frabeer [ alla stadi, hann er beedi buinn ad skera i
legid a mér og svo taka pad ur nuna um daginn. Hann sendi mér
einmitt beekling fyrir legndmid sem var mjog kvenmidadur. Eg
dkvad ad senda honum abendingu um ad pad cetti eftir ad koma
fleira transfolk sem skilgreinir sig ekki sem pessi kona sem talad
er um i beeklingnum. Hann tok mjég vel [ pad, afsakadi sig i bak og
fyrir og er strax byrjadur ad greeja petta.
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Hvernig lidur pér pegar pu til deemis faerd svona baekling i
hendurnar sem pér finnst ekki tala beint til pin, verour pu sar
eda reidur eda finnurdu porf fyrir ad leidrétta og laga?

Eg tek svona hluti mjég sjaldan neervi mér. Eg fer frekar i dttina
ad pvi ad hugsa: ja okey, ég geeti kannski adstodad pig vio ad
laga petta pannig ad pad sé meira inklisift. Eg tok til demis eftir
pessu lika a heimasiou Livio, vardandi eggjaséfnun og annad
friésemistengt ad par er alltaf bara talad um konuna. I pvi tilfelli
er til demis mjog einfalt ad hafa petta alveg kynlaust, ég sendi
peim dbendingu og fékk jakveed svor. Eg hef reyndar ekki fylgt
bvi eftir.

Er eitthvad sem pu vilt koma & framferi til ljésmadra sem
lesa petta blad?

Ja, ég vil benda ljosmeedrum d ad spyrja trans skjolsteedinga sina
ekki bara ut i hvada nafn og fornéfn pau nota heldur lika hvada
ord yfir likamsparta viokomandi vill ad séu notud. Sumum geeti
til deemis fundist mjog frahrindandi ad tala um piku, pad eru ekki
allir til i pad. Ekki vera feimin vid ad spyrja: hvada ord viltu ad
ég ad noti um pig og pitt?

Finnst pér pu oft vera minntur a stédu pina, ad pu sért 60ru-
visi eda einstakur?

Ja upp ad vissu marki. Stundum rekst ég a eyoubléd par sem
barf ad fylla ut modir/fadir formid en pa parf ég bara ad pikka i
viokomandi og lata vita ad petta sé ekki alveg samkvemt nutim-
anum. En mér finnst petta hafa batnad heilan helling fra pvi
Sfyrir nokkrum drum pegar ég var ad byrja petta ferli. Eg vinn
d oldrunarheimili og adur en ég byrjadi par var ég sannferdur
um ad par veeri mikil prongsyni en pad stédst alls ekki. Eg var
buinn ad vinna parna i einhvern tima sem Henry og sem hann
ddur en ég for i ad utskyra hver ég er. Ekki pad, ég hefdi ekkert
Dburft ad utskyra pad fyrir neinum, petta parf ekkert ad standa a
enninu d manni. bad eru margir sem vilja fa ad lifa sem karl og
henda transinu ut um gluggann pegar pad ferli er buid en ég er
ekki pannig penkjandi, sennilega af pvi ad ég hef pessa porf fyrir
aod freeda. bad var einn heimilismadur sem lét mig ekki vera og
spurdi a hverjum degi hvar mamma dottur minnar veeri, hvort
hiin veeri i einhverju rugli eda kannski latin. A pessum tima var
ég ekki kominn ut fyrir heimilisfolkinu i vinnunni og hafdi pess
vegna engin svor, pannig ad pessi gamla kona hélt bara afram
ad spyrja mig. A0 lokum spurdi ég yfirmanninn minn hvort ég
meetti ekki koma med afrit af DV vidtali sem hafdi verid tekid vid
mig, svo ég rétti konunni bara viotalio og sagoi: hérna eru 61l
svorin sem pig vantar. Hun las petta og hefur ekki spurt sidan,
en hin hefur heldur ekki breytt pvi hvernig hin litur d mig. Eg
hef reyndar tekid eftir einu, sem mér finnst mjog merkilegt, ad
einstaklingar med heilabilun hafa mjog oft dkvedid ad ég sé
kvenkyns. Eg hef velt pvi mikid fyrir mér hvadan pad kemur pvi
ég lit alls ekki kvenlega ut og hef verid d hormonum i fimm dar. En
ég tek pad ekki ncerri mér og er ekkert endilega ad leidrétta pau
begar pad kemur upp ad ég sé avarpadur [ kvenkyni.

Hvernig hefur pi kosid ad tala eda utskyra fyrir déttur pinni
hvadan pi kemur og hver sé pinn bakgrunnur?

Hun er mjog medvitud um ad hun eigi tvo pabba og FIMM
ommur;, tekur pad alltaf skyrt fram lika. Svo fylgir stundum med
ad hun eigi fiora afa. En hun kemur kvenfyrirmyndunum, sem
eru ommurnar, alltaf a framferi med pessu. Annars er hun ad
komast a pann aldur ad ég fer érugglega ad opna meira a pessa
umreedu, ekki pad ad ég myndi loka a neina umrceedu ef hun kemi
med hana. En ég fer kannski fljotlega ad reeda frekar vio hana um
hvadan hun kemur og hvernig hun vard til. Hun veit ad ég ,,var
stelpa”, sem er ordalag sem hun notar og ég mun reeda vid hana
sidar, pad er kannski svolitid flokid fyrir fimm dara ad fa utskyr-
inguna: pabbi upplifdi sig ekki sem stelpu... en pad er neesta
skref ad utskyra fyrir henni ad ég hafi alltaf verio strakur en hafi
bara ekki attad mig a pvi fyrr en seinna.

Er eitthvad samfélag transforeldra 4 islandi?

Meér detta prir hopar i hug sem eru transtengdir a einn eda
annan hatt hérna ¢ Islandi. Trans-Island er med spjallhép sem
er frekar virkur, par er mikio pepp og svoleidis en kannski ekki
Jjafn mikio af almennri umrcedu og madur hefdi viljad sja. Svo eru
pad Diddarnir sem er hépur fyrir transmenn d Islandi og pad eru
alveg furdulega margir i peim hopi, alveg 121 medlimur. Svo eru
pad Adstandendur transfolks sem er fyrir til demis foreldra trans-
barna, transfolk sem vill adstoda vid transordalag eda gefa rad til
Dbeirra sem eru ad koma ut og bara fyrir alla pa sem vilja stydja
vid bakid d transfolki. [ pessum hépi hafa einmitt verid fullordnir
einstaklingar sem eru ad fara i gegnum transferlio eftir ad hafa
eignast bérn og alls konar umrceedur skapast i kringum pad.

Nu er nykomin 1t rafraen maedraskra og par er bara hagt ad
merkja vio a0 feedst hafi annad hvort drengur eda stilka en
enginn -x- reitur. Myndi pao skipta pig mali ef haegt veeri ad
velja -x- vid kyn barns vio faedingu?

Ef pessi reitur hefdi verid i bodi fra byrjun pa hefdi ég kannski
hugsad um pad, grafid svolitid dypra og skodad vel hvad feelist |
bvi. En ef petta veeri eitthvad sem veeri opnad fyrir nuna i lifi minu
og stelpunnar minnar pa myndi ég ekki nyta meér pad. Stelpan min
er mjog mikil stelpa, mjog bleik og orugglega i réttu formi eins
og hun er. Okkur finnst pad eiginlega pinu fyndio par sem vio
fedurnir erum hvorugir kvenlegir og svo meetir hun bara pinulitil
bleik prinsessa, helst med koronu og glimmer [ harinu. begar hin
feeddist var ég inn d peirri linu ad reyna ad hafa hlutina sem ncest
midjunni, til deemis ad velja frekar hlutlaus fot og svoleidis en svo
komu gjafirnar og pcer voru allar bleikar, pannig ad ég reyndi ad
Jjafna petta svolitid ut.

Skipta ny 16g um kynreent sjalfraedi miklu mali?

Ja pau gera pad. Pau veita einstaklingum i raun frelsi til pess ad
vera eins og peir upplifa sig sjalfir. bad gat til demis verio mjog
Opcegilegur timi fyrir folk sem var byrjad i kynleioréttingarferli ad
pburfa ad bida lengi eftir pvi ad fa nafni og kyni breytt i pjédskra.
En heimurinn er ad proast svo hratt dfram og ég get alveg skilid
ad pad séu fordomar, pad eru ekki allir sem medtaka hlutina svona
hratt - okey Jon er nuna Sigga. Mér finnst [ raun erfitt ad cetlast til
bess almennt po ad pad veeri audvitad ceskilegt. Pegar folk er ad
segja mer fra foreldrum sinum med fordoma pa segi ég gjarnan:
okey, en biddu bara adeins, gefou peim séns, petta tekur tima. En
pessi nyju l6g, pau hjalpa mikid. Pad er ekki oft sem ég er stoltur
af pvi ad vera Islendingur en i pessum efaum er ég bara mjog
dnegdur og Sjukratryggingar Islands eru snilld. Mér finnst mjog
fyndid ad grinast med pad ad fordomafullir skattgreidendur borgi
adgerdirnar minar.

Vio pokkum Henry Steini keerlega fyrir samtalid og fyrir
pa fallegu viosyni og umburdarlyndi sem einkennir hans lifs-
syn. Syn hans og vera minnir okkur sem stétt & mikilvaegi pess
a0 veita faglega og gdda pjonustu til handa Sllum barnshafandi
einstaklingum. Syn og reynsla Henrys Steins er gott veganesti inn
i breyttan heim par sem vonandi er tekid fagnandi & méti 6llum
kynjum.

Rut Gudmundsdottir og Steinunn Blondal
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REYNSLA LANDSBYGGBPARLIJIOSMADRA
AF NOTKUN KLINISKRA LEIDBEININGA
UM SYKURSYKI A MEBGONGU

RURAL MIDWIVES” EXPERIENCE OF USING CLINICAL GUIDELINES
FOR GESTATIONAL DIABETES

Oddny Osp Gisladéttir
Ljosmodir MS., deildarstjori
fiolskyldudeildar Heilbrigdisstofnun

Austurlands

AGRIP

Bakgrunnur: Eftir tilkomu nyrra leidbeininga um skimun, greiningu
og medferd medgongusykursyki hafa landsbyggdarljosmadur purft ad
sinna fleiri konum i ahattumedgdngum, an pess ad ahrif pess a storf
peirra hafi verid metin.

Tilgangur: A kanna reynslu landsbyggdarljosmadra, sem vinna fjarri
sjukrahtisum sem bjoda upp 4 dhaettumedgoénguvernd (SAk og LSH) 4 ad
nota leidbeiningar um medgdngusykursyki.

Adferd: Rannsoknin er fyrirberafradileg og byggd a Vancouver-
skola adferdinni. Tekin voru tvo vidtdl vid sj6 reynslumiklar
landsbyggoarljosmadur sem valdar voru med tilgangsurtaki, alls fjortan
viotdl og pau pemagreind.

Nidurstodur: bad var merkilegur samhljomur 1 frasdgnum
ljésmaedranna. Yfirpema rannsdknarinnar er Pad eiga allir ad sitja vid
sama bord: pad getur samt verid erfitt { framkvaemd, sem lysir tvibentu
vidhorfi ljosmedranna par sem per annars vegar lystu godri reynslu
sinni af pvi ad nota leidbeiningarnar. bPeim fannst peer skyrar, hnitmidadar
og hjalplegar. Hins vegar reeddu peer allar um hindranir vid framkvaemd
peirra sem sja ma i undirpemunum. Fimm undirpemu voru greind: 1)
Eg hugsa ad pad gripi allar konur: hugleidingar um aukid éryggi eda
ofgreiningar. 2) Eg er bara ein { minu teymi: reynsla ljosmaedra ad hafa
ekki bakland & stadnum heldur purfa ad fara fjallabaksleid ad hlutunum.
3) Meira dlag a konur: reynsla ljosmaedra af auknu andlegu og skipulags
alagi hja konum med medgongusykursyki. 4) Peer voru aldrei kynntar:
reynsla ljosmadra & dvissu um tilkun leidbeininganna. 5) Vio erum
samt ljosmeedur: reynsla ljosmadra 4 ad samrama ljosmedrahjartad og
gagnreynd vinnubrogo.

Alyktun: Audvelda parf landsbyggdarljosmaedrum og skjolstadingum

Sigfridur Inga Karlsdéttir

Ljosmaair, préfessor vid
heilbrigdisvisindasvid
Haskolans & Akureyri

Sigridur Sia Jonsdattir
Ljésmaair, dosent vid
heilbrigdisvisindasvid
Haskdlans & Akureyri

peirra adgang ad urreedum svo sem naringarfredingum og sérfreedingum
og skilgreina betur aukid alag sem verdur 4 ljésmadrum sem sinna
pessum hopi.

Lykilhugték: 1josmodurfredi, landsbyggdarljosmodir, medgdngu-
sykursyki, dhaettumedganga, kliniskar leidbeiningar, fyrirbaerafraedi.

ABSTRACT

Background: With increasing incidence resulting from newer national
guidelines of risk assessment, diagnosis and management of gestational
diabetes, Iceland’s rural midwives care for more women in high-risk
pregnancies without assessment of the effect it has on their work.

Purpose: To explore the lived experience of rural midwives, who
work far away from hospitals that offer high-risk maternity care (SAk
and LSH), of using guidelines for gestational diabetes.

Method: The study is phenomenological and based on the Vancouver-
School method. Seven experienced rural midwives were selected as a
purpose sample, and fourteen interviews conducted and thematically
analysed.

Results: The midwives accounts displayed a remarkable harmony.
The overall theme of the study is that Everyone should sit at the same
table: yet it can be difficult in practice, which describes the midwives’
ambivalent views of the subject as they, on the one hand, describe their
good experiences of using the guidelines, finding them to be clear,
concise, and helpful. However, they all spoke of difficulties they faced
in their implementation, which can be seen in the sub-themes. Five sub-
themes were constructed: 1) [ think it picks up all women: reflections on
increased security or overdiagnosis. 2) I am alone on my team: midwives’
experience of having no backup on-site and having to go through alternate
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routes. 3) More stress on women: the midwives’ experiences of increased
mental and organizational stress for women with gestational diabetes.
4) They were never introduced: midwives’ experience of uncertainty
about the interpretation of the guidelines. 5) We are still midwives: The
experience of midwives’ settling their midwifery heart to evidence-based
practices.

Conclusion: Rural midwives and their clients need better access to
resources such as nutritionists and specialists and the additional workload
of midwives who attend this group must be defined.

Keywords: Midwifery, rural midwife, gestational diabetes, high-risk
pregnancy, clinical guidelines, phenomenology.

INNGANGUR

Meo utgafu kliniskra leidbeininga um almenna medgonguvernd
og sérhefda peatti medgonguverndar og fadingareftirlits hefur
Landlaeknisembzttid reynt ad tryggja ad konur, 6had busetu, fai
samberilega pjonustu & medgongu. Leidbeiningarnar hafa medal
annars snuist ad pvi ad skilgreina annars vegar ,heilbrigd kona i
edlilegri medgdngu™ og hins vegar fravik fra pvi. betta hefur haft peer
afleidingar ad fleiri konur greinist med fravik 4 medgongu. Fleiri konur &
landsbyggdinni purfa pvi annad hvort ad leita ut fyrir sitt pjonustusvaedi
eda ljosmadur peirra ad taka ad sér ahettumedgénguvernd i
heimabyggd. Eitt af pessum fravikum sem ljosmadur i medgénguvernd
eru ad greina er medgongusykursyki. Landleeknisembeettio i samvinnu
vid Landspitala (LSH) hefur gefid ut kliniskar leidbeiningar um
skimun, greiningu og medferd sykursyki 4 medgongu, en auk pess
hafa Heilsugaesla Hofudborgarsvaedisins (HH), LSH og Sjukrahusid a
Akureyri (SAk) gefid ut leidbeiningar, vinnureglur og verkferla sem
sniia ad medgongusykursyki.

Upplifun landsbyggdarljosmaedra 4 [slandi og reynsla peirra af pvi ad
vinna me0 kliniskar leidbeiningar um medgongusykursyki hefur ekki 46ur
verid rannsokud en ef vid @tlum ad geta veitt géda heilbrigdispjonustu
um land allt verdum vid ad hlusta & reynslu landsbyggdarljosmadra
sem vinna oft & tidum sem einyrkjar fjarri hateknipjonustu. bvi er
tilgangur og markmid pessarar rannsoknar ad kanna hver reynsla
islenskra landsbyggoarljosmadra er 4 pvi ad nota leiObeiningar um
medgongusykursyki, fjarri LSH og SAk.

FRZADILEGUR BAKGRUNNUR

Samkvaemt hugmyndafraedi [josmaedra hafa par pad hlutverk ad stydja
vid verdandi foreldra og veita 6ruggustu pjonustu sem vol er 4, sem naest
einstaklingum sem njota barneignarpjonustu, med hag modur og barns
i huga. Ljosmadur eru sérfraedingar i pvi edlilega lifedlisfraedilega ferli
sem barneignir eru og pegar fravik koma upp er pad hlutverk peirra ad
greina pad og bregdast vid pvi 4 Gruggan méta (Ljosmedrafélag Islands,
2000). Eitt peirra fravika er medgongusykursyki.

