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Visindadagur gedhjukrunar dagskra

11:45-11:50 Johanna Bernharosdottir, forstooumaour
fraedasvios i gedhjikrun:
Setning

11:50-11:55 Helga Jonsdottir, deildarforset
Hjukrunarfrzedideildar:
Avarp

11:55-12:10 Pordis Gerdur Jonsdottir og Daniel Helgason:
Tonlistaratrioi

12:10-12:30 Marianne E Klinke:
Rannsoknir 4 gaumstoli: Kliniskur gangur og reynsla
sjuklinga med gaumstol eftir heilablodfall

12:30-12:50 Jon Snorrason og Pall Biering: Hvad gerir
varnateymi heeft til ad takast & vid arasargjarna
sjuklinga?

12:50-13:10 Baldur V Karlsson: Vinnusidferdi og
samskiptaferni: Forystusaudurinn a golfinu

13.10-13.30 Margrét Eiriksdéttir: Tengsl pjonustu og medferdar
vid proun lifsgaeda og bata alvarlegra gedsjukra.
Rannsoknarazaetlun.

13.30-13.50 Rannveig Poll Pérsdéttir: Efling lifsgeda med
hopastarfi fyrir karla med langvinna gedrofssjukdoma -
Batasporin. Rannsoknarazetlun

13:50-14:10 Eydis Kristin Sveinbjarnardéttir: Studningur vid
fjolskyldur & sérheefori endurhafingargeddeild 4 Kleppi

14:10-14:30 Kaffihlé
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Visindadagur gedhjikrunar dagskra

14:30-14:50  Séley S Bender: Heilsutorg haskolanema: Askoranir og
teekifzeri

14:50-15:10  Guobjorg Sveinsdéttir: A0 vinna med raddir
15:10-15:30  Snzebjorn Omar Gudjonsson: Lidan og lifsgzedi folks

sem glimir vio punglyndi. Breytingar fra innldgn til ut-
skriftar 4 geddeild Sjukrahtssins & Akureyri.
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15:30-15:50  Sigridur Sia Jonsdottir: Ahrif af salraenni vanlidan,
félagslegum studningi og anagju i parasambandi 4 ut-
komu Gr medgongu og fadingu
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15.50-16:10  Ragna Kristmundsdéttir og Henny Hraunfjoro:
LEAN verkefni i bradapjonustu BUGL

16.10-16.15 Johanna Bernharosdottir, forstooumadur fraedasvios
i gedhjukrun: Visindadegi slitio

Fundarstjorar: Ina Rés Johannesdottir og Gudran Ulfhildur Grimsdéttir




Rannséknir 4 gaumstoli: Kliniskur gangur og reynsla sjiklinga med gaumstol
eftir heilabloofall

Marianne E. Klinke, nydoktor Hjikrunarfrzedideild Haskoli Islands og
hjukrunarfraedingur a taugadeild Landspitala haskolasjukrahisi.

Inngangur: Gaumstol er algeng tauga- og vitsmunaleg roskun eftir heilablodfall i
heegra heilahveli. Gaumstol hefur neikvaed ahrif & drangur endurhafingar. Innsyn i
reynslu, askoranir og afdrif er mikilvaeg pegar hjukrun sjiklinga med gaumstol er
skipul6gd.

Meginmarkmid: Studla ad auknum skilningi 4 gaumstoli sem getur nyst i sam-
skiptum hjukrunarfreedings og sjiklings. Einnig ad varpa 1josi 4 adferdir sem hagt er
ad proa til ad meta og medhdndla gaumstol.