Medgongusykursyki er sykursyki sem greinist fyrst & medgongu.
Hun skiptist i tvo flokka: GDMAI, par sem lifstilsbreytingar svo sem
mataredisbreyting og hreyfing eru naegileg medferd og GDMA2 sem
krefst, auk lifstilsbreytinga, lyfjamedferdar (Hildur Hardardottir o.fl.,
2012). Tioni medgdngusykursyki hefur aukist og for Gr 4,4% fedinga
4 LSH 2007-2008 i 5,2% 2012-2014 (Margrét Helga Ivarsdéttir, 2015)
en arin 2015-2017 var hiin komin i 11,8% & landsvisu (Johannes David
Purkhus, 2019). A sama tima hefur offita aukist en arid 2017 voru 27,9%
islenskra kvenna i offitu (Embeetti landleknis, 2018).

Erfitt getur verid ad meta préun medgdngusykursyki par sem skimun
og greiningarmork hafa badi breyst med timanum en eru einnig breytileg
eftir stodum (landi, svedum, heilbrigdisumdemum). Pannig getur
pad sem er kallad medgongusykursyki & einum stad, verid kallad skert
sykurpol eda jafnvel edlilegt & 60rum stad eda & 6drum tima. Sitthvort
verklagid gilti t.d. & LSH, HH og SAk fyrir arid 2012 (Sigridur Sia
Jonsdéttir og Hrafnhildur Olafsdéttir, 2008). Vid slikar adstedur verdur
erfitt ad meta umfang og afleidingar vandamalsins, svo ekki sé minnst &
ad atta sig a bestu medferd (Hartling, 2013).

Samkvaemt nidurstodum Grunnet og fl., (2020) pa eru konur sem
eru busettar i dreifbyli liklegri til ad greinast med medgdngusykursyki,
en konur sem bua i péttbyli. Eldri islensk rannsokn syndi ad konur &
barneignaraldri veeru pyngri 4 landsbyggdinni en 4 hofudborgarsveedinu

(Laufey Steingrimsdottir o.fl., 2010). Nidurstdour ur yngri rannsokn
bendir til ad s munur sé ekki lengur fyrir hendi (Hrafnhildur Gudjonsdottir
o.fl., 2015). Hins vegar er pad umhugsunarefni ad samkvamt rannsokn
sem framkveaemd var i Astraliu pa skiptir ekki bara timalengd fostu fyrir
synatoku mali vardandi nidurst6du heldur lika hvernig syni voru geymd
fram a0 maelingu (Jamieson, Kirke, Atkinson og Marley, 2019).

Fleiri pettir hafa einnig haft ahrif 4 préun sykursyki & medgongu
og i nylegri kerfisbundinni heimildasamantekt kemur fram ad tioni
medgongusykursyki hefur aukist vida sidan WHO setti fram nyjustu
greiningarskilmerki arid 2013. [ rannsokninni var borin saman tidni
medgongusykursyki, eftir greiningarskilmerkjum fyrir 2013 og eftir
2013. [ urtak rannsOknarinnar voru 31 rannsokn sem skodadi tidni
medgongusykursyki hja 136.705 6friskum konum. Nidurstoournar syndu ad
medpviadnotaeldrividmid greindust8.5%kvennamed medgdngusykursyki,
en 14.7% begar studst var vid nyju greiningarskilmerkin fra 2013 (Saeedi,
Cao, Fadl, Gustafson og Simmons, 2021).

Aukning medgongusykursyki a Islandi helst i hendur vid breytingar
sem gerdar voru & kliniskum leidbeiningum um medgdngusykursyki
en po nokkrar breytingar hafa ordid fra pvi ad Landspitalinn gaf paer
Gt 4rid 2003 (Ari J. Johannesson, Arna Gudmundsdéttir, Astradur B.
Hreidarsson, Hildur Hardardoéttir og Reynir T. Geirsson, 2003) sem fylgt
var & HH en 6nnur vidmid voru pa notud & SAk (Sigridur Sia Jonsdottir
og Hrafnhildur Olafsdéttir, 2008). Fyrstu breytingarnar matti sja arid
2008 pegar nyjar kliniskar leidbeiningar (Hildur Hardardottir, Ari J.
Johannesson, Arna Gudmundsdéttir, Astradur B. Hreidarsson og Reynir
T. Geirsson, 2008) voru teknar upp um land allt { kj6lfar frumnidurstadna
fra storri alpjodlegri rannsokn & ahrifum haekkads edlilegs blodsykurs
a medgongu (The HAPO Study Cooperative Research Group, 2008).
Frekari breytingar urdu arid 2012 pegar Kliniskar leiobeiningar um
skimun, greiningu og medferd sykursyki a medgongu komu ut (Hildur
Hardardoéttir o.fl., 2012). Sja t6flu 1. med samanburdi & kliniskum
leidbeiningum um medgongusykursyki a arunum 2008 og 2012.

Tafla 1. Samanburdur a kliniskum leidbeiningum um medgéngusykursyki arin 2008 og
2012

(um 12 vikur)

Skert sykurpol fyrir pungun

Leidbeiningar 2008 2012
Skimun eftir Sykurpolspréf Fastandi bl6dsykur
fyrstu skodun Adur GDM Adur GDM

Skert sykurpol fyrir pungun
Aldur > 40

Offita (LPS > 30 kg/m2)
Adur faett pungbura (>
4500g)

Attarsaga um sykursyki i
fyrsta attlid

Kynpéttur annar en hvitur

Adeins parf eina
maelingu yfir til
greiningar

> 6.1 mmol/l fastandi

> 7.8 mmol/l 2 klukkustunda
i sermi:

> 7.0 mmol/l fastandi

> 7.8 mmol/l 2 klukkustunda

Skimun vid Sykurpolsprof vid 26-28 Sykurpolspréf vid 24-28
lok annars vikna medgdngu: vikna medgdngu:
pridjungs Adur GDM Adur GDM
medgdngu Skert sykurpol fyrir pbungun Skert sykurpol fyrir bungun
> 30 kg/m2 . Offita (LPS > 30 kg/m2)
Saga um feedingu pungbura Adur faett bungbura (>
midad vid medgdéngulengd eda | 4500g)
> 45009 vid fulla medgéngu. Attarsaga um sykursyki i
Fjolskyldusaga um sykursyki fyrsta aettlid
(systkini, foreldrar eda eigin Kynpattur annar en hvitur
born). Aldur > 40
Kynpéattur med haa tidni af
sykursyki (t.d. fra Asiu, Sudur-
og Mid Ameriku og Nordur
Afriku)
Fjolblddrueggjastokkaheilkenni
(PCO).
Sleem medgdngusaga sem
geeti hafa orsakast af sykursyki
t.d. dutskyrd andvana feeding/
fésturdaudi, fosturgalli eda
endurtekin fosturlat.
Eftir 28 v Ef grunur er um ofpyngd Ekki tekid fram
medgdngu fosturs
Ef vatnsleg
Greiningarmérk | i haraedabl6di: Eingéngu tekid i sermi

> 5,1 mmol/l fastandi
=10 mmol/I 1
klukkustundar

> 8,5 mmdl/l 2
klukkustunda

Medferdargildi

< 5.5 mmal/I fyrir morgunverd
< 7.5 mmol/l eftir maltidir

3,5 - 5.9 mmdl/l fastandi
< 7,8 mmol/l eftir maltioir

LJOSMADBRABLADID - JULI 2021 m




Vid gerd kliniskra leidbeininga er reynt ad leggja mat & geedi rannsokna
sem liggja ad baki vidokomandi radleggingum. Radleggingar eru sidan
flokkadar eftir pvi hversu sterkar rannsoknir liggja ad baki peim (Embeetti
Landleknis, 2014a). Slik stigun er gjarnan birt inn i leidbeiningunum
sjalfum til ad notendur geti lagt mat & hversu sterk rok par liggi ad baki,
en su var ekki raunin i kliniskum leidbeiningum um medgéngusykursyki,
hvorki 2008 né 2012 (Hildur Hardardottir o.fl., 2008; Hildur Hardardottir
o.fl., 2012). Vid upprédun sannana eru hageda safngreiningar slembadra
rannsokna taldar fremstar en aftast radast alit sérfredihopa (Embeetti
Landleknis, 2014a). Vandamalid vid slika upprodun er st ad oft &
tidum getur ordid akvedin stadfestingar bjogun (e. confirmation bias)
og birtingar bjogun (e. publication bias) svo sem rannsokn Kicinski o.fl.
(2015) & birtingar bjogun i Cochrane safngreiningum leiddi i 1jés. Einnig
hefur verid bent 4 ad upplifanir og reynsla heilbrigdisstarfsmanna er &
stundum sett til hlidar og 1 besta falli tekin med 1 goda starfsheetti (Power,
2015).

Samheeft verklag virdist gefa ljosmeedrum jakveeda styrkingu i
akvardanatoku pegar pad er notad (Shee o.fl., 2019). Gagnreynd
pekking nytist hins vegar ekki til prounar og breytinga ef tregda er
hja heilbrigdisstarfsfolki ad tileinka sér hana eda utanadkomandi
hindranir koma 1 veg fyrir pad (Bergstrom o.fl., 2015). bekkt er ad
heilbrigdisstarfsfolk notar stundum hjaleidir (e. workarounds) pegar
onnur lausn er talin betri (Berlinger, 2017). Slikt getur verid af hinu
goda pegar verid er ad veita einstaklingsmidada pjonustu (Embeetti
landleeknis, 2014b), en einnig getur pad valdid 6fullnaegjandi pjénustu
(Berlinger, 2017). Mikilvagt er einnig ad skilgreina vel hverju tlunin
er ad na fram og rannsaka hverjar itkomu pegar verklagi er breytt, en
verkferlar og stadladar leidbeiningar geta haft ahrif a fleira en pad sem
peim raunverulega er atlad ad breyta (Hunter og Segrott, 2010).

Sidustu aratugi hefur ordid mikil fekkun a faedingarstooum &
Islandi (Embeetti landlzeknis, 2007a) og 4rid 2017 voru 74% fadinga
4 LSH (Eva Jonasdoéttir og Védis Helga Eiriksdottir, 2019). Embeetti
Landlaeknis hefur skilgreint fjogur pjonustustig fedingarstada.
Faedingarstodum er par skipt i A til D eftir meiri til minni pjonustu.
Faedingarvakt LSH er skilgreind sem A pjonustustig og SAk uppfyllir
skilyrdi B. Konum med medgongusykursyki er radid fra pvi ad feda
a D fedingarstodum og konum med insulinhdda medgdngusykursyki
radid fra pvi ad feda 4 C faedingarstodoum. Markmid med pessari
flokkun fedingarstada er ad studla ad upplystu vali verdandi foreldra
(Embeetti landlaeknis, 2007b).

A landsbyggdinni geta landshzaettir haft mikil ahrif 4 akvardanatoku
og ahaettumat. Heefnin til ad atta sig 4 pvi hvener hagt er ad sinna
porfum tilvonandi maedra i heimabyggd og hvenar per purfa ad
feerast 4 haerra pjonustustig er eitt af lykilhlutverkum ljésmeedra sem
vinna fjarri heilbrigdisstofnunum sem sja um &hattufedingar og
ahaettumedgonguvernd (Harris o.fl., 2011). Gilkison, o.fl. (2018)
benda 4 ad p6 ad landsbyggdarljosmadur upplifi sig mjog einangradar
vegna fjarleegdar fra sjikrahisum med herra pjonustustig, pa séu
verndandi pettir i starfi peirra svo sem ad par myndi sterk tengsl vid
skjolsteedinga sina og samstarfsmenn. Sambeaerilega nidurstodu getum
vid s¢€d 1 rannsokn Hunter o.f1. (2019) 4 kulnunareinkennum ljosmaedra
a Bretlandi par sem kemur fram ad af kliniskt starfandi ljosmadrum
i rannsOkninni voru pad eingéngu ljosmadur 4 landsbyggdinni og
lj6smaedur sem unnu vid samfellda ljosmadrapjonustu sem voru undir
viomidum vardandi kulnun { starfi.

A fislandi hafa engar rannsoknir enn verid gerdar & reynslu
lj6smedra af starfi 4 landsbyggdinni. Ekki hafa pvi heldur verid gerdar
rannsoknir & reynslu peirra af pvi ad vinna samkvaemt leidbeiningum
um medgongusykursyki. Hins vegar hafa verid gerdar litlar eigindlegar
rannsoknir um reynslu og upplifanir hjokrunarfreedinga i dreifbyli
(Hrefna Gudmundsdoéttir o.fl., 2004; Eva Bjorg Gudmundsdottir o.1l.,
2007) par sem kemur fram ad einangrun, baedi landfraedileg og fagleg
s¢ éaberandi. Nalaegd vid skjolsteedinga svo sem pegar born veikist
sé lika erfid. Rannsokn Steinunnar Jonatansdottur (2015) & reynslu
reyndra landsbyggdarhjikrunarfreedinga a sjukrahusum stydur vid
pessar tulkanir. Par kemur einnig fram ad erfitt geti reynst ad na i
kliniskar leidbeiningar og pegar per liggi fyrir sé oft erfitt ad nyta peer
sem skyldi par sem peer midist frekar ad porfum sérgreinasjokrahusa.

Markmid rannsoknar og rannséknarspurning

begar 4 allt er 1itid eru ahrif verklagsleidbeininga og reglna mikil. Ad gerd
klinisku leidbeininganna (Hildur Hardardottir 0.f1.) 2012 kom ein 1josmodir
en annars voru paer samdar af sex leknum og einum neringarfraedingi. Litil
adkoma ljosmaedra er sérstaklega ahugaverd i 1josi pess ad almennt eru pad
ljosmadur sem sja um medgdnguvernd kvenna a {slandi og pé sérstaklega
peer sem vinna fjarri sérfraedipjonustu og falla undir skilgreininguna ad vera
landbyggdarljosmadur. bvi er markmid pessarar rannsoknar ad kanna hver
reynsla islenskra landsbyggdarljosmzaora er 4 pvi ad nota leidbeiningar um
medgongusykursyki, fjarri LSH og SAk. bar sem ekkert er vitad um reynslu
landsbyggdarljésmaedra 4 fslandi af pvi ad vinna med leidbeiningar um
medgongusykursyki fjarri LSH og SAk var sett fram rannsoknarspurningin:
Hver er reynsla landsbyggdarljosmedra af pvi ad vinna med kliniskar
leidbeiningar um medgongusykursyki fjarri LSH og SAk?

ADFERDAFRADI

bar sem engar rannsoknir eru til um reynslu landsbyggdarljosmaedra & pvi
a0 vinna med leidbeiningar um medgongusykursyki var valid ad stydjast
vid fyrirberafreedilegu rannsoknaradferdina Vancouver-skolann, en hann
likt og allar fyrirbaerafraedilega nalganir (Dowling og Cooney, 2012) snyst
um personulega reynslu & fyrirberum en hefur pa sérstdou ad nota lika
tilkunarfraeodi og hugsmidarhyggju (Sigridur Halldorsdottir, 2000).

Vancouver-skolinn i fyrirbzerafraedi
ToIf prepa adferd Vancouver-skolans hefur adur verid lyst af Sigridi
Halldérsdéttur (2000, 2003 og 2013) og pad hentadi vel ad stydjast vid
hann par sem markmidid var ad skoda reynslu landsbyggdarljosmadra af
kliniskum leidbeiningum um medgongusykursyki.

Hverju prepi Vancouver-skélans fylgja sjo meginpettir sem syndir eru
sem hringferill svo sem sja ma & mynd 1.

1. ad vera
kyrr

7.ad
sannreyna

2.ad
igrunda

3. ad koma
auga d

6. ad rada
saman

4. ad velja

Mynd 1. Vitreent vinnuferli Vancouvers-skélans i fyrirbaerafraedi (Sigridur
Halldérsdéttir, 2000, 2003 og 2013).

Pad gerir ad verkum ad thugun og igrundun kemur ad & 6llum stigum
vinnunnar.

Urtak og val 4 patttakendum

bad sem gerir Vancouver-skolann i fyrirbeerafreedi sérstakan er vidhorfid til
patttakenda sem litid er & sem medrannsakendur (Sigridur Halldorsdottir,
2003 og 2013). Pvi ma segja ad val & vidmelendum sem geti ordad
reynslu sina sé pess mikilveegara. Notast var vid hentugleikatrtak
en val 4 patttakendum i eigindlegum rannsoknum, og par af leidandi
fyrirbeerafreedilegum, byggist nar alltaf a tilgangsurtaki (Katrin Blondal
og Sigridur Halldorsdottir, 2013). Auglyst var eftir viomalendum & lokadri
spjallsidu ljosmeedra med pad i huga ad kanna reynslu peirra af pvi ad
vinna med kliniskar leidbeiningar um medgdngusykursyki. Auglysingin
skiladi ekki arangri og pvi for rannsakandi pa leid ad hafa beint samband
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vid ljosmaedur sem uppfylltu skilyrdi fyrir patttoku sem voru ad: peer hafi
einhvern timann 4 sidustu 11 arum unnid med kliniskar leidbeiningar um
medgongusykursyki sem ljosmaedur fjarri dhattumedgonguvernd og/eda
A og B fedingarstodum og hafi tskrifast sem ljosmaedur arid 2017 eda
fyrr. Reynt var ad na tali af [josmaedrum med sem breidasta reynslu fra
olikum hlutum landsins til ad reyna ad fa sem fyllsta mynd af fyrirbeerinu.
Ljosmaedurnar hofou allar vidteeka reynslu af vinnu uti 4 landi sem ljosmaedur
og hjukrunarfreedingar. baer hofdu mikla dreifingu i starfsaldri og komu
a0 morgum hlidum starfsins, allt frd medgonguvernd til fedingarhjalpar
a heilbrigdisstofnunum og i heimahtisum, sengurlegu, heimapjonustu,
ungbarnavernd, krabbameinsskodunum og sem hjukrunarfraedingar.

Framkvaemd og réttmeeti

Tekin voru tvo viotdl vid hverja [josmodur, samtals 14 vidtol a timabilinu
fra mars 2019 til mars 2020. Fyrst var tekid eitt vidtal vid hverja ljosmodur.
Atlunin var ad pau feru 61l fram augliti til auglitis en vegna ohagsteds
vedurs og ferdar voru tvo vidtalanna skype vidtdl. Viotdlin voru ad
medaltali um 30 minatur og voru 61l tekin af fyrsta hofundi. Studst var vid
vidtalsramma, par sem byrjad var & opnu spurningunni: Hver er reynsla
pin af pvi ad vinna med kliniskar leidbeiningar um medgongusykursyki?
Adrar spurningar voru eingéngu bornar fram ef paer komu ekki fram i
samtalinu. Vidtolin voru hlj6dritud og skrifud upp ordrétt og upptokunum
eytt ad pvi loknu. Hvert vidtal var pemagreint, greiningarlikan Gtbuid og ad
pvi loknu var pad sent til vidkomandi patttakanda og farid yfir med peim
i eigin personu eda simtali og naudsynlegar breytingar gerdar a peim til
a0 reyna ad tryggja réttmaeti, areidanleika og personuvernd og ratt um
heildarpemu sem voru ad byrja ad birtast. Helstu breytingar sem peer vildu
gera voru a0 taka ut sogur sem voru personugreinanlegar og eins ad skyra
betur hugmyndir. Ad pvi loknu var unnid eitt heildargreiningarlikan sem
var sidan borid undir tver [josmadranna. Einnig foru medhofundar yfir
heildargreiningarlikanid. Pessi vinna sem byggir & 12 prepa rannsoknarferli
Vancouver-skolans (sja mynd 2) er vel fallin til pess ad reyna ad tryggja
réttmeti, en eins og Sigridur Halldorsdottir og Sigurlina Davidsdottir (2013)
benda 4 er réttmeeti i eigindlegum rannsoknum byggt 4 50rum vidomidum en
i megindlegum rannsoknum.

Tolf meginprep Vancouver-

skélans Hvad var gert i pessari rannsékn

Auglyst eftir og haft samband vid sj6 ljésmaedur

1. Ad velja samraedufélaga. sem sampykktu pétttoku.

Reynt medvitad ad atta sig & og leggja til hlidar
fyrirframgefnar hugmyndir. Skodadar rannséknir
um fyrirbaerid og hinar ymsu hlidar pess til ad
vera tilbunari til ad skilja fyrirbeerid.

2. Fyrst er ad vera kyrr.

Tekid eitt vidtal vid sj6 ljosmaedur, alls sjo vidtol.

3. batttaka f samraedum. Spurt opinna spurninga og notud virk hlustun.

Strax i vidtélunum var byrjad ad vinna ad
gagnagreiningu sem hélt fram i gegnum ferlid
ao rita ordrétt upp, alltaf med sjé meginpaetti
vitreens vinnuferlis Vancouver-skélans i huga.

4. Skerpt vitund vardandi ord.

5. Byrjandi greining & pemum.

Textinn lesinn & tilkandi méata og reynt ad sja
heildarreynslu vidmaelandans og atta sig & hver
pemun séu.

6. Ad atta sig & heildarmynd
reynslu hvers einstaklings.

Pemunum radad saman i eina heildarmynd eda
greiningarlikan fyrir hverja [jésmodur.

7. Stadfesting & heildarmynd hvers
einstaklings med honum sjalfum.

Einstaklingsgreiningarlikénin voru 1698 fyrir
ljdésmaedurnar med pad i huga ad stadfesta
med peim eda leidrétta likanid pannig ad pad
samraemdist peirra tulkun & sinni reynslu.

8. Ad étta sig & heildarmyndinni &
fyrirbaerinu sjalfu.

Farid til baka til ad sja, skynja og sampeetta
reynslu ljésmaedranna i eitt heildsteett
greiningarlikan af fyrirbeerinu.

9. Ad bera saman nidurstédurnar
vid rannséknargégnin.

Vidtolin voru endurlesin med tilliti til pess hvort
pau endurspegludust vel i greiningarlikaninu.

10. Ad velja heiti sem lysir
nidurstédum i Srstuttu mali.

Reynsla landsbyggdarljésmaedra af notkun
kliniskra leidbeininga um sykursyki & medgéngu

11. Ad sannreyna nidurstddurnar
med medrannsakendum.

Heildargreiningarlikan var borid undir tveer
ljésmaedranna og stadfestu paer pad.

12. Ad skrifa upp nidurstédur
rannséknarinnar.

Vid skrif & nidurstodum fékk rédd ljosmaedranna
ad heyrast til ad skyra og styrkja pemu
greiningarlikansins.

Mynd 2. 12 prep Vancouver-skélans og framkvaemd rannséknarinnar

Siofraedi

Ljésmaedurnar fengu allar kynningarbréf um rannsoknina med
sampykkisyfirlysingu. Reett var um persénuvernd peirra og hvernig
nafnleynd peirra yrdi tryggd og peim kynntur réttur sinn til ad heaetta vid
patttoku ad hluta eda 6llu leiti, &samt pvi ad peer pyrftu ekki ad svara neinu
sem peer vildu ekki svara. Par sem landsbyggdarljésmaedur 4 {slandi eru
ekki margar verda ekki birtar upplysingar um aldur, busetu, starfsaldur,
hjuskaparstodu eda adrar lydfreedilegar breytur annad en ad allar
liosmeadur 4 fslandi vid gerd pessarar rannsoknar voru konur. Af somu
asteedum verdur ekki sérstaklega greint 4 milli pess hvada 1j6smodir sagoi
hvad til ad ekki verdi haegt ad rekja svorin til vidkomandi. Rannsoknin
er ekki leyfisskyld samkvaemt 16gum um visindarannsoknir (Alpingi,
2014) og fékkst pad stadfest hja visindasidanefnd. Hins vegar var leitast
vi0 i hvivetna a0 vidhafa sioferdilega g60 vinnubrdgd og misnota par
med ekki pad traust sem ljosmadurnar veittu rannsakanda. Upptokum af
vidtdlunum var eytt eftir ad pau hofou verid ritud ordrétt. Skrifud vidtol
voru geymd & OneDrive skyjapjonustunni par til ad rannsokn lauk og
pegar peim var endanlega eytt. Hafdar voru i huga fjorar sidfreedilegar
reglur sem Sigurdur Kristinsson (2013) bendir a a0 liggi til grundvallar
visindarannsoknum, pad er ad segja, virding, skadleysi, velgjord og
réttleti gagnvart patttakendum.

NIDURSTODUR

bratt fyrir ad ljosmadurnar hafi haft mikla starfsaldursdreifingu var
merkilegur samhljomur i fraségnum beirra. Heildargreiningarlikanid (sja
mynd 3) byggist & reynslu ljosmadranna sem byrjudu allar vidtdlin & ad
segja a0 leidbeiningarnar veru skyrar, hnitmidadar og hjalplegar og til
pess fallnar ad konur fengju videigandi medferd. baer komu itrekad ad
pvi aftur 1 vidtélunum og lystu hvernig pad nyttist peim i starfi en pess a
milli lystu peer hindrunum sem peer upplifdu vid talkun og framkvaemd
peirra. Margar fundu fyrir vissum efasemdum vardandi hvad pear veru
raunverulega ad greina. ba nefndu per sérstaklega ad upplifa sig og
skjolsteedinga sina ekki hafa greidan adgang ad videigandi urredum i
heimabyggd og lystu alagi sem pad ylli peim og skjolsteedingum peirra.

Vid erum samt
ligsmaedur:
reynsla ljosmadra &
ad samra2ma
ljésmaedrahjartad
og gagnreynd
vinnubrogd

bad eiga allir ad
sitja vid sama bord:

pad getur samt verid
erfitt i framkvamd

Meira dlag
baer voru aldrei konur:
kynntar:
reynsla ljosmadra
& dvissuum talkun
leidbeininganna

reynsla ligsmaedra
af auknu andlegu og
skipulags alagi hja
konum med
medgongusykursyki

Mynd 3. Heildargreiningarlikanid

Pad eiga allir ad sitja vid sama bord: pad getur samt verid erfitt i
framkvaemd
Yfirpemad sem birtist i vidtolum vid ljosmaedurnar var hversu mikilvegt
peim fannst ad skjolsteedingar peirra fengju gbda pjonustu og ad peer
hefou réttu verkfzerin i hondunum til ad geta veitt hana: bPad er nattarulega
naudsynlegt ad allir vinni samkvaemt sama verklagi. Pad eiga allir ad
sitja vid sama bord. Par 16gdu peer aherslu & kosti pessi ad hafa skyrar
leidbeiningar, verkferla og bodleidir.

ber lystu pvi hvernig leidbeiningarnar hefdu nyst peim til ad adstoda
skjolstedinga sina og tryggja Oryggi peirra par sem ad fyrir tilkomu
peirra hafi pad verid: eiginlega bara meira svona hipps um happs hverjir
foru og eitthvad svona en nu er petta bara pessir dhcettupcettir. baer
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notudu leidbeiningarnar vid freedslu til kvennanna og fannst gott ad geta
synt peim par & skematiskan mata greiningarferlid og hvad pad pyddi.
beim fannst leidbeiningarnar naudsynlegar til ad vernda réttindi beedi
kvennanna og ljosmaedranna: madur getur bara ekki munad allt og svo
eru alltaf ad koma inn einhverjar nyjar breytingar. beer lystu aftur & moti
akvednum erfidleikum vid framkvamdina sem birtist i undirpbemunum.

Eg hugsa ad pad gripi allar konur: hugleidingar um aukid éryggi eda
ofgreiningar
Fyrsta undirpemad sem greindist var reynsla af mikilli aukningu
greininga hja peim. Par tokust & hja peim sjonarmid um ad petta veeri
aukid Oryggi, badi ad greina konur fyrr og geta hjalpadi konunum vid
markvissa lifstilsbreytingar annars vegar og hins vegar ad verid veri ad
ofgreina:
Eins og ég upplifdi petta fyrst pegar ég sa petta pa fannst mér
Detta vera eingongu verio ad leita ad konum i ofpyngd og ad
reyna ad minnka likur a pyngdaraukningu d medgongu og pad er
raunverulega ennpd tilfinningin min. Eg er sjaldnast ad greina
konur med sykursyki ut fra pessum leidbeiningum.

Margar nefndu kosti pess ad greina konur fyrr: sem er kannski meira
oryggi pvi madur hefur meiri tima fyrir sér pannig ad konan getur leert a
mataredio og nad stjiorninni adur en allt er komid i éefni. ber toldu ad
pad leiddi til minni pyngdaraukningar, faerri pungbura og beettrar lidanar
kvennanna: afleidingin er ad vid faum bara konu sem er heilbrigoari a
medgongunni sinni. Eignast heilbrigdara barn, feedingin gengur betur,
barnid verdur ekki eins stort.

bad virtist algengt ad paer fengju til sin konur sem greindust med
medgongusykursyki en meldust aldrei med haan blodsykur midad vid
medferdargildin. P4 benti ein 1j6smodir sérstaklega a4 6samraeemid milli
greiningar og medferdargilda sem henni fannst erfitt ad réttleeta fyrir
sjalfri sér og skjolstedingum sinum: pad er lika skritid finnst mér ad i
melingunum sem vid erum ad mela par sem parf ad mela sig heima pa
einmitt mega paer vera allt upp ad 5,9 1 fastandi sykri. bratt fyrir petta voru
ljosmeedurnar & pvi ad kostirnir vaegju pyngra en gallarnir og nokkrar
nefndu sérstaklega ad stundum geeti pad verid kostur ad greina konur
par sem pad veitti peim adhald vardandi mataradi og pyngdaraukningu,
jafnvel po6 ad blodsykurinn veeri ekki raunverulegt vandamal.

Eg er bara ein i minu teymi: reynsla ljésmzedra ad hafa ekki bakland
4 stadnum heldur purfa ad fara fjallabaksleié ad hlutunum

Annad undirpemad sem kom fram hja 6llum ljéosmadrunum var ad
abyrgd 4 medgonguvernd kvennanna a stadnum veeri 611 4 peirra herdum.
begar komu upp vandamal eins og medgdngusykursyki upplifou peer
ad pad veri ekkert bakland & stadnum heldur pyrftu paer annadhvort ad
leysa petta sjalfar eda a0 leita til ahaettumedgonguverndar LSH eda SAk:
Hér vinnur ekki neeringarfreedingur, leeknar koma almennt ekki mikio ao
uménnun kvenna d medgongunni og setja sig yfirleitt ekki vel inn i malin
hvad vardar medgongusykursyki.

bott  ljosmeadurnar  t6ludu um ad vera Oruggar med
mataraedisleidbeiningar var aberandi i tali peirra ad peaer hefou viljad hafa
greidari adgang ad naringarfredingum og eina 1josmodirin sem hafoi
neringarfreeding 4 stadnum sagdi ad hin myndi hiklaust senda konur
sudur til neeringarfraedings ef hun hefdi hann ekki.

Engin af ljosmadrunum taldi leknana & stadnum hafa sett sig inn i
leidbeiningarnar um medgéngusykursyki. Per nefndu mismunandi
astedur fyrir pessu, allt fra pvi ad: peir hafa bara nég. Yfir i pa reynslu
a0: Madur hefur ekki haft samstarfsfolk sem hefur sama ahugann eda
innsyn 1 hlutina.

Ljésmadurnar hofou allar purft ad fa utanadkomandi adstod vid
medhondlun medgdngusykursyki. Pa voru peer oftast ad leita til SAk eda
LSH. ber hins vegar upplifdu pad mjog 6likt, 6had pvi & hvorn stadinn
ber leitudu, par sem sumar upplifou mjog géd og greid samskipti: Pau
eru bara svo 6ll af vilja gerd, beedi feedingarleknarnir og natturulega
liosmeedurnar ... pegar madur vinnur natturulega svona eins og ég vinn
ad pa bara parftu ad hafa dalitio gott bakland til ad hlutirnir gangi.

Onnur 1josmodir sem hafdi goda reynslu af adstod &hattu-
medgénguverndar beetti vid: kannski er madur bara svo vanur pvi ad purfa

ad fara fiallabaksleid ad hlutunum ad manni finnst pad minna mal.

Booleidirnar virdast hins vegar misjafnlega skyrar:
Meér er visad fra dhcettumcedraverndinni | rdadleggingar a
Géngudeild sykursjukra en pa bara veit enginn neitt. Ja, er hun
oleétt, ja, biddu hver cetli sé med pad og pu veist, ég hef alveg
fengid svona, ég eetla ekki ad segja viomot en pu veist, madur
feer, allir nees og svoleidis en petta litur svona ut eins og hver a
ao gera pad?

Flestar ljosmadurnar komu inn a ad pad veri litill skilningur a
alagsaukningunni sem yrdi hja peim pegar konur vearu ad greinast med
medgongusykursyki: pad er ekki skilgreind i rauninni pessi aukning
sem er i kringum medravernd i kringum pessar konur. P4 bentu peer 4
ad p6 ad per sinntu allir pjonustu vid pessar konur veeri kerfid byggt
upp i kringum laekna par sem einfold atridi eins og hjalparteekjabeionir
feeru ekki i gegn 60ruvisi en leeknar sendu peer. Eins pyrftu peer ad fa
laekna 4 stadnum t.d. til ad skrifa upp 4 lyfjamedferd, pd svo peer veeru i
samskiptum vid leckna sem storfudu 1 dhattumedgdnguvernd. bar vaeru
pvi nokkurs konar millilidir i leknamidudum verkferlum.

Sérstada pess ad vinna sem einyrki kom skyrt fram hja ljosmadrunum:
pad er allt annad ad starfa sem 1josmodir uta landi og vera med pessa,
pennan hop af skjolsteedingum par sem er ekkert bakland.

Reynsla ljosmadra 4 ad vera i sterkum tengslum vid skjolsteedingana
og samfélagid var dberandi: madur er med peim fra pvi jafuvel ad lykkjan
er tekin ur, er svo 1 meedravernd, unga- og smabarna, sko alveg fram a
daudann. Eda eins og dnnur ordadi pad:

Madur veit miklu meira um folkio oft og leidbeiningarnar
kannski, pu veist, pad kom til min kona. Hun var grénn, pad var
ekkert sem benti til pess ad hiin hefdi sykursyki, en svo bara vissi
ég ad allar freenkur hennar hofou fengio medgongusykursyki.

Meira dlag 4 konur: reynsla ljosmadra af auknu andlegu og
skipulags alagi hja konum med medgongusykursyki
Ljosmeedurnar komu flestar inn 4 ad petta veeri aukiod alag 4 konurnar,
beeoi andlegt alag og einnig skipulags og fjarhagslegt alag par sem konur
purftu snemma ad fara Ur sinni heimabyggd ad bida fadingar. Pessi
reynsla spannadi allt fra pvi ad tala um ad petta veri viss lifsgedaskerding
i ad hafa miklar dhyggjur af andlegri heilsu kvennanna:
Konur sem ad eru med mikinn kvida?og punglyndissogu, mér
finnst rosalega erfitt ad beeta pessu vid, lika af pvi ad petta er
svona alveg a grensunni. Af bvi ad pad verdur aldrei adal issjuio
a medgongunni pad verdur alltaf annar fokus sem er pa andlega
lidanin og hefur miklu, miklu, miklu meiri ahrif a utkomu moour
og barns heldur en ad sykursyki sem er a einhverri grensu.