Adferd: Kynntar verda: (1) Fyrirbarafreedileg rannsoékn 4 12 sjiklingum innan 21
daga fra heilabloofalli; lyst er ahrifum gaumstols & upplifun og reynslu sjuklinga. (2)
Blondud rannsoknaradferd 4 15 sjuklingum; prof sem notud hafa verio til pess ad
meta gaumstol eru borin saman vid athuganir 4 daglegum ath6fnum sjuklinga eftir
utskrift af endurheefingu.(3) Kerfisbundid fradilegt yfirlit yfir 41 ihlutanir-
rannsoknir; greindar eru leidir til pjalfunar sem innleida ma & sjukradeildum.
Nidurstédur: (1) Horfa ma & reynslu sjuklinga med gaumstol ut fra hugtakinu ,,ad
rétta vinstri hlidina af*. Pad felur i sér eftirfarandi undirpemur: (i) 6raunveruleg
vitund af pvi sem er vinstra megin og (ii) tilkoma nys veruleika. (2) Catherine Berge-
go-matstekid, sem metur ahrif gaumstols & daglegar athafnir, reyndist ekki greina
mikilveegar askoranir sem sjuklingar med gaumstol standa andspaenis i daglegu lifi.
Hefobundinn urlestur Ur stjornuleitarprofinu og eftirgeromyndarprofinu greindu ekki
vaegt gaumstol. (3) Nidurstodur syndu 11 ihlutanir sem hjikrunarfraedingar geta
notad.

Alyktun: Hjukrunarfraeedingar purfa ad skima fyrir- og bregdast vid gaumstol 4 fag-
legan hatt. Val 4 medferdarirredum a ad taka tillit til einstaklingsbundinna tak-
markana. Naudsynlegt er ad sannreyna skimunaradferdir, préa matsadferdir og profa
ihlutanir { framtidarfrannsoknum.

Visindadagur gedhjikrunar 2016 er
skipulagdur af:

Styrihopi fagrads i gedhjukrun

Rannsdknastofnun i hjukrunarfradi
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Veggspjold utdrzettir

Kerfisbundin préun forvarnarnamskeios
Johanna Bernharosdoéttir, lektor, Hjukrunarfraedideild Haskéla Islands

Um 23% ungs folks 4 Islandi stundar haskélanam og par af eru um 62% konur.
Nam i haskola getur verid uppspretta breytinga i lifi einstaklingsins og veitir
honum badi tekiferi og dskoranir. A sama tima geta haskolastadentar fundid
fyrir salreenni vanlidan sem tengist proskaferli peirra og krofum eda alagi sem
tengjast ndmi i haskola. Rannsoknir syna ad salren vanlidan i formi punglyndis
og/eda kvida er algeng medal haskolastudenta, sérstaklega kvenna og yngri
namsmanna. Hins vegar faer adeins litill hluti peirra sem finna fyrir salreenni van-
lidan heilbrigdispjonustu, sem bendir til pess ad breitt bil sé¢ 4 milli parfa nams-
manna fyrir pjonustu og peirrar pjonustu sem peir raunverulega njota.

Tilgangur pessa verkefnis folst i ad proa stutt forvarnarnamskeid sem byggir a
hugraenni atferlismedferd til ad daga ur eda koma i veg fyrir salrena vanlidan
medal islenskra kvenstidenta. Auk pessa var skrifud handbok sem badi
nemendur og kennarar unnu med . Til ad proéa namskeidid var farid eftir likani
van Mejel o.fl. um kerfisbundna proun ihlutana. Likanid byggist & eftirfarandi
fjorum stigum: 1. Skilgreiningu vandamals eda vidofangsefnis 2. Sofnun
upplysinga um undirstédu peetti sambearilegra urraeda m.a. med lesefnisleit og
eigindlegum nalgunum, 3. Namskeidid/ihlutunin er pvi naest honnud a grundvelli
pessa og byggir a4 kenningu og nidurstodum lesefnisleitar, 4. Thlutunin er for-
profud med eigindlegum og megindlegum adferdum.

A grundvelli ofangreinds vinnuferlis, p.e. likani van Mejel o.fl., hefur ndmskeidid
og handbdkin verid endurskodud og breytt litillega til frekari préunar og
profunar. Megin breytingin felst 1 pvi ad bett verdur vid einum tima vid nam-
skeidid, sem var fjogur skipti, og par med gefst meiri timi fyrir namsefnid og
umradur um pad.

Hvad gerir varnateymi heeft til ad takast a vio arasargjarna sjuklinga?
Jon Snorrason, sérfraedingur i gedhjikrun 4 Landspitala haskélasjukrahisi og
Pall Biering, désent vid Hjiikrunarfraedideild Haskola fslands.