Fyrir peer konur sem purftu ad sakja pjonustu ut fyrir byggdarlagid sitt
var pad aukio alag:
bad kostar helling. Bornin eru 1 skola og leikskola og a ad fa
einhvern til ad passa pau eda a ad taka pau med? Ef pau eru
tekin med pa eru pau hundleio ad hanga heima i einhverri
verkalydsibud i Reykjavik og enga vini og ekkert plan. Madurinn
klarar allt sitt fri. Pannig ad petta er otrulega leidinlegt.

Ljosmedurnar vildu reyna ad minnka petta dlag med pvi ad veita peim
bjonustu eins lengi og haegt veeri en reeddu um ad pad veri misjafnlega
vel séd: peir vilja stundum fa peer ... fyrir 37 vikur sem mér finnst
eiginlega i flestum tilvikum bara éparfi og veldur rosa langri bid ... ég get
nattirulega verid ad taka pessar konur 1 pu veist monitor eftir 36 vikur.

ber voru aldrei kynntar: reynsla ljosmaedra a 6vissu um tilkun
leidbeininganna

Hluti lj6smadranna taladi um ad sakna pess ad leidbeiningarnar hefdu
verid kynntar, badi fyrir peim og heilsugasluleknum og flestar reeddu
um ad vanta meiri upplysingar: peer voru aldrei kynntar, vid bara fengum
petta i hendurnar og dttum bara ad byrja ad nota pad.

Ljésmadurnar nefndu sérstaklega betti sem beaer hefou viljad
reda frekar svo sem ovissu vardandi medhondlun kvenna sem vaeru
4 metformini: pad sem hefur pirrad mig er pessi oljosu skil a milli
sko, insulinohadrar og insulinhddrar meo tilliti til pegar konur fara
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a lyfiamedferd med toflum. Hvort peer séu pa GDMAI eda 2. Onnur
1josmodir reeddi hvernig hun hefdi purft ad marglesa leidbeiningarnar til
pess ad reyna ad komast til botns 1 pessu par sem mest megnis veri talad
um instlinhada sykursyki sem GDMAZ2.

Sumar nefndu ad pear hefou viljad Gtskyringar a pvi af hverju akveonir
hopar veeru ekki skimadir svo sem konur med fj6lbloorueggjastokka
og konur med sykur i pvagi: ég gémadi bara ansi margar 4 pvi ad hafa
sykur i pvaginu, pl veist, sem ad i rauninni voru edlilegar, edlilegar
midad vid klinisku leidbeiningarnar pannig ad mér fannst svona klinisku
leidbeiningarnar baedi betri og verri.

Einnig fannst peim vanta inn i leidbeiningarnar atridi svo sem
medhéndlun nybura eftir faedingu par sem peer hefou ekki adgang ad
verklagsreglum LSH: pessar leidbeiningar vardandi bornin hefdu alveg
matt vera med og skyrt alla veganna hvernig eftirlit pau eru ad fa.

Margar ljosmadranna hofou dhyggjur af pvi hvernig etti ad skipuleggja
eftirlit eftir faedingu hja konum med medgéngusykursyki:

Meér finnst bara ekki skyrar leidbeiningar um hvernig eftirliti a
ad vera hattad af pvi ad pu veist pad eru 50% kvenna sem ad
eru ad koma sér upp sykursyki innan 10 dra eftir ad hafa fengio
medgongusykursyki.

Hversu oft eiga pcer ad koma i eftirlit og hvernig a radgjofin
ad vera til peirra d eftir? [ hvada farveg d pa ad setja pad ef kona
er ekki med alveg edlileg gildi? bad eina sem er skyrt er allt sem
er d medgongunni en _framhaldid er svolitio [ lausu lofti.

Vio erum samt ljosmzdur: reynsla ljosmzdra 4 ad samrama

ljésmaedrahjartad og gagnreynd vinnubrogo

Loka undirpemad sem birtist i samt6lum vid ljosmeadurnar var dherslan

sem bar 16gdu 4 ad poé pad veri mikilvaegt ad vinna ut fra gagnreyndri

pekkingu veeri meira en leidbeiningar, verklag og skipurit sem pyrfti ad

hafa i huga og ad sem ljosmadur pyrftu per alltaf ad vera sveigjanlegar:
Efvio cetlum ad vera fagfolk, ef vid cetlum ad vera faghopur og
lata taka mark a okkur pa nattirulega purfum vid ad fara eftir
leiobeiningum. bad er bara pannig, en vid erum samt ljosmedur
bannig ad vid purfum lika ad vera sveigjanlegar.

bessa aherslu a sveigjanleika matti heyra fra flestum ljosmaedranna,
ég reyni svolitid mikid ad kledskera allt gagnvart einstaklingunum sem
ég er ad sinna.

Hluti ljosmadranna tok demi um hvernig peer hefou farid ut fyrir
leidbeiningarnar til ad koma til mots vid konur. Nokkrar ljosmaedranna
toku sem deemi um petta ad hafa bodid konum sem voru dsattar med
greiningu & fastandi blodsykri upp a sykurpolsprof par sem konurnar
jafnvel hafi stadist pad:

bannig ad ég hugsadi med mér, ef vid hefoum hengt petta a hana
parna af pvi ad fastandi sykur var i eina meelingu svona har pa
hefdi hun verid komin med alvarlega greiningu, dan pess ad i
rauninni hafa petta.

Ljosmeedur sem unnu vid faedingarpjonustu purftu ad huga ad morgu:
Audvitad fer madur eftir leidbeiningunum en svo fer madur lika
bara eftir tilfinningu sinni eda bara 60rum dheettupdttum, pannig
ad ég hef ekki a tilfinningunni ad ég sé ad velja rangt pessar
konur. Eg er ekki ad lenda i vandraedum med sykursykiskonurnar.

Prystingur & ad fara eftir leidbeiningum virtist almennt ekki hrja

ljosmadurnar en, eins og ein ordadi pad:
Eg fee stundum tilfinningu eins og adrar lijésmeedur: Finnist eins
og ég vinni ekki vinnuna mina vegna pess ad pad tikkadi ekki
[ eitthvad box sem var samkvemt einhverju verklagi. Eg veit
samt ad pad grefur ekki undan ljosmeedrahjarta minu en mér
finnst leidinlegt ef einhver er ad hugsa, ok, hun er ekki ad vinna
vinnuna sina.

Onnur 1j6smédir benti 4 ad um leidbeiningar en ekki reglur veri
ad reda: einhversstadar las ég nu ad kliniskar leiobeiningar veeru nu
ekkert eitthvad verklag sem veeri skylda ad vinna eftir heldur cetti ad
hafa til hliosjonar og veeru viourkennd, gagnreynd vinnubrogd. Pad ad
vera tilbain ad horfa alltaf & heildina, konuna, adsteedur hennar, urraedi

4 stadnum og hvernig best sé¢ hagt ad sinna henni er kannski pad sem
einkennir ljosmaodur og landsbyggdarljosmedur mest.

UMRZDBUR UM NIBURSTOBUR

Nidurstdour rannsoknarinnar syna ad reynsla landsbyggdarljosmeedra
af pvi ad stydjast vid kliniskar leidbeiningarnar um medgdngusykursyki
var tvibent. Annars vegar voru peer anegdar med ad hafa samhafoar
leidbeiningar til ad fara eftir. Pad er i samreemi vid nidurstodur Shee
o.fl. (2019). Ljésmeedrunum fannst pad aukid oryggi ad skimad sé eftir
medgongusykursyki svo konurnar greinist fyrr. Hins vegar upplifou peer
mikla aukningu & medgéngusykursyki svo sem nidurstddur rannsékna
Margrétar Helgu [varsdottur (2015) og Johannes Davids Purkhiis
(2019) styour. bear veltu upp moguleikanum 4 pvi ad pad sem verid
veri ad greina veri ekki endilega medgongusykursyki og bentu 4 ad
pad hefdi valdid mikilli aukningu 1 alagi & paer sjalfar sem ljosmaedur
og skjolstedinga peirra. Petta aukna alag ma segja ad hafi verid oatlud
afleiding leidbeininganna en Hunter og Segrott (2010) benda einmitt &
mikilvaegi pess ad meta allar afleidingar verklags, &tladar og dztladar.

Skortur & neringarfreedingum var aberandi i tali ljdsmeadranna
og fastar sendu par skjolstedinga sina til neringarfreedinga, pott
leidbeiningarnar geri 1ad fyrir ad allar konur med medgongusykursyki
hitti neeringarradgjafa minnst einu sinni yfir medgénguna, helst sem fyrst
eftir greiningu (Hildur Hardardottir o.f1., 2012).

bratt fyrir ad ljosmaedurnar legdu mikla aherslu a4 ad peim fyndist
leidbeiningarnar alveg skyrar nefndu paer flestar einhver vafaatrioi
sem par hefou viljad fa betri leidbeiningar um og margar ho6fou snidid
verklagid ad porfum kvennanna og adstedunum sem par unnu vid.
Einnig fannst peim verkferlid leeknamidad. bad ad ljosmadurnar fengu
ekki neina kynningu & leidbeiningunum stangast & vid leidbeiningar
styrihops landlaeknis um gerd kliniskra leidbeininga par sem sérstaklega
er tiltekin naudsyn pess ad hafa itarlega kynningu 4 leidbeiningum fyrir
ventanlega notendur (Sigurdur Helgason, 2014). begar 4 allt er litid eru
ahrif leidbeininga sem byggja & gagnreyndum rannsoknum miklar og
pvi spurning, hver er pad sem gerir peer, fyrir hvern, i hvada tilgangi og
hvernig stlum vid ad meta ad tilganginum sé nad? { nuverandi Kliniskum
leidbeiningum um skimun, greiningu og medferd sykursyki 4 medgongu
(Hildur Hardardéttir o.f1., 2012) stendur ad nasta endurskodun sé azetlud
i sidasta lagi premur arum sidar eda i febriiar 2015. N1, vid gerd pessarar
rannsoknar 4rid 2020, hafa nyjar leidbeiningar enn ekki verid birtar
og pvi timi fyrir ljdsmadur til ad koma reynslu sinni og sjéonarmidum
ad, pannig ad raddir og rannsoknir ljosmadra geti ordid hluti af nyjum
leiobeiningum.

[ vidtolunum kom helst 4 vart ad ljosmaedurnar voru adallega anegdar
med leidbeiningarnar Ut fra ahrifum peirra 4 lifstil kvennanna, ekki ad
verid veri ad greina konur sem @ttu ad vera i dhaettumedgongum. Einnig
komu sterk tengsl ljosmadranna vid fagfolk i ahattumedgonguvernd
LSH og SAk nokkud & 6vart, en erlendar rannsoknir hafa frekar bent til
a0 landsbyggoarljosmadrum pyki ljosmaedur 4 haerra pjonustustigi meta
heefni peirra litils (Harris o.fl., 2011). Petta verour pess athyglisverdara
i Ljosi pess hve per lystu litlu samstarfi vid sina samstarfslekna um
medgongusykursyki, en erlendar rannsOknir hafa frekar bent til ad
landsbyggdarljésmadur hafi sterk tengsl vid samstarfsfolk sitt (Gilkison
o.fl., 2018). Hvad veldur pessum mun er erfitt ad segja en nokkud hefur
verid ratt um ondga monnun heilsugzeslulekna 4 fslandi og feekkun
fastradinna heimilislekna 4 landsbyggdinni (Svandis Svavarsdottir,
2018) sem getur dregid Ur teymisvinnu ljosmadra og heimilisleekna.
Einnig mé benda 4 ad hér 4 landi eru sterk tengsl milli ljosmadra og
feedingarlaekna par sem flestir pekkjast enda mjog famennar stéttir sem
vinna naid saman.

Takmarkanir rannséknar

Rannsdknin er byggd 4 fjortan vidtélum vid sjo landsbyggdarljosmaedur
med mikla starfsreynslu. Varast ber ad alhefa um reynslu
landsbyggdarljésmadra ut fra peim. P6 ad ahersla sé hér 16gd a pad sem
einkennir reynslu landsbyggdarljosmadra hefur reynsla ljosmeadra sem
bua nar dhaettumedgoénguvernd ekki verid rannsdkud og pvi ekki haegt ad
fullyrda hvada hluti hennar er sérstakur. Einnig geeti pad hafa haft ahrif ad
sum vidtalanna voru tekin augliti til auglitis en onnur sem skype-vidtol.
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Notagildi, breytingar
heilbrigoisstarfsfolk
Hafa metti mismunandi vinnuumhverfi ljosmedra 4 Islandi i huga
vi0 gerd nastu klinisku leidbeininga um medgdngusykursyki og opna
4 styQdjandi peetti svo sem notkun fjarvidtala vid eftirlit og fraedslu til
kvenna med medgongusykursyki og par med 1étta nokkru alagi af badi
landsbyggdarljésmadrum og skjolstedingum peirra.

Aukid alag sem skapast vegna ahaettumedgénguverndar 4
heilsugaeslustoovum mezetti vera skilgreint pannig ad ljosmeaedur hefou
meiri tima til ad sinna peim skjolstedingum. Opnari adgangur ad
leidbeiningum og verklagsreglum LSH og SAk er mikilvegur. Svo
anzgjulega vill til ad eftir ad pessi rannsokn var framkvaemd hefur
adgangur verid battur og nu geta flestar landsbyggdarljosmaedur badi
notad peer vid vinnu sina og frett konur med medgongusykursyki um
per. Einnig hefur eftirfylgd kvenna eftir medgongu verid skyrd med
Oryggi kvenna ad leidarljosi.

og abendingar fyrir ljosmzedur og

FRAMTIDARRANNSOKNIR

Rannsaka pyrfti reynslu barnshafandi kvenna med medgéngusykursyki
af medgénguvernd og hvort hun sé breytileg eftir busetu. bar sem
samvinna heilbrigdisstétta er sifellt mikilveegari veri ahugavert ad
skoda vidhorf heilsugaslulekna a4 landsbyggdinni til leidbeininga um
medgongusykursyki. Skoda pyrfti hvort moénnun heilsugaslulekna sé
hindrandi pattur vid adkomu peirra ad medgonguvernd a landsbyggdinni.
Ahugavert veeri einnig ad bera saman hépa kvenna sem hofou adgang
ad pjonustu neeringarfraedings eda ekki og ahrifa pess 4 heilsu peirra &
medgdngu og bornin.

LOKAORD

Leidbeiningar um medgongusykursyki gefa landsbyggdarljosmeaedrum
aukid oryggi um ad peer séu ad veita barnshafandi konum samberilega
pjonustu 6had busetu og adstoda pear vid lifstilsbreytingar. Hins vegar
hafa leidbeiningarnar aukid alag 4 medgonguvernd peirra med mikilli
aukningu medgongusykursyki, aukinni porf & sérfraediadstod, reynslu af
leknamioudu umhverfi og auknu alagi 4 konur. Hafa pyrfti adgang ad
pjonustu i huga vid gerd kliniskra leidbeininga sem taka & upp um land
allt.

PAKKIR
bakkir fa ljésmadurnar sem toku patt i rannsokninni, an peirra hefdi
pessi rannsokn ekki verid framkvamd.
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fslenskar ljosmadur eiga langa ségu um metnadarfullt og faglegt starf
vid barneignarpjonustu og leggja aherslu a ad byggja vinnu sina a bestu
faanlegu pekkingu hverju sinni. Ljésmedrabladid vill stydja vid starf
ljosmaodra & kliniskum vettvangi med pvi ad koma & framferi peirri
rannsoknarvinnu sem unnin er af islenskum ljosmaedrum, einnig peirri
pekkingu sem birtist & 5drum vettvangi.

Med pvi moti teljum vid ad efla megi ljosmaedur til dada og studla afram

a0 faglegu, gagnreyndu starfi lesenda okkar.

brjar islenskar ljosmadur stunda um pessar mundir doktorsnam i

ljosmodurfraedi, par sem Edythe Mangindin hefur nii best vid ber
sem fyrir voru, Ingibjorgu Eiriksdéttur og Emblu Yr Gudmundsdottur.
fslenskar ljosmaedur eru sem fyrr oflugar i alpjodlegu og innlendu
rannsoknarsamstarfi, par & medal:

- COST verkefnid Childbirth Cultures, Concerns, and Consequences:
Dr. Helga Gottfredsdottir.

- MiMo mddelid, umonnun i barneignarferlinu i norreenu samhengi a
forsendum kvenna: Dr. O16f Asta Olafsdottir.

- The Nordic Homebirth Study: Dr. Berglind Halfdansdottir og Dr.
Olof Asta Olafsdottir.

- Verkefnastyrkur Rannis (styrknamer 196218-051). Erlendar konur &
[slandi: utkoma & medgongu, 1 fdingu og eftir fedingu og samskipti
peirra vid heilbrigdiskerfid: Dr. Helga Gottfredsdottir, Embla Yr
Guomundsdottir og Edythe L. Mangindin.

- COST verkefnid Perinatal Mental Health and Birth-Related Trauma:
Maximising best practice and optimal outcomes (CA18211):
Dr. Sigfridur Inga Karlsdottir, Dr. Sigridur Sia Jonsdottir og Dr.
Valgerdur Lisa Sigurdardottir (varafulltrti).

- Nordic Network of Academic Midwives (NorNAM): Dr. O16f Asta
Olafsdottir og Dr. Helga Gottfredsdottir.

- Nordic welfare center rannsoknarsamstarfio Use of alcohol and
other substances during pregnancy — in a Nordic perspective: Dr.
Valgerdur Lisa Sigurdardottir.

- INTERSECT - International Survey of Childbirth-Related Trauma:
Dr. Valgerdur Lisa Sigurdardottir og Dr. Emma Marie Swift.

- Verkefnastyrkur Rannis (styrknimer 218139-051). Ahrifapeettir
neikvaedrar fedingarupplifunar athjipadir: faraldsfraedileg nalgun:
Dr. Emma Marie Swift, Dr. Helga Gottfredsdottir og Dr. Valgerdur
Lisa Sigurdardottir.

- Verkefnastyrkur Rannis (styrknimer 195900-053). Hagstedasta
medgonguvikan fyrir framkéllun fedingar: Erum vid & réttri leio?:
Dr. Emma Marie Swift.

- iPOP rannsoknarhépurinn (International Perinatal Outcomes in the
Pandemic Study) um ahrifapeetti fyrirburafeedinga i heimsfaraldri.
Dr. Emma Marie Swift.

Afrakstur rannsOknar- og prounarverkefnis Twinning up North,
samstarfsverkefnis islensku og hollensku ljosmaedrafélaganna, fékk
ad lita dagsins 1jos 4 sidasta ari 4 vefsidunni https://midwives4mothers.
nl/twinning-up-north/. A sidunni ma finna upplysingar um fjélmérg
dhugaverd verkefni sem @tlad er ad efla ljosmaedur sem leidtoga i
umraedunni um edlilegar fedingar og studla ad bettri pekkingarmidlun til
verdandi foreldra gegnum rafreena miola.

Um pessar mundir vinnur hopur islenskra ljosmaedra ad pvi, 1 samstarfi
vid ljésmadur 4 6drum Nordurlondum, ad skrifa nyja kennslubok i
ljosmodurfraedi. Bokinni er &tlad ad verda kennsluefni i [josmeedranami &
fslandi, { Danmérku, Finnlandi, Noregi og Svipjod. Ljosmzdrabladid mun
feera frekari fréttir af nyju kennslubokinni pegar lidur ad birtingu hennar.

Fra sidasta vori hafa prjar ritryndar greinar um rannsoknir islenskra
ljosmzedra birst i Ljésmaedrabladinu. A sama tima hafa i pad minnsta sex
ritryndar greinar og tveir bokarkaflar um fjolbreyttar rannsoknir islenskra
ljosmaedra birst 4 50rum vettvangi:

Olsf Asta Olafsdottir ritstyrdi freedilegum hluta i nyrri Gtgafu
Ljosmeedratals Ljosmadrafélagsins, sem ut kom arid 2020. |
Ljosmadratalinu skrifudu Olof Asta og félagar bokarkafla um sogu
liosmaedramenntunar 4 Islandi og Helga Gottfredsdottir skrifadi kafla
um islenskar ljosmadrarannsoknir.

Sigfridur Inga Karlsdottir og samstarfsfélagar i COST verkefninu,
Perinatal Mental Health and Birth-Related Trauma: Maximising best
practice and optimal outcomes (CA18211) birtu i timaritinu PLoS-One i
jli 2020 greinina Birth as a neuro-psycho-social event: an integrative
model of maternal experiences and their relation to neurohormonal
events during childbirth. https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32722725/

Helga Gottfredsdottir og félagar birtu i timaritinu European Journal of
Midwifery i jli 2020 greinina Models for midwifery care: A mapping
review. https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7839165/

Emma Marie Swift, Helga Gottfredsdottir og félagar birtu i timaritinu
Wellcome Open Research i febraar 2021 greinina The international
Perinatal Outcomes in the Pandemic (iPOP) study: protocol.

https://doi.org/10.12688/wellcomeopenres.16507.1

Embla Yr Gudmundsdotti, Helga Gottfredsdotti, Berglind
Halfdansdottir og félagar birtu i timaritinu Acta Obstetricia et
Gynecologica Scandinavica imai 2021 greinina Challenges in migrant
women’s maternity care in a high-income country: A population-
based cohort study of maternal and perinatal outcomes.

https://obgyn.onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/a0gs.14186

Olsf Asta Olafsdottir og félagar birtu { timaritinu Women and Birth i
mars 2021 greinina Being in charge in an encounter with extremes.
A survey study on how women experience and work with labour
pain in a Nordic home birth setting. https://pubmed.ncbi.nlm.nih.
20v/32057663/

Emma Marie Swift, Helga Gottfredsdottir og félagar birtu i timaritinu
Women and Birth i juli 2021 greinina Enhanced Antental Care:
Combining one-to-one and group antenatal care models to increase
childbirth education and address childbirth fear.

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S187151922030
2742?via%3Dihub

[ pvi oOvanalega astandi sem rikt hefur undanfarid ar hafa
islenskar ljosmadur haldid afram ad sekja radstefnur hérlendis og
erlendis, pott margar peirra hafi farid fram a rafreenu formi vegna
alsteedna. Fradsludagur Ljosmadrafélagsins var til ad mynda
haldinn med rafrenum heetti vorid 2021. Par voru kynnt spennandi
nyskopunarverkefni ljosmadra auk bess sem vid fengum sogur
af pvi hvernig heimsfaraldur Covid-19 hefur haft ahrif a storf
islenskra ljosmedra sem starfa i 6liku umhverfi i ymsum 16ndum.
Talsverdur fj6ldi islenskra ljosmaedra kynnti rannsoknir sinar & Lif- og
heilbrigdisvisindaradstefnu Haskola fslands, sem send var ut rafraent
2. og 3. juni 2021. Islenskar ljosmadur 4ttu einnig sina fulltria a
alpjodlegri radstefnu ICM, alpjodasamtaka ljosmaedra, sem haldin var
4 rafraenu formi fjora midvikudaga i juni 2021. Azetlad er ad ljosmaedur
muni geta sott neestu alpjodaradstefnu i eigin perséonu a Bali arid
2023 og fréttaritarar Ljosmaedrabladsins hlakka til ad vera par flugur
a vegg. Ljosmeedrabladid hvetur islenskar ljosmaedur eftir sem adur
til ad neera ljosmadrahjartad med pvi ad sekja innlendar og erlendar
radstefnur & ymsu formi. Til pess ma nyta styrki starfsmenntunarsjods
og starfsprounarseturs BHM, sem Ljosmedrafélagio er adili ad.

Berglind Halfdansdottir
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VIDTAL

L JOSMYN

D ARSINS 2020

- Vidtal vid borkel borkelsson ljésmyndara

A hverju 4ri Utnefnir Bladaljosmyndarafélag Islands ljésmyndir
arsins. Mynd arsins 2020 og myndaseriu 4 ljosmyndari Landspitala,
borkell borkelsson. Myndirnar voru teknar & kvoldvakt i upphafi covid
faraldursins, & deildum A6 og A7 i Fossvogi og pykja myndirnar hafa nad
a0 fanga einstaklega vel astandid og pann undirton sem fylgdi storfum a
pessum deildum & medan faraldurinn stod sem haedst.

Ljésmyndari Landspitala er ljosmaorum Landspitala af gédu kunnur
og kviknadi su hugmynd hja ritnefndinni ad kynnast honum og storfum
hans betur. bad var pvi einn eftirmiddag 1 mars sem undirritud settist
nidur med Porkeli.

AHUGAMAL VERDUR AP ATVINNU

Hvernig st6d 4 pvi ad pi gerdist ljosmyndari Landspitala? Hver er
pinn ferill 40ur en pad gerist?

Eg er bilinn ad vera ljosmyndari eiginlega sidan ég man eflir mér og
byrjadi ad taka myndir pegar ég var fjogurra dra med Kodak Instamatic
155 og svo elti pad mig i gegnum ceskuna og upp unglingsarin. begar ég
var unglingur pa var ég i Bjorgunarsveit og myndadi svolitid 1 kringum
bad og svo hafdi ég, eins og margir ungir menn, neemt auga fyrir kven-
legri fegurd og for ad taka tiskumyndir svona 18-19 dara.

Eg var radinn ¢ Morgunbladio pegar ég var tvitugur og var samhlida
tiskuljésmyndari pess tima og fréttaliosmyndari. Eg var ¢ Morgunblad-
inu i 21 ar en samhlioa pvi for ég smam saman ad leita meira ut i heim
af bvi ad ég hef alltaf haft mikinn dhuga a 6llu pvi sem heitir hjdalpar- og
Dbrounarstorf. Sem slikur og sem fréttaljosmyndari pa ferdadist ég ut um
allan heim. Mjog mikio um Afriku, Mio-Austurlond og lika talsvert um
Asitu; Sudaustur-Asiu og Norour-Asiu.

Seint og sidar meir skellti ég mér svo i mastersnam i l[josmyndun og
vid vorum uti hjonin i fijogur ar og vorum i fjorum londum a peim tima.
Vio bjuggum ¢ Spani fyrst, sidan { Danmérku [ smd stund, Irlandi og
Bretlandi.

I midju hruni komum vid heim og stofaudum listagallery { Borgarnesi,
profudum pad i eitt og halft ar og ég var i lausamennsku samhlioa pvi.
Svo sd ég ad pad var verid ad auglysa eftir [josmyndara a spitalanum.
bannig ad ég sotti um og endadi hér.

SKRYTNAR iPROTTIR iRA OG JARDARFARIR
GLAPAMANNA

A medan borkell bjé og starfadi erlendis tok hann ad sér ymis konar
verkefni

Eg var ad vinna til demis fyrir skrifstofu ¢ Irlandi og madur 16k
natturulega bara pau storf sem voru i bodi og pad var tvennt sem st60
sérstaklega utlendingnum til boda. Pad var annars vegar ad taka upp
verkefni eftir adra, einhver hafdi fengid einhvern édyran ljésmyndara
og pad hafdi kludrast eitthvad verkefni; ég fékk mjog oft svoleidis storf.
Sidan voru pad skrymar iprottir fra og enn frekar jardarfarir glepa-
manna, sem var mjog vel borgad fyrir, en pad vildi enginn Iri gera.

Hverjir voru ad borga fyrir myndir ur jardarféorum gleepamanna?

bad voru pa irsku blodin til ad fa fréttir, kannski hafdi einhver stor-
gleepon verid drepinn, pad var verid ad jarda hann i dag og pa er fiétta-
mynd af utforinni. Gjarnan tekid med mjog longum linsum og svona.
DPetta var, eins 0g ég segi, vel borgad og Irarnir vildu ekki gera petta pvi
Detta var opcegilegt.

Voru peir hraeddir um ad fa einhvern 4 eftir sér?
Ja, ja, sjalfsagt eitthvad svoleidis og einu sinni komu reyndar einhverjir

gaurar sem mér leist ekkert a og
spurdu mig hvad ég veeri ad gera
og ég sagodi peim pad og bar peim
minar samudarkvedjur, ad missa
félaga sinn og pad for bara dageet-
lega G med mér og pessum gleepa-
ménnum [ pessu stutta spjalli.

LJIOSMYNDARI
LANDSPITALA

begar Dborkell héf storf hja
Landspitalanum pa atti hann
von 4 pvi ad hann vzeri ad fara
i frekar paegilegt starf, fint med
einhverju 60ru en ekki fullt
starf.

Svo eru bara breyttir timar og
breyttar dherslur og pad kemur
[ lios ad spitalinn hefur mikinn
dhuga a ad nyta reynslu mina, sem er ad vinna i allskonar almanna-
tengslum og fréttum, til pess ad gera starfid synilegra. A Landspitala
samskiptadeild sem ég vinn med, pannig ad utan um petta starf sem var
klinisk ljosmyndun fyrst og fremst er stor hluti af starfinu ordinn alls-
konar almannatengsl med innra og ytra kynningarefni spitalans.

borkell Porkelsson

Hvernig er dagur, eda vinnuvika hja pér?

Vinnuvikan getur verid mjog mismunandi og grunnurinn ad starfinu er
sem sagt klinisk ljosmyndun. Pad er mjog mismunandi a milli deilda
hversu mikil porf er a sliku og mjog demigert eru alls konar mynda-
tokur fyrir lytaadgerdir og myndatokur i ymis konar adgerdum eins og
dkvednum tegundum af hjartaadgerdum. Pa er oft verid ad endurnyja
kennsluefni og eins vilja leeknarnir kannski bara sja hvernig petta litur ut
og vilja pa fa myndir. Til ad eiga pa i sjukraskram og skrasetja dkvedna
atburdi,; hvernig er framvindan? bad er nui svona hryggjarstykkio i starf-
inu.

Svo eru alls konar vioburdir sem eru skrasettir med pad ad leidar-
ljosi ad draga athygli ad peim. Madur reynir ad gera fallegar myndir
af einhverju sem kannski ekki allir hafa dhuga a. Kannski einhverjum
Sfundum, eitthvad sérheeft.

pa er ad mynda starfio; starfsfolkio i vinnu sinni. Pad pjonar marg-
peettum tilgangi. Einn tilgangurinn er ad skrasetja starf spitalans, enn
einn tilgangurinn er ad bua til efni sem getur beedi nyst inn a vid og ut
a vid. Sem sagt hvad er verid ad gera og i hverju vid stondum okkur
vel. Vid viljum syna stjornvéldum, syna almenningi, skattborgurum, fjol-
midlum, med okkar heetti, hvad vio erum ad gera, syna okkar goda starf.

Loks er pad pessi innri markadssetning par sem starfsfolk finnur til
pess ad spitalinn hefur ahuga da pvi sem pad er ad gera og pad er verio
ad syna peirra starf i goou ljosi, réttu en goou ljosi, og kannski verid ad
hampa pvi, kannski birta pad i myndaalbumi a facebooksiou spitalans.
Kannski dreifa einhverjum myndum ut til fjélmiolanna og miola pannig

upplysingum.

MYND ARSINS 2020

En pessi mynd sem var valin mynd arsins 2020, hvernig vard hin til?
Ja, begar covid skellur @ pa vard mér natturulega ljost ad allt starf spit-
alans myndi gjorbreytast a einni nottu og parna kviknadi bara a gamla
fréttaljosmyndaranum sem sa bara ad parna var atburdur i uppsiglingu.
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Vio Asi, eda Asvaldur Kristiansson, kvikmyndatokumadur spitalans

forum bara markvisst ad reyna ad skrasetja starfid. Vegna pess ad vid
vissum ad pad veeri natturulega ségulega mikilveegt, vio vissum ad pad
veeri mikilveegt af 6llum pessum dsteedum sem ég nefndi adan, ad eiga
petta til.

Akkuirat pessi mynd, eda pessi seria, er af kvéldvakt a covid-deildunum
i Fossvogi sem eru A6 og A7, minnir mig ad hafi verid. [ rauninni er ég
bara ad fylgjast med starfinu sem parna a sér stad og madur attar sig a
pvi ad petta er geysilega erfitt starf sem petta folk er ad vinna - pessar
konur. betta eru mikio til konur sem eru ad vinna i uménnunarstorf-
unum sjalfum, flestir sjukralidarnir og hjukrunarfreedingarnir eru konur:
Audvitad voru leeknar parna lika en ekki svo mikio a kvéldvaktinni. beer
natturulega eru ad vinna med pessar opcegilegu grimur, 1 pessum opcegi-
legu buningum, vio pessar heettulegu adsteedur:

Dbetta er mjog addaunarvert starf og mjog athyglisvert ad fa ad fylgjast
med pvi, beedi hvernig pcer héldu og halda vel utan um hvor adra, sem
sagt faglega og lika persénulega; svona ad pétta hopinn. Eg skynjadi ad
pad veeri godur andi @ milli peirra en mjog faglegt andrumsloft og ég
reikna med ad 1 hita leiksins geti folk ekkert verio ad hugsa endilega um
alvarleika allra hluta. En svo kemur kannski stund par sem brdir adeins

af per.

Ljésmynd arsins 2020

Eg horfi oft eftir pvi hvernig folk hegdar sér; ég er alltaf ad horfa d
folk, reyna ad dtta mig da pvi hvernig pad hugsar, hvad pad er ad fara ad
gera, hvernig pad hreyfir sig og alla pessa hluti. Og pegar ég tok pessa
mynd, sd ég ad pad var eins og hun dytti adeins ut, hun vard svona fjar-
reen og mér fannst svona kannski eins og hun veeri i reflecting. Hvad segir
madur a islensku? Hun var svona eins og ad fa einhverja sma speglun
a pad sem var buid ad gerast. Parna var natturulega farveikt folk. Folk
sem Vvissi ekki hvort pad mundi lifa eda deyja og allt pad. Petta var mjog
snemma [ faraldrinum og audvitad hefur petta dhrif a alla sem koma

naleegt pessu, eins og pio ljosmeedur pekkio i ykkar starfi. beer foru inn
1 hopum, voru inni [ akvedinn tima i buningunum og komu sidan ut og
hvildu sig adeins og neesta holl for inn. Peer gatu natturulega ekki verio
{ buningunum [ atta klukkustundir samfellt, pad er ekki heegt. Pannig ad
pessi mynd, verdur bara til parna, ég sé allt i einu, hin verdur svona
fiarreen og ég negli....smelli af.

En covid-myndatékurnar, peer voru svolitid sérstakar ad pvi leitinu til
ad pu purftir sjalfur ad vera i buning og ad setjia myndavélina i plast-
poka og vera med oryggisgleraugu og grimu. begar pu ert kominn med
allt petta pa ertu heettur ad sja i gegnum myndavélina, pu ert kominn
med dkvedna fjarlegd fra myndavélinni. Svo er plast yfir myndavélina
og pu sérd ekkert i gegnum myndavélina, pu parfi bara ad giska d pad
sem pu ert ad gera. Pu parft pa ad pekkja myndavélina sem pu ert ad
vinna med mjog vel. Petta var svolitid skrautlegt og ég vissi aldrei fyrr en
eftir a hvort pad hefdi eitthvad komid ut ur pessari myndatoku. Petta var
svolitio eins og gamli filmutiminn, pegar verid var ad taka og svo vard
ad framkalla, sja hvort petta veeri nii [ fokus og svona, hvort petta veeri
rett lyst. En pad var allt i lagi, ég er gamall refur og petta var bara svona
upprifjun @ gémlum tima.