Inngangur: Starfsfolk geddeilda er i hopi peirra starfsstétta sem oftast verdur fyrir
ofbeldi i vinnu sinni. Ein af mérgum adferoum til ad fyrirbyggja og stodva ofbeldi
sjuklinga 4 geddeildum er ad fa sérhaeft teymi til ad réa og/eda halda sjiklingum
kyrrum med handafli. A geddeildum Landspitalans er teymi (varnarteymi)
sérpjalfads starfsfolks falid ad takast & vid krefjandi adstedur eins og ad rda arasar-
gjarna sjuklinga, halda peim kyrrum, flytja pa & milli sveda o. s. frv. Hugmynda-
freedin sem varnarteymid teymid stydst byggist einkum & ad fa sjuklinginn til
samvinnu, ad halda sjuklingi kyrrum sé sidasta urredid til ad rdéa hann og valda
sjuklingi ekki sarsauka. Tilgangur rannsoknarinnar var ad kanna hvad gerdi varnar-
teymi heeft til ad takast & vid arasargjarna sjuklinga.

Aofero: Viotol foru fram vid 12 feera starfsmenn i varnarteyminu um hvad gerdi
varnarteymi heft til ad takast &4 vid erfid verkefni eins og ad stodva ofbeldi. Ad-
ferdarfradi rannsoknarinnar var grundud kenning.

Nidurstodur: Oruggt teymi redur mestu um pad hvort teyminu tekst ad leysa af
hendi verkefni sem pvi er falid. Oruggt varnarteymi byggist 4 ad teymisfélagar treysti
teyminu, ad teymisfélagar bui yfir videigandi feerni og ad skipt sé um teymisfélaga
eftir adstadum.

Alyktun: battir sem snta ad 6flugu teymi og godri teymisvinnu skipta mestu mali ad
aliti patttakanda rannsoknarinnar um pad hvort teyminu tekst ad leysa af hendi
krefjandi verkefni. Leggja parf aherslu 4 teymisvinnu i pjalfun starfsfolks i varnar-
teyminu.



Vinnusidferdi og samskiptafzerni: Forystusaudurinn a gélfinu
Baldur V. Karlsson, Verkefnastjori 4 6ryggis- og réttargedpjonustu, Kleppi.

Inngangur: Tengsl eru 4 milli hvernig sjuklingum lidur og hvernig heilbrigdisstarfs-
folk & i samskiptum vid pa. Einnig hafa samskipti starfsfolks sin & milli bein ahrif &
starfsanagju peirra.
Adferd: 1 pessu erindi verdur farid yfir 20-60-20 16gmalid sem kynnt var til ségunnar
af Dr. Rod Napier og byggir 4 hinu freega Pareto 16gmali. I stuttu méli segir 16gmalid
a0 innan skipulagsheilda eru um 20% starfsmanna neikveedir gagnvart vinnustadnum,
20% starfsmanna jakvaedir og 60% starfsmanna geta farid hvorn veginn sem er. Farid
verdur yfir yrt og oyrt samskipti og hluttekningu sem er skilgreind sem heefileikinn til
ad setja sig i spor annarra. A9 lokum verdur farid yfir muninn & stjéornun og forystu.
Niourstada og alyktun: Neikvaedi hluti starfshopsins fer oft of mikla athygli fra
stjornendum. Ef ekki er hlud ad meirihluta starfsmanna og pau tengd hinum jakvadu
20 prosentum er hetta 4 ad starfsandinn versni og vinnusidferdio laekki.