ERFID VERKEFNI A KVENNASVIDI

Eitt af verkefnum Porkels er pjonusta vid faedingarvaktina og
medgongu- og seengurlegudeild. Pangad kemur hann m.a. til ad taka
myndir fyrir foreldra af bérnum sem fzedast andvana. Porkell hefur
verid mjog lidlegur i peirri pjonustu og kemur hann hiklaust inn 4
fridogum til ad taka myndir, sem standa svo foreldrum til boda ad
eiga. Eg spurdi Porkel hvad hann hefdi ad leidarljosi vid pzer mynda-
tokur.

Ja, pad eru natturulega myndatokur sem eru i edli sinu afskaplega
dapurlegar og pad eru andvana feedd bérn, eda born sem deyja parna
mjog snemma, fyrstu dagana, medan pau eru hja ykkur Eg hef litid
bannig a ad pceer myndir, pcer myndatékur, pjoni tvenns konar tilgangi.
Annars vegar til pess ad foreldrarnir eigi minningu um barnio sem peir
voru ad missa. Hins vegar hef ég pad ao leidarljosi ad myndirnar sem
ég er ad taka séu pess edlis ad peer veki tilfinningaleg hrif og ég reyni
ao lysa peer pannig og taka peer pannig ad peer eigi ad hleypa ut tilf-
inningum. Eg vil helst ad foreldrar sem sjdi pessar myndir geti fario ad
gradta og ég held ad pad sé, ég veit pad ekki, en ég held ad pad sé gott
Sfyrir pig 1 pessum adstedum ad na ad hleypa sorginni ut. Min hugsun er
ad myndirnar, vonandi, geti eitthvad hjdlpad til, | pessu hérmulega ferli
sem verour pegar folk missir bérnin sin svona.

Vi sitjum um stund i pégninni. Parna er greinilega réttur madur a
réttum stad. Vio endum petta med ordoum Porkels:

Eg er bara mjog daneegour i starfi og bara pakklatur fyrir ad koma ad
gagni, ég held ad pad sé mesta geefa hvers manns ad hafa tilfinningu
fyrir pvi ad pad sé eitthvad gagn i pvi eda ad einhverjum nytist pad ad
einhverju leiti.

Ljésmyndaseria arsins 2020
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FRADSLUGREIN

MISMUNANDI AHRIF

MISOPROSTOLS

Gudny Bjork Proppé,

nemandi i lyfjafraedi

Ingibjérg Steinunn Sigurbjérns-
déttir, nemandi i lyfjafraedi

EFTIR LYFJALEID

Unnur Yr Haraldsdéttir,
nemandi i lyfjafraedi

INawi

Medhéfundar: Dr. Helga Helgadéttir og Dr. Sveinbjérn Gizurarson, lyfiafraedideild Haskéla fslands

INNGANGUR

Framkollun faedingar er ferli par sem proskun a leghalsi er flytt og 6rvun
a samdrattum 1 legi er framkollud. Fara parf varlega pegar gripid er inn i
natturulegt feedingarferli og mikilvaegt ad meta og tryggja dryggi modur
og barns [1]. Alpjédaheilbrigdismalastofnunin (WHO) gefur pau tilmeeli
ad framkollun feedingar ®tti adeins ad fara fram pegar skyr leeknisfraedi-
leg abending sé fyrir pvi og avinningur medferdar vegi meira en hugs-
anleg ahztta. Melt er med framkollun feedingar eftir 41 viku medgongu
(> 40v + 7d) eda fyrir konur sem gengnar eru fulla medgéngu og missa
legvatnid an pess ad feding s¢é hafin [2].

A sidustu arum hefur framkélludum faedingum fjolgad til muna 4
fslandi. Fra drunum 2004-2016 fj6lgadi peim um 17,4% & Landspital-
anum og arid 2018 voru 28,1% fedinga framkalladar [3]. Samkvaemt
WHO er tidni framkalladra faedinga i heiminum 4 bilinu 4.4 - 20% [2].
bvi er mikilveegt ad til séu ruggar adferdir til pess ad gripa inn i hid
nattirulega fedingarferli.

[ pessari grein sem unnin af nemendum i BS nadmi lyfjafradi i
namskeidi um kliniska adgengisfreedi, verdur fjallad um tvo lyf sem baedi
innihalda misoprostol (PGE1 prostaglandin) og eru notud til ad setja af
stad faedingu, en eru med miskroftug ahrif. begar virkni nattirulegra efna
eru skodud, er heillandi ad sja hve vidtek verkunin er. Misoprostol er
engin undantekning, pad hefur morg hlutverk i likamanum, en st verkun
sem sost er eftir er hrif pess & proskun leghdlsins og 6rvun & samdreaetti
legsins [4], m.a. med pvi ad Orva virkni ensims sem kallast metallo-
proteinasi-1 og er stadsett i trefjakimfrumum i leghalsi [5].

TVO MISMUNANDI LYFJAFORM

Nokkur lyfjaform eru i bodi sem innihalda misoprostdl, ymist eru pau
@tlud til inntoku, undir tungu, 1 leggdng eda i endaparm. Flestar rann-
soknir hafa synt fram 4 ad sé lyfio sett i leggdng, pa orvi pad verulega
proskun leghalsins og sé best til pess fallid ad koma af stad faedingu innan

24 klukkustunda [1, 6-9]. Einnig hefur verid synt fram & ad konur purfi
minna magn oxytosins hafi paer 4dur fengid misoprostol i leggongin [6].
Sé lyfid tekid inn um munn, frasogast pad fljott en skilst einnig hratt at.
Gera ma rad fyrir ad ahrifin 4 legid megi sja eftir u.p.b. 10 minttur [10]
sem er markteekt styttri en ef pad hefdi verid sett i leggdng. Vid inntoku
er minni hetta 4 oférvun 4 legi og dregur pannig tr likum 4 breytingum &
hjartslattartioni fosturs [4]. Mynd 1 synir samanburd a blodstyrk og lyfja-
hvarfafraedi misoprostols eftir mismunandi leidum. bar kemur greinilega
fram a0 frasog Ut 1 bl6did er haegt eftir ad lyfid er gefid 1 leggdng, en pad
virkar lengur. Virkni lyfsins er hins vegar stadbundin og verkar m.a. beint
a leghalsinn., nokkud sem ekki neest pegar pad er tekid inn i téfluformi.
Gera ma rad fyrir ad ahrifin hefjist eftir u.p.b. 1-2 klst og eru i hamarki
eftir um 4 klst. Ahrifin 4 leghalsinn leidir sidan til beinna ahrifa 4 legid
[7] og pessi virkni er marktaekt meiri en ef lyfid hefoi verio tekid inn um
munn [10]. bratt fyrir goda virkni & framkollun feedinga getur legstillinn
sett af stad oforvun 4 leginu sem sidan leidir til aukins alags & fostrid
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Mynd 1. Medal blédstyrkur mis6préstéls eftir mismunandi lyfjaformum [7]
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m.a. med auknum hjartsletti [1]. Einnig parf ad hafa i huga bledingar,
legvatnsleka og seytingu fra leggongum, en allt petta getur haft ahrif 4
virkni og frdsog misoprostols fra leggdngum. Pvi ma segja ad pad sé
meiri munur a frasogi og virkni legstila (skeidastila) en t.d. taflanna [11].

Sé misoprostol gefid inn um endaparm faest sambeerilegur blodstyrkur
og me0 legstilum [7]. Hins vegar faest ekki stadbundin verkun & leghals-
inn og sidan legid. S¢é misdprostol sett undir tungu faest mjog hratt frasog
og mikil blodpéttni, sem er likleg til ad valda ymsum hlidarverkunum.
bessi lyfjaleid er hins vegar kjorin ef konu blaedir mikid eftir barnsburd
(e. postpartum haemorrhage). Pa er mikilvaegt ad na fram hrédu og
miklu frasogi med kroftugri verkun a legid sjalft. Mynd 2 synir pennan
mun & virkni i legi eftir lyfjaleidum.
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Mynd 2. Virkni i legi var meeld i Montevideo einingum (MU), eftir miséprostél gjof.
Medferdarhéparnir voru sem hér segir: leggéng (0,4 mg), til inntéku (0,4 mg) og
undir tungu (0,4 mg) [10]

begar lyfjagjof er valin parf ad hafa marga peetti i huga. Mikilvaegt er
ad upplysa konuna um kosti og galla peirra tirreeda sem eru 1 bodi. Rann-
sOknir hafa synt ad konur eru almennt dnaegdari med og myndu frekar
kjosa misoprostol til inntoku, en ad fa pad i leggdngin [11-12]. bad er
akvedinn kostur ad kona geti tekid lyfid inn sjalf. Einnig geta félagslegar
og truarlegar asteedur legid ad baki pvi ad kona kjosi lyfjagjof um munn
fremur en lyfjagjof i gegnum leggong [12].

Ekki er malt med ad nota misoprostol til ad framkalla feedingu hja
konum med or 4 legi, t.d. eftir keisaraskurd. Visbendingar eru um ad
heetta sé & legbresti (e. uterine rupture), jafnvel vid laga skammta af
lyfinu [13]. Einnig hefur komid fram fylgni milli misoprostols, pegar
pad er gefid i tofluformi og heerri tioni af greenlitudu legvatni, p6 an
frekari fylgikvilla fyrir nyburann [12]. Einnig hafa sumar rannsoknir
bent 4 ad tioni keisaraskurda sé haerri pegar lyfid er gefid um munn [8].

SAMANTEKT

Misoprostol sem prostaglandin er ahrifarikt lyf til ad setja af stad
fedingu. Tvaer lyfjaleidir eru i bodi 4 Islandi, inntaka i tofluformi eda
stilar sem settir eru i leggong, sem badar eru hrifarikar. A feedingarvakt
Landspitalans er lyfid 1 bodi til ad taka um munn. Rannséknum ber pd
saman um ad legstillinn gefi betri verkun, 4 margan hatt, sem er kostur
fyrir modurina. Hafa parf i huga ad peettir eins og leki legvatns getur
valdid pvi ad minna lyf kemst & verkunarstad og getur par med haft ahrif
a virkni lyfsins. Tofluformid er audveldara i notkun og margar konur
kjosa pad frekar, pa eru einnig minni likur & neikvaedum é&hrifum &
fostrid med tofluforminu, t.d. med tilliti til aukinnar hjartslattartioni.
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FRADSLUGREIN

HVERS VEGNA VELJA KONUR AP
FADA AN ADSTODAR?

Sunna Maria Schram,
[j6smddir a feedingarvakt Landspitala

INNGANGUR

Feding barns er einn dyrmetasti atburdur i lifi hverrar modur og good
feedingarupplifun getur haft langvarandi jakveed ahrif 4 lif og heilsu kvenna
i samfélaginu (Steinunn H. Blondal, 2010; Helga Gottfredsdottir, 2016).
Barnshafandi konur hafa rétt 4 pvi ad velja pa leid i barneignarferlinu sem
peer telja Gruggasta og besta fyrir sig og Ofaett barn sitt, samkvamt gildismati
peirra 4 hugmyndunum um oryggi og ahattu (Dahlen, Jackson og Stevens,
2011; Murphy, 2016). Ad sama skapi er réttur kvenna til ad hafna peirri barn-
eignarpjonustu sem peim stendur til boda tryggdur 1 16gum um réttindi sjuk-
linga (nr. 74/1997).

A ensku eru fadingar 4n adstodar nefndar freebirth eda unassisted (child)
birth og verdur notast vid islensku pydinguna i pessari grein. Feeding an
adstodar er pegar kona tekur medvitada og upplysta akvordun um ad faeda
an adstodar ljosmoédur eda annars heilbrigdisstarfsfolks, pratt fyrir ad slik
a0sto0 standi til boda. betta er rotteek akvoroun sem getur haft ahrif 4 ttkomu
feedingar og heilsu modur og barns (Feeley og Thomson, 2016b). Ekki
er p6 hagt ad fullyrda med dyggjandi haetti um utkomu modur og barns i
fedingum an adstodar par sem slikt er erfitt ad rannsaka. Erfitt getur reynst
a0 skra feedingar sem pessar sokum edlis peirra (Feeley, 2015). Ekki ma rugla
feedingum an adstodar saman vid medgongur kvenna sem haldid er leyndum
eda er afneitad, eda pegar konur hafa skert eda ekkert adgengi ad barneignar-
pjonustu og hafa pvi ekki raunverulegt val um adstod i feedingu (Friedman,
Heneghan, Rosenthal, 2007; Feeley og Thomson, 2016b).

Sa hopur kvenna sem hefur dhuga 4, eda hefur nii pegar fett an adstodar,
steekkar nu jafnt og pétt (Wickham, 2016; Dahlen o.fl., 2011; Holten og de
Miranda, 2016). Erfitt er ad henda reidur 4 hve margar tilheyra pessu samfé-
lagi kvenna en midad vid fjoldatdlur i spjallhopum & netinu, likt og Free birth
society, ma aztla ad hopurinn sé ort stekkandi, p6 hann sé¢ mikill minnihluti
feedandi kvenna i heiminum (Free birth society, e.d.). Samfélagsumradur
sidustu missera og skynjadur flotti kvenna frd barneignarpjonustu vida i
heiminum gefur tilefni til nanari athugunar & astedum pess ad konur velja
pessa leid. Mikilvaegt er ad veita pessari proun athygli og leitast vid ad endur-
vinna traust kvenna & ljosmadrapjonustu. Til pess ad pad megi verda purfa
ljosmaedur ad gera sér grein fyrir hvad liggur ad baki akvérdun kvenna ad
feeda an adstodar. bessi grein byggir 4 lokaverkefni til kandidatsprofs i 1jos-
moédurfraedi vid Haskola fslands vorid 2020.

BAKGRUNNUR KVENNA SEM FZADA AN ADSTOPAR

Rannsoknir par sem sjonum er beint ad faedingum an adstodar benda til
pess ad konur sem fatt hafa med slikum hetti séu vel upplystar og sjalf-
stedar en mismunandi var hvort rannsoknirnar litu pad jakvedum augum

Berglind Halfdansdéttir,
[j6smddir og ddsent vid namsbraut

i ljpsmodurfreedi Haskola fslands

(Symon, Winter, Donnan og Kirkham, 2010) eda neikveedum (Thompson,
2013). Rannsoknir sem fundust um efnid midast allar vid vestren riki og
voru allir patttakendur peirra vestranar, hvitar konur. begar leitad var eftir
patttakendum i rannsoknirnar var konum bodin patttaka i gegnum spjallhopa
kvenna sem faett h6fou an adstodar. Medalaldur kvennanna var 34 ar og var
aldursbilid fra 25-42 ar. Steerstur hluti kvennanna var giftur eda i sambud og
allar h6f0u paer maka sinn vidstaddan 1 feedingunni. Menntunarstig peirra var
i langflestum tilfellum hatt (Feeley og Thomson 2016b; Lindgren, Néssén og
Lundgren, 2017; Jackson, Dahlen og Schmied, 2012). [ 4stralskri rannsokn
kom 1 1j6s ad 20% patttakenda voru starfandi ljosmaedur & spitala sem stefndu
4 faedingu an adstodar eda & heimafaedingu med ahattupatt (Jackson o.fl.,
2012).

Staersti hluti patttakenda i rannséknunum voru fjdlbyrjur eda um 85%
kvennanna, og attu per eitt til prju born hver (Lindgren o.1l., 2017; Jackson
o.fl,, 2012). Buseta peirra var dreifd og ekki bundin vid akvedin landsveedi
(Feeley og Thomson, 2016b). [ senskri rannsokn var tekid fram ad sex af
atta konum rannsoknarinnar hefou reynt ad finna [jésmodur til ad sinna sér i
heimafaedingu an arangurs en tver toku medvitada akvordun um ad faeda an
adstodar 1josmodur (Lindgren o.11, 2017).