LEAN verkefni i bradapjonustu 4 BUGL

Ragna Kristmundsdoéttir sérfraedingur i gedhjikrun barna og unglinga 4 Land-
spitala haskolasjikrahisi og Henny Hraunfjord hjikrunarfrzedingur og fjol-
skyldumedferdarfraedingur a4 Landspitala haskdlasjikrahusi

i 1josi pess ad bradleiki pjonustu BUGL hefur verid ad aukast sidastlidin ar, midar
naverandi lykilverkefni BUGL ad pvi ad bradapjonustan verdi markvissari og fjol-
skyldumidadri. Adal komuastadur i bradateymi BUGL eru depurdareinkenni med
sjalfsvigshugsunum og/eda sjalfskada. Oft er saga um alvarleg af6ll. bvi er mikil-
vaegt ad adlaga pjonustuna ad porfum pessa hops og veita heildraena medferd sem
gagnast baedi bornunum og fjdlskyldum peirra. bvi var akvedid ad nyta LEAN
hugmyndafraedina til ad innleida tvenns konar medferd, annars vegar dialektiska at-
ferlismedferd (DAM) og hins vegar tengslamidada fjolskyldumedferd (ABFT).

LEAN eda straumlinustjérnun er hugmyndafradi sem 4 uppruna sinn i bila-
verksmidjum Toyota. A sidasta aratug hefur straumlinustjornun verid innleidd i heil-
brigdispjonustu vida um heim. Peir spitalar i Evropu og Bandarikjunum sem Land-
spitali vill mida sig vid vinna ad ferlaproun med adferdafraedi Lean Healthcare og
hafa nad miklum arangri a sidustu arum. Lean eda straumlinustjornun er adferda- og
hugmyndafredi sem vinnur markvisst ad pvi ad minnka séun i ferlum og auka
pannig 6ryggi og gadi i pjonustu spitalans og beeta rekstur. Sjuklingurinn er i nd-
vegi og allir starfsmenn hvattir til ad vinna ad stodugum umbotum i starfi sinu og
starfsumhverfi.

betta nyja medferdarferli er nil pegar komid i gagnid, en er { stodugri préun
med pad ad markmidi ad veita skjolstedingum okkar sem skilvirkasta og besta
pjonustu.

Tengsl pjonustu og medferdar vio proun lifsgeda og bata alvarlegra gedsjikra.
Rannséknarazetlun.
Margrét Eiriksdéttir sérfraedingur i hjukrun a Landspitala haskélasjukrahusi

Inngangur: Einstaklingum med gedrofssjukdoma gengur misvel ad na bata en um
helmingur peirra sem greinast med gedrofssjukdém fa adeins eitt veikindatimabil 4
@vinni. Adrir f4 endurtekin veikindatimabil eda verda aldrei einkennalausir. Synt
hefur verid fram 4 ad bati og lifsgeedi peirra sem hafa langvinna eda endurtekna
gedrofssjikdoma eru medal annars undir pvi kominn ad peir og fjolskyldur peirra fai
uppfylltar margpeettar pjonustuparfir sem eru til komnar vegna veikindanna. Einnig
er mikilvaegt fyrir bata ad sjuklingarnir njoti langvarandi og trausts medferdar-
sambands og fullnagjandi félagslegs studnings. Megintilgangur rannsoknarinnar er
a0 varpa ljosi & hvernig lifsgaedi einstaklinga med alvarlega eda endurtekna gedrofs-
sjukdoma tengjast medferd og studningi sem peim og fjolskyldum peirra er veitt af
halfu heilbrigdis- og félagspjonustu 4 Islandi.

Adferd: Urtak rannsoknarinnar verda einstaklingar sem greindir hafa verid med
gedrofssjikdoma i a.m.k. 2 ar. Leitad verdur eftir patttoku peirra sem stunda endur-
hafingu 4 gedsvidi Landspitalans pegar gagnadflun hefst og peirra sem munu
leggjast inn & mottokugeddeildir gedsvids Landspitala & fyrsta ari gagnadflunar.
Endurteknar malingar verda gerdar hja sému einstaklingum, alls prisvar sinnum med
8 manada millibili. Eftirtalin meliteeki verda notud: Heilsutengd lifsgadi (H.L.
profid), Camberwell Assessment of Needs (CAN), Studningur og fredsla vid jol-
skyldur (ICE-FPSQ) auk spurningalista sem spyr um edli og varanleika medferdar-
tengsla vid nanasta medferdaradila.