FLOTTI FRA BARNEIGNARPJONUSTUNNI

Frambod & barneignarpjonustu og afstada heilbrigdiskerfis til heimafadinga
hafa ahrif & pad val sem konum stendur til boda & medgdngu og i fadingu.
Afstadan getur verid allt fra pvi ad heilbrigdiskerfid hvetji hraustar konur
i edlilegri medgongu til ad faeda heima eda & ljosmaedrastyroum einingum
(NHS, 2018) yfir i a0 kerfid beinlinis meeli gegn pvi ad konur faedi annars
stadar en 4 spitala (Lindgren, R&destad, Christensson og Hildingsson, 2010).
Greidslupatttaka rikja er einnig med mismunandi heetti en i sumum 16ndum
er 61l barneignarpjonusta nidurgreidd 6had faedingarstad, likt og 4 Islandi,
i Bretlandi og Hollandi. A medan leggja adrar pjodir ekki til greidslur til
feedinga utan sjikrahiisa nema ad takmorkudu leyti, likt og i Astraliu og
Svipjod (Dahlen o.fl., 2011; Hildingsson, Lindgren, Haglund og Rédestad,
2006; Holten og de Miranda, 2016; Sjikratryggingar fslands, e.d.; Bjérkin,
e.d). Ekki eru til neinar opinberar tolur vardandi tioni eda utkomu fedinga an
adstodar s6kum edlis peirra og peirrar stadreyndar ad samskipti vid heilbrigd-
iskerfid eru 1 lagmarki i slikum feedingum. Visbendingar eru hins vegar um ad
faedingum an adstodar sé ad fjilga baedi i Astraliu og Bandarikjunum en pessi
16nd eru baedi med haa inngripationi sem og skert adgengi ad samfelldri 1jos-
madrapjonustu (Dahlen o.l., 2011). Samkvamt hollenskri rannsokn fra arinu
2013 er aztlad ad um 200 konur fadi an adstodar i landinu & ari hverju, eda
um 0,12% allra faedinga (Holten og de Miranda, 2016, Lars, 2020).
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AST/ZADUR KVENNA FYRIR FADINGU AN ADSTODAR
beer asteedur sem liggja ad baki akvoroun konu um ad fada an adstodar hafa
verid rannsakadar kerfisbundid undanfarin ar, 4 sama tima og sjénum hefur
verid beint ad upplifun kvenna af slikum feedingum. borf fyrir rannsoknir sem
pessar hefur aukist samhlida fjolgun feedinga med pessum hetti vida 1 heim-
inum, p6 sér i lagi i Bandarikjunum, Astraliu, Bretlandi og Hollandi (Feeley
Burns, Adams og Thomson, 2015; Dahlen o.1l., 2011; Vogel, 2011; Hollander,
de Miranda, van Dillen, de Graaf, Vandenbussche og Holten, 2017). Nidur-
stéour rannsoknanna benda til pess ad einstaklingsbundnum pérfum feedandi
kvenna s¢ ekki maett med fullneegjandi heetti innan barneignarpjonustunnar
(Feeley, Burns, Adams og Thomson, 2015; Feeley og Thomson, 2016a).

Meginastaedan fyrir pvi ad konur kjosa ad feda an adstodar er su ad peaer
vilja fa ad nyta sjalfraedi sitt til ad taka upplysta akvordun um faedingu sina
(Holten og de Miranda, 2016). b6 er haegt ad skipta akvorouninni nidur i
nokkur undirpemu en pau eru sjalfraedi kvenna, hofnun & sjukdomsvedingu
fedinga, sk um lifedlislega fedingu og slem fyrri fedingarreynsla (Feeley
o.fl,, 2015; Lindgren o.fl., 2017; Dahlen o.fl., 2011). Hér verda pessar fjorar
astedur skodadar nanar en studst verdur vid nidurstodur rannsokna og
freedigreinar sem skodad hafa fadingar an adstodar sem og annad efni tengt
umfjéllunarefninu.

SJALFRADI

Sjalfreoi er hugtak sem hefur sterka tengingu vio faedingar an adstodar, en
nidurstddur rannsokna benda til pess ad hugtakid nai yfir meirihluta peirra
asteedna sem konur nefna fyrir vali sinu (Feeley og Thomson, 2016a; Lind-
gren o.fl., 2010; Jackson, o.fl., 2012; Miller, 2009; Freeze, 2008 ). Ein af
grunnstodum heilbrigdiskerfis hins vestreena heims er sjalfredi einstaklinga
og yfirrddaréttur einstaklings yfir eigin likama (McAra-Couper o.fl, 2011).
Sidferdileg afstada til sjalfreedis er bundin i alpjodasidareglum heilbrigd-
isstétta, par 4 medal ljosmaedra (ICM, 2017). Raunveruleikinn er oft sd ad
sjalfreedi kvenna og akvardanir peirra meta sioferdilegri andstoou ljosmaedra
sem par af leidandi veita konunni 6fullnaegjandi barneignarpjonustu (Dahlen
o.fl,, 2011).

bad er mikilveegt ad konum sé gert kleift ad taka upplysta akvérdun um
ba pjonustu sem peer kjosa ad piggja eda ad hafna i barneignarferlinu. Ljos-
medur i medgénguvernd bera abyrgd a pvi ad utskyra hvada valkostir peim
standa til boda og veita skyrar og ohlutdraegar upplysingar um pa valkosti.
Einnig ber peim ad virda paer dkvardanir sem konur taka. Er petta { samrami
vid 16g um réttindi sjiklinga nr. 74/1997 (Landlaeknisembettid, 2008).
Konum er einnig heimilt ad taka akvordun um fedingarstad og hefur sa réttur
verid stadfestur af mannréttindadomstolum (Registrar of the European Court
of Human Rights, 2010).

Konur sem fett hafa an adstodar lysa pvi hvernig akvérdunin sé leid peirra
til ad vidhalda tilfinningunni um stjérn og upplifada abyrgd med pvi ad verja
sitt innra sjalf og sjalfsteedi (Lindgren o.fl., 2017). Konur i rannsokn Feeley
og Thomson (2016b) sem kusu ad afpakka einnig medgdnguvernd lystu pvi
hvernig peer fylgdust sjalfar med likamlegu heilbrigdi sinu & medgongunni,
svo sem med pvi ad mala blodprysting og skima pvag. Var petta lidur i
medvitadri abyrgd a eigin heilsu og potti konunum eflandi ad finna hvernig
pessi abyrgd veri peirra ad bera en ekki heilbrigdisstarfsfolks.

HOFNUN SJUKDOMSVADINGAR FADINGA

Eitt algengasta stefid 1 frasognum kvenna sem fatt hofou an adstodar var
héfnun & sjukdomsveedingu faedinga. Konurnar hofu gjarnan frasagnir sinar
a pvi a0 hafna algjorlega leknisfraedilegri ordreedu um faedingar, svo sem
tilhneigingunni til 6parfs eftirlits (Miller, 2009; Lindgren o.fl., 2010). T6ldu
konurnar rikjandi viohorf til faedinga vera litad oOtta og gagnryndu per ad
flestar feedingar feeru fram 4 spitala. Sjiikrastofnanir veeru i edli sinu dhent-
ugur stadur fyrir feedingar enda midudust par vio medhondlun veikinda og
sjuklegs astands (Dahlen o.fl., 2011; Miller, 2009). Einnig t6ldu par ovid-
eigandi ad stydjast vid tilkun leekna & framgangi faedinga par sem peir nyttu
valdast6du sina og hagsmuni til tilkunar { stad pess ad mida vio upplifun
kvennanna sjalfra. Konurnar Gtskyrdu hvernig ljosmodurfraedilega likanio i
feedingum needi betur utan um peirra eigin vidhorf og afstodu til nattarulegra
fedinga. bratt fyrir muninn 4 leknisfraedilega og ljdsmodurfradilega likan-
inu veru pratt fyrir pad meiri likindi milli pessara fagstétta en munur. bvi
var nidurstada pessara kvenna ad med hagsmuni sina og 6faedds barns sins
a0 leidarljosi veeri best ad hvorug stéttin keemi nalaegt faedingunni, 1josmodir
myndi pratt fyrir allt segja konu hvad hiin etti ad finna og upplifa (Miller,
2009).

Sjikdomsvaeding & sér ekki einungis stad i faedingunni sjalfri ad mati
kvenna sem velja ad feda an adstodar heldur einnig i annarri barneignar-
pjonustu, til demis i medgdnguvernd og sengurlegu (Feeley og Thomson,
2016a). Konurnar hafa upplifad ad umradur ljdsmadra sem byggdar voru &
ahattuhugsun og otta veeru notadar til ad styra vali peirra i barneignarferl-
inu. Ef paer voldu ad fara ekki eftir radleggingum ljosmodur og stodlum heil-
brigdiskerfisins upplifdu peer sig vera stimpladar sem ahzttusaeknar. Olli petta
peirri tilfinningu ad peer &ttu ekki samleid med hefobundinni medgonguvernd
og par med veru par utilokadar frd barneignarpjonustunni (Plested og Kirk-
ham, 2016). Konurnar upplifou ad paer legou adra merkingu i hugmyndina
um ahattu og Oryggi 1 fedingu heldur en kerfid og starfsmenn pess (Jackson
o.fl,, 2012).

Ahattuordraeda i medgonguvernd sem leggur dherslu 4 danartidni, sjik-
leika og ahattu eykur medvitund kvenna um daudann. Su medvitund getur
enn fremur valdid tilvistarlegum ahyggjum barnshafandi kvenna sem sidan
er ekki fylgt eftir af heilbrigdisstarfsfolki (Plested og Kirkham, 2016). betta
getur leitt til skorts & trausti i medferdarsambandi 1josmodur og modur
sem sakir pa frekar 1 studning utan kerfis sem byggir 4 salutogenesis eda
hugmyndinni um heilbrigdi i barneignarferlinu (Feeley og Thomson, 2016a).

OSK UM LIiFEDLILEGA FZAPINGU

Pridja undirpema asteedna pess ad konur kjosa ad faeda an adstodar er osk
peirra um lifedlislega faedingu an truflana og inngripa (Feeley o.fl., 2015;
Lindgren o.fl., 2017; Dahlen o.fl., 2011; Feeley og Thomson, 2016a). Hluti
kvennanna telur sig standa v6rd um nattarulegt ferli medgongu og fedingar
an utanadkomandi afskipta eda inngripa med pvi ad hafna kerfisbundinni
barneignarpjonustu (Feeley og Thomson, 2016a). bar telja storf ljosmaedra
a0 einhverju leyti onaudsynleg og ad mikilvaegara sé ad hafa trti 4 eigin getu
til ad faeda barn en ad treysta 4 na@rveru 1josmodur. Afstada pessara kvenna
er su ad fedingar séu edlilegur hluti lifsins en ekki sjuklegt astand sem krefj-
ist adkomu heilbrigdiskerfisins. Paer hofou kynnt sér til hlitar lifedlisfraedi
fedinga og bjargrad og toldu ad faeding veeri nattirulegri, sjalfstedari og
personulegri an ljosmodur (Miller, 2009).

{ eigindlegri vidtalsrannsokn fr4 Svipjod um upplifun kvenna af fdingum
an adstodar reeddu konurnar um ad nzrvera [josmodur geti verid hugsanleg
6gn vi0 innsai peirra og ferli feedingarinnar. Toldu konurnar ad starf 1jos-
modur veri ekki einungis f6lgid i pvi ad vera studningur vid konur i faedingu
heldur stedi starfid einnig fyrir leknisfredilega hugmyndafredi vard-
andi fedingar, sem samramdist ekki peirra eigin. bessi afstada ljosmeadra
6gnadi par med hinni faedandi konu sem parfnast studnings fra einstaklingi
sem stydur hana i ad fylgja innsei sinu i stad pess ad fylgja kerfisbundnum
tilmeelum heilbrigdiskerfisins fyrst og fremst (Lindgren o.fl., 2017).

SLZAM FYRRI FADINGARREYNSLA

Fjorda og sidasta undirpemad i dkvordun kvenna sem kjosa ad fxda an
adstodar er slem fyrri fedingarreynsla (Feeley og Thomson, 2016b; Lindgren
o.1l., 2017; Jackson, o.fl., 2012; Hollander o.fl., 2017). I rannsékn Lindgren
o.fl. kom 1 1jos a0 allir patttakendurnir nema einn hafdi upplifad slema fyrri
feedingu & spitala en faedingarotti er fimm sinnum algengari medal kvenna
med slema fyrri faedingarreynslu (Lindgren o.fl., 2017). Konur med slika
reynslu eru liklegri til ad leggja aherslu 4 ad upplifa stjorn 1 nastu fedingu
en peer fara olikar leidir til pess. baer sem kjosa ad feeda heima vegna erfidrar
fyrri fedingarreynslu sekjast eftir pvi ad faeda fjarri stofhanavaeddu umhverfi
og forreedi heilbrigdisstarfsfolks til ad auka likurnar & ad stjornin sé peirra
(Cheyney, 2008). Konurnar sem fatt hofdu heima sogdust tengja spitalann
vio afoll fra fyrri feedingu sem og onnur afoll i lifinu, til demis astvina-
missi, slys og sjukdéma og pvi gatu peer ekki hugsad sér ad faeda inni 4 peirri
stofun (Dahlen o.1l., 2011).

[ bladavidtali vid einu islensku konuna sem stadfest er ad hafi feett 4n
a0stodar nefnir hin ad fyrri faeodingarreynsla sin hafi ekki verid jakveed.
Orsakadist pad af pvi ad ljosmaedur hennar i heimafzedingu hafi tekid stjornina
af henni og sent hana & spitala i miori feedingu par sem henni hafi verid gefin
menurdtardeyfing. Fedingin hafi 1 sjalfu sér ekki verid slem en upplifunin
hafi skilid eftir Obragd i munni hennar, likt og hiin ordadi pad. Leggur hun
aherslu 4 ad hun liti ekki 4 fedingar sem leknisfraedilegan vidburd (Kristlin
Dis Ingilinardottir, 2019).

f eigindlegri vidtalsrannsokn Feeley og Thomson nefndu prjar kvennanna
a0 hafa upplifad skilningsleysi 1josmodur i medgonguvernd pegar peer raeddu
sleema fyrri fedingarreynslu. Konurnar reeddu um ad peim hefdi ekki fundist
hlustad & sig og pad hefoi verid gert litid Gr akvorounarrétti peirra. Pad hafi
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ordi0 til pess ad per hafi 4 endanum akvedid ad feda an adstodar, til pess ad
koma i veg fyrir ad purfa ad eiga i samskiptum vid 1josmodur sem fram ad
pessu hefou verid litud neikvaedum toni (Feeley og Thomson, 2016a). begar
akvoroun um ad faeda an adstodar hafoi verio tekin attu konurnar pad sameig-
inlegt ad upplifa pressu fra [josmodur um ad lata af akvordun sinni og fylgja
pess 1 stad stodlum heilbrigdiskerfisins um val 4 fedingarstad og fadingar-
mata. Einstaklingsbundnum pérfum kvennanna var par af leidandi ekki meett
(Feeley og Thomson, 2016b).

UMRZDUR - GILDI FYRIR LIOSMODURFRADI

Markmid ljosmeedra tti ad vera ad skapa grundvoll i barneignarpjonustu
til samskipta vid konur sem einkennast af samvinnu, jakvaeoni, skilningi og
fordomaleysi, sama med hvada hetti konur kjosa ad feda. Kjosi kona ad
feda dn adstodar er mikilvaegt ad samskiptin vid [josmodur i medgdnguvernd
séu 4 pa leid ad akvorduninni sé syndur skilningur og ad konan hljoti hlut-
lausar upplysingar fra 1josmodur um hugsanlegar afleidingar akvorduninnar,
byggdar & gagnreyndri pekkingu (Log um réttindi sjuklinga nr. 74/1997).
Pannig skapast vettvangur til umraedna og studnings komi til pess ad konan
oski eftir adstod 1 faedingu, telji hun porf & pvi (Feeley og Thomas, 2016a).
bad er mikilvaegt ad heilbrigdisstarfsfolk kynni sér asteedur pess ad kona hafni
peirri umdnnun sem henni stendur til boda, ekki sidur en ad leggja aherslu a
a0 faekka peim tilfellum sem konur upplifa faedingu sina sem afall (Hollander
o.fl,, 2017).

Nylega birtist 4 netinu frasogn konu sem feett hafdi 4n adstodar erlendis
med alvarlegum afleidingum fyrir barn sitt, sem Iést i faedingunni.
fedingunni sem hofst ekki fyrr en 4 45. viku medgongu grunadi hana ad ekki
veeri allt med felldu, en hun hafdi 6skad sér a0 sleppa vid gangsetningu vegna
medgongulengdar. Konan hafoi haldid sig alveg utan pjonustu heilbrigdis-
kerfisins og i stad pess ad leita til ljosmodur leitadi hin rada a spjallsvadi
kvenna sem fett hofou einar, med fyrrgreindum afleidingum (Zadrozny,
2020). Synir petta hve mikilvaegt pad er ad barnshafandi kona og 1j6smodir
byggi upp samband sem einkennist af sterkum tengslum, trausti og virdingu.

Hugmyndafradi ljosmodurfraedi byggir 4 pvi ad veita einstaklingsbundna
og heildrena pjonustu byggda a gagnreyndri pekkingu (Ljosmedrafélag
fslands, e.d.). Nidurstour rannsokna benda til pess ad slikt s¢ ekki alltaf
raunin. Afleidingin getur ordid st ad konur upplifi vonbrigdi og 66ryggi &
medgongu og afpakki i kjolfarid faglega adstod i barneignarferlinu (Feeley
og Thomson, 2016b). Medgonguvernd parf ad veita konum med slema fyrri
feedingarreynslu aukinn studning og ljésmaedur purfa ad endurvinna traust
kvenna sem hafa ordid fyrir sliku afalli. Konurnar purfa hvatningu til ad ba
til feedingaraztlun sem eflir paer i ad verda virkir patttakendur i akvardana-
toku. Su stadreynd ad konur kjosi ad faeda an adstodar til ad skapa rolegt
fedingarandrimsloft, laust vid kliniskar truflanir sem geta haft neikveed dhrif
a lifeolislegt ferli feedingar tti ad vera ljosmadrum hvatning til ad gera betur
i starfi sinu (Feeley og Thomson, 2016b).