Samantekt: Med tulkun nidurstadna verda leiddar likur ad pvi hvernig studningur og
medferd vid Islendinga med alvarlega eda langvinna gedsjukdoma svarar porfum
peirra og tengist bata peirra og lifsgedum. Ef tilefni gefst verda settar fram tillogur
a0 urbotum i heilbrigdis- og félagspjonustu.



Efling lifsgzeda med hépastarfi fyrir karla med langvinna gedrofssjikdoma -
Batasporin. Rannséknarazetlun.

Rannveig Poll Porsdottir, Eydis Kr. Sveinbjarnardottir, Margrét Eiriksdéttir,
Gudrin Gudmundsdéttir, Birna Oskarsdétti, Hélmfridur Margrét
Bjarnadottir og Rakel Dégg Sigurdardéttir hjukrunarfraedingar gongudeild
gedsvios Landspitala haskélasjikrahuss Kleppi.

Inngangur: Lifslikur einstaklinga med gedrofssjukdoma eru umtalsvert lagri en
annarra hopa eda um 15-20 ar. Sa heilbrigdisvandi sem pessi hopur stendur frammi
fyrir, fyrir utan gedsjukdominn, er t.d. aukin heetta 4 hjarta- og @dasjukdomum og
sykursyki. Orsakir eru fyrst og fremst aukaverkanir gedrofslyfja, 6heilbrigdur lifsstill
og skert adgengi ad heilbrigdispjonustu og heilsueflandi urreedum. Rannsoknir hafa
synt ad medferdir er mida ad lifstilsbreytingum skila arangri i beettu likamlegu
heilsufari og auknum lifsgeedum. Langtima nalgun sérhaforar atferlis- og hopmed-
ferdar asamt fraedslu er samkvamt rannsoknum talin badi arangursrik og hagkvaem.
A gongudeild gedsvids 4 Kleppi eru um 200 einstaklingar i pjonustu hjikrunar-
freedinga og flestir med gedrofssjukdoma og margir med ofangreindan heilsufars-
vanda. Parfir pessa hops fyrir sérhefoa medferdarnalgun til pess ad takast a4 vid
pennan vanda eru ad 6llum likindum Suppfylltar samkvaemt klinisku mati hjukrunar-
freedinga. bvi var akveodid ad radast i pad verkefni ad bjoda nytt urraedi til pess ad
mata betur pessum porfum og mzla arangur pess.

Adferd: Megin tilgangur rannsoknarinnar er ad kanna avinning sérhaeforar fraedslu-
og hopmedferdar sem midar ad pvi ad beeta likamlegt heilsufar og lifsgaedi. Valid
verdur 1 tvo hopa med tilviljanakenndri adferd og verdur urtakid karlar 25 - 55 éra
med greindan gedrofssjukdom. Samanburdarhopur mun fa hefdbundna gdongu-
deildarpjonustu en rannsoéknarhopurinn sérhaefda fraedslu- og hopmeoferd. Eftirtalin
meliteeki verda notud: RAI-CMH, Heilsutengd lifsgadi og DASS auk hefdbundins
georofslyfjaeftirlits og arangur borinn saman vid samanburdarhopinn.

Samantekt: fhlutunarrannsokn af pessu tagi hefur ekki verid framkvamd a fslandi
ad pvi er vid vitum en stefnt er ad pvi ad fyrstu Batasporahoparnir hefjist haustid
2016.

Ahrif af salrzenni vanlidan, félagslegum studningi og anzegju i parasambandi 4
utkomu ur medgongu og faedingu.

Sigriour Sia Jonsdottir, 1josmo6dir, doktorsnemi og lektor a Heilbrigoisvisinda-
svioi Haskolans 4 Akureyri, Marga Thome, professor emerita, Hjiukrunar-
fraedideild Haskola islands, Péra Steingrimsdottir, professor og yfirleeknir
Kvennadeild Landsspitalans og Laknadeild Heilbrigodisvisindasvios Haskdla
Islands,

Inngangur: A medgongu gengur kona i gegnum adlogunarferli og edlilegt er ad
hun leiti studnings i hja maka og félagskerfi sinu. Rannséknin er doktorsverkefni
fyrsta hofundar. Markmid er ad meta hvort barnshafandi