Meginmarkmid ljosmadra sem sinna konum sem kjosa ad fylgja ekki
hefdbundnum leidum i barneignarferlinu, etti ekki ad vera ad pvinga peer til
a0 fylgja kliniskum leidbeiningum heldur frekar ad reyna ad koma i veg fyrir
a0 per taki akvardanir sem geta haft neikvaedar afleidingar, med upplystri
umradu og samtali (Hollander o.fl., 2017). Radleggingar til ljosmadra vid
innleidingu sliks samtals eru samkvaemt Hollander o.l. (2017) ad endurhugsa
ahzttuordraedu, ad bera virdingu fyrir sjalfreedi konunnar og fyrir pvi trausti
sem hin barnshafandi kona hefur til lifedlislegra feedinga, og vera tilbiinar ad
veita barneignarpjonustu sem er laus vid otta eda Ottastjornun.

[ 1jési pess ad peim konum sem velja ad fada an adstodar hefur fjolgad
vida i heiminum, sér i lagi i peim 16ndum par sem tidni inngripa i feedingar
hefur aukist, er mikilvaegt ad ljosmadur séu vakandi fyrir proun pessara
mala hér & landi. Pad er innan vid eitt ar sidan islensk kona valdi a0 fada an
adstodar og var mikid rett um pad vida i samfélaginu. Sjaldnast er ein baran
stok og pvi mé velta pvi fyrir sér hvort fleiri konur fylgi fordemi pessarar
konu i kjolfarid. Niourstodur nylegra rannsokna benda til pess ad paer astedur
sem liggja ad baki peirri akvordun ad faeda an adstodar séu fjorar talsins. Per
eru sjalfreedi kvenna, hofnun 4 sjikdomsveedingu faedinga, 6sk um lifedlis-
lega fedingu og slem fyrri feedingarreynsla. Med akvordun sinni veita konur
sem faeda an adstodar heilbrigdisstarfsfolki obeint adhald vardandi sjuk-
doémsvadingu, studning vid lifedlislegar faedingar og virdingu fyrir sjalfreedi
barnshafandi kvenna.

Konur sem feda an adstodar eru med akvordun sinni ad senda skilabod
um afstodu sina til fedinga. bad er i verkahring [josmaedra ad hlusta & raddir
kvenna og vera talsmenn beirra i barneignarferlinu. Séu ljdsmaedur medvit-

adar um ad hafa avallt sidareglur, hugmyndafraoi, hugsjonir og eigid 1jos-
modur—hjarta ad leidarljosi geta peer sannarlega veitt konum framtidar pa
pjonustu sem peer dska eftir.
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UR PJOPFELAGSUMRAZADUNNI

METAR | FADINGUM A ISLANDI

- Tekur kvennadeild Landspitala endalaust vid?

Pad stefnir i metar { feedingum 4 Islandi og
er aetlad ad um 15% fleiri bérn muni faedast
i juni og juli & pessu ari midad vid arid a
undan. Pad verdur pvi metfjoldi kvenna
og barna sem parf ad sinna &4 medgdngu, i
feedingu og eftir faedinguna og er gifurlega
mikilvegt ad sinna pessu af kostgefni og
fagmennsku.

Um tima hefur verid skortur & Ijos-
maedrum um land allt og mikid reett um
adstoduleysi a4 sjukrastofnunum sem sinna
verdandi og nyjum foreldrum i f&dingu og
sengurlegu. bad er pvi mikilvaegt ad staldra
vid og spyrja sig hvort vid séum ndgu vel
undirblin fyrir pessa fjolgun. bPar sem vid
vitum med nokkrum fyrirvara um fjélgun
feedinga, pa hofum vid yfirleitt nokkra
manudi til ad bregdast vid og undirbua
okkur vel en pad hefur ekki verid gert.

Kvennadeild Landspitala er steersti
feedingarstadur landsins en par fadast um
75% barna 4 {slandi. Starfsemin einkennist
af fagmennsku en einnig af undirmdénnun og
adstoduleysi. bad segir sig pvi sjalft ad 15% aukning i fedingum
mun hafa veruleg 4hrif & starfsemina nema vid gripum fast og
orugglega i taumana. Adstoduleysi lysir sér t.d. i pvi ad stundum
purfa konur sem ekki geta farid snemma heim og fengid heima-
pjonustu i sengurlegu fra 1josmodur ad tvimenna a herbergjum
i sengurlegu. b4 er adstadan fyrir maka pannig ad honum er
bodinn stoll til ad hvila sig & og nyir foreldrar hafa ekki mikid
pléss til ad athafna sig. A timum covid- takmarkanna hefur maki
ekki haft tekiferi til ad vera a sengurlegudeildinni & néttunni
a peim stofum sem tvaer konur liggja sengurlegu og pvi hefur
samvera nyrra foreldra verid rofin. Petta er alltaf sleemt fyrir nyja
foreldra sem vilja nyta dyrmetan timann til ad kynnast barninu
sinu og fara yfir atburdi sidustu klukkutima saman. En betta er
sérstaklega slemt pegar kona hefur verid i erfidri feedingu, sem
hugsanlega endadi sem bradakeisari eda med pvi ad barn parf ad
leggjast inn & Vokudeild. ba er algerlega dmurlegt ad purfa ad
senda maka heim fra konu og barni. Lengi hefur verid porf a betri
adstodu fyrir pessar fjolskyldur sem verdur enn brynni vid yfir-
vofandi fjolgun feedinga. Afar mikilvaegt er ad bjoéda dllum nyjum
foreldrum bestu adstadur til ad hvila sig eftir fedingu, kynnast
barninu sinu og fa studning og pjonustu fra ljosmeedrum, hjukr-
unarfolki og laeknum.

Oft 4 tidoum er mikid ptsluspil ad koma 61lum fyrir 4 medgongu-
og sangurlegudeild LSH og einkennist starfid 4 stundum af pvi
a0 utskrifa purfi konur og born eins hratt og mdgulegt er svo unnt
s¢ ad koma 6drum nyrri foreldrum fyrir 4 deildinni. betta skapar
oparfa streitu fyrir nyja foreldra og pad heilbrigdisstarfsfolk sem
peim sinnir. Midad vid hversu oft pessar adsteedur koma upp nu
pegar, pa er erfitt ad imynda sér hvernig petta verdur med 15%
fleiri fedingum 4 nestu manudum.

Kvennadeildin er einnig verulega undirménnud og vantar 1jos-

Dr. Emma Marie Swift,
[ij6smodir & medgéngu- og

seengurlegudeild LSH og
lektor vid Haskola islands

madur og hjukrunarfraedinga 4 allar deildir.
Slik undirménnun gerir pad ad verkum ad
pad starfsfolk sem vinnur & deildunum
parf ad hlaupa hradar a vaktinni og taka
aukavaktir til pess ad brua bil sem annars
myndast. Pad er daglegt braud ad finna
purfi starfsfolk til ad manna vaktir og pvi
mikid alag pegar sifellt er verid ad hringja
eda senda skilabod med bon um ad meeta a
aukavaktir. Petta er haegt ad gera i skamman
tima en getur ekki verid langtimaplan &
eins storum vinnustad og Landspitali er.
Afleidingin er urvinda starfsfolk sem 4 i
mikilli hattu & pvi ad lenda i kulnun eda
60rum streitutengdum veikindum.

Ljosmaedur og  hjukrunarfraedingar
sem sinna barnshafandi konum og nyjum
foreldrum 4 kvennadeildinni sinna sinum
skjolstedingum af mikilli kostgaefni,
fagmennsku og hugsjon og er ekki 6lik-
legt ad einmitt pess vegna hafi pessi undir-
moénnun og adstdduleysi vidgengist eins
lengi og raunin er. En pad er 6forsvaranlegt
a0 bidja petta sama starfsfolk um ad hlaupa nt ennpd hradar, og
ekki er heegt ad etlast til pess ad vid komumst yfir 61l verketnin &
gledinni og hugsjoninni einni saman.

Heilsa m6dur og barns vid feedingu er mikilveegur maelikvardi 4
almenna heilsu pjodar og pvi til mikils ad vinna ad allar barnshaf-
andi konur, nyir foreldrar og nyburar fai fyrsta flokks pjonustu i
gegnum allt ferlid innan Landspitala og utan hans.

Eg skora pvi 4 heilbrigdisyfirvold ad veita meira fé i pennan
malaflokk.

[Liyria
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HUGLEIDPING LJOSMODPUR

STOLT, KARLEIKUR,
FRAMPROUN, SAMSTADA

begar vinkona min og skolasystir ur hjukrunar-
freedi stakk upp & pvi vid mig hvort ég veeri ekki
til 1 a0 sxkja um i 1josmodurfreedi med henni,
potti mér pad litid spennandi. Mér potti vid fyrstu
tilhugsun sem um frekar einhafan starfsvettvang
veeri ad reda. Mér sem potti svo gaman ad hjukra,
baedi konum og korlum.

Eg atti pa pegar fiogur bém og allar vinkon-
urnar voru einnig i barneign svo mér fannst ég hafa
veri beint og obeint i samvistum vid barnshafandi
konur og nybakadar madur i mjog langan tima.
Eg sa pa ekki alveg sjarma i pvi ad gera pad ad
starfsvettvangi utan heimilis, ad reeda um og takast
a vid meoal annars hormoénasveiflur, grindarverki,
svefnleysi, brjostapoku og gyllinzd.

Vi0 vinkonurnar sémdum ad lokum um ad senda
umsoknir i tvo haskola i mjog olikar ndmsbrautir
og fara i pad ndm sem vid kemumst i. Og viti
menn, pad for svo ad ljosmodurfraedin valdi mig.

Fyrir pad er ég avarandi pakklat. Eg s fljott hvad ég hafdi rangt fyrir
mér pegar ég hélt ad ljosmodurstarfid veeri einhaeft. Pad er svo fjarri lagi.
Starfssvid hinnar islensku ljosmodur er vidfedmt og sifellt ad verda fjol-
breyttara. Eg finn [josmodurhjartad fara steekkandi og takturinn styrkist eftir
pvi sem arunum fra utskrift fjolgar. Pad eru svo sannarlega forréttindi ad
vera 1j6smodir, ad tilheyra stétt ljosmeedra og geta starfad vid sitt fag.

Eg hef upplifad proun starfsstéttarinnar ymist sem 1josmodir, pjonustu-
pegi eda hvoru tveggja sl. prja aratugi og hér i hugleidingum minum etla
ég a0 tipla 4 storu yfir pa sdgu frd minu sjénarhorni. Pad breyttist margt &
peim 22 arum sem lidu fra pvi ad ég atti mitt elsta barn og par til ég atti pad
yngsta og enn hradari préun hefur mér pott eiga sér stad eftir ad s yngsta
faeddist (2013) og til dagsins i dag.

begar elsti drengurinn minn faeddist 1 juni arid 1992 var Fadingarheim-
ilinu svokallada lokad i fyrsta sinn hluta Gr sumri. Pad var pvi ekki annad i
bodi en ad hann myndi faedast & Landspitalanum.

A peim tima tidkadist ad konur laegju seengurlegu i a.mk. 5 daga. Eg la
pé & stofu med premur 6drum konum, pabbarnir voru sendir heim. Bornin
voru & voggustofu fyrir midjum ganginum og einungis komid med pau
inn til medra sinna pegar pau attu ad fa ad drekka (a 4 tima fresti ad mig
minnir) og pa atti bara ad gefa annad brjostid i einu (allar konur sem sagt
komnar meo slagsiou 4 3ja degi). Gestir mattu sja bornin i gegnum storan
glugga 4 voggustofunni. Bérnin attu ad liggja 4 maganum og fengu snud um
leid og komid var 4 deildina. Ekki tidkadist ad konur eda born peirra veeru i
fatnadi ad heiman & medan & innlogn st6d. Ljosmeadur bodudu bornin strax
og ad mig minnir & hverjum degi, pad var ekkert sem madurnar attu ad vera
a0 vasast 1.

Sex arum sidar faeddi ég annan dreng, einnig &4 Landspitalanum. b4 var
buid ad loka Fedingarheimilinu endanlega, morgum til eevarandi soknudar.
Allt hafdi breyst! Nu var engin voggustofa lengur. Bornin attu alls ekki ad
sofa & maganum, 611 skyldu skordud & hlid. Born attu alls ekki ad fa snud
a fyrstu dogum lifs sins. Kona og barn kleeddust sinum fotum en ef ekki
veeri komid med fot ad heiman var haegt a0 fa 1anud fot. Ekki atti ad bada
bornin pvi fosturfitan var svo god. Leggja atti barnid & brjost eins oft og pad
vildi og konan gat. Og, konan métti bara leggja barnid a pad brjost sem hun
vildi og hvert 4 eftir 68ru ef henni syndist svo. Pabbarnir mattu vera meira a
stadnum og konur skyldu ttskrifadar heim eins fljott og paer h6fou heilsu til,
i minu tilfelli eftir um 12 klst. Svona fleytti fram breytingunum & peim tima
og kollvarpadist flest sem unnid var eftir, adeins sex arum sidar, yfir i mjog
olikar leidbeiningar.

Katrin Sif Sigurgeirsdéttir,
j6smodir

fslenskar ljésmaedur eru ekki margar en 6tri-
lega 6flugar. bratt fyrir mikla breidd i ljosmaedra-
stéttinni, pa er einhver ljosleidari sem liggur i
gegnum hjortu allra islenskra ljosmaedra. Hann er
svo Oflugur ad ljosmaodur hafa nad ad vidhalda
pekkingarporsta sinum og stddugri leit ad fram-
préun og bettu verklagi, meira vinnuhagraedi og
betri Gitkomu.

Ljosmadur 4 [slandi eru adlégunarhefar, vel
menntadar og metnadarfullar fyrir hond stéttar-
innar og skjolstedinga sinna. Flestar erum vid
duglegar ad hvetja hver adra afram og leggjast
4 eitt vid ad standa vord um fagid okkar. bad
hefur oft reynt & samtakamattinn, hvort sem er i
barattu okkar fyrir menntuninni, starfsvettvangi
eda kjorum. Vio erum kannski heldur paegar og
polinméddar og pvi hafa sumar breytingar tekid
langan tima. En, vid komumst pangad sem vid
atlum okkur ad lokum og alltaf er pad samtaka-
matturinn sem skiptir 6llu mali.

Lyftum hver annarri upp, baedi innan vinnustadar, i félaginu okkar og
ekki sist i opinberri umraedu. bPad vex sem pu veitir athygli, pad a svo
sannarlega vid um okkur. Synum hver annarri athygli og hvatningu, vid
gredum allar & pvi. Gefum hver annarri svigram til ad hafa adrar skod-
anir og adra nalgun og fognum fjolbreytileikanum, pannig voxum vid og
styrkjumst.

Breytingarnar fra pvi ad yngsta barnid mitt feeddist, arid 2013 eru likt
og ég tiltok hér ad framan einnig ansi miklar. Ljosmadur hafa verid mjog
6flugar vid ad utvikka starfssvid sitt og nyta pannig betur vidteka menntun
sina og reynslu. Ljosmadur hafa tekid yfir skimanir fyrir leghalskrabba-
meini, beett vid sig menntun i nyburaskodunum, um getnadarvarnaradgjof
og i kjolfarid fengio réttindi til avisana 4 getnadarvarnalyfjum.

Ljosmaedur hafa komid ad pjonustu vid folk i frjosemismedferdum,
rannsakad og latid sig varda breytingaskeid kvenna. Komid ad utgafu
freosluefnis & mjog fjolbreyttu formi, svo sem med bokautgafu,
beeklingum, haldid uti vefsidum, bodid upp 4 hladvorp, 6pp og greinaskrif
badi i dagblodum og vefmidlum peirra. Einnig aukid trval namskeida
fyrir verdandi foreldra.

Lj6ésmadur hafa 1atid sig jadarsetta skjolsteedinga varda med addaunar-
verdum hztti og batt verulega i pjonustu vid pann hop og framtidin lofar
goou. Ljosmaedur hafa unnid ad pvi ad bjoda upp 4 fjolbreyttari valkosti
pegar kemur ad faedingarstad og nad ad styrkja stodir og imynd heima-
feedingarpjonustu. Ljosmadur hafa med samtakametti sinum komid af
stad jakvedri umredu um barneignarferlid i samfélaginu og i kjélfario
vitundarvakningu 4 mikilvagi ljosmodurstarfsins. Islenskar ljosmadur
hafa 1atid a0 sér kveda 4 erlendri grund, ljosmaedrarannsoknir eflast og
par med birtingar freedigreina i haskolasamfélaginu. beer hafa tekid ad sér
meira af stjdrnunarstdrfum og hafa ahrif & politiskum vettvangi.

Ljosmodurstarfid er kvikt, pad er skemmtilegt, gefandi og gridarlega
fjolbreytt.

Vondum okkur vid breytingar. Hofum pad avallt hugfast ad sjalfsmat
okkar endurspeglast Ut 4 vid. Pad er okkar ad vera metnadarfullar, vidhalda
menntun okkar og faerni og verd- setja svo pjonustu okkar i samreemi vid
pad. bad er audvelt ad gjaldfella starfsframlagio ef samstada ryrnar og pvi
avallt mikilveegt ad standa fostum fotum, allar sem ein - og vera einhuga i
a0 hlua ag stéttinni okkar.

Ast og friour:
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LSR er til stadar fyrir pig @ morgum helstu timamdtum zevinnar.
Sem sjédfélagi 6dlastu vidteek réttindi — kynntu pér pau a Isr.is.

Hja okkur geturdu lika fengid séreignarsparnad, sem er ekki adeins
bein launahaekkun fyrir pig, heldur lika ein besta sparnadarleid sem vol
er 4. Vid bjédum einnig fasteignalan, baedi verdtryggd og 6verdtryggd.

NU geturdu sétt um baedi séreignarsparnad og fasteignalan
a vefnum okkar. Kynntu pér malid a Isr.is.

{ LSR
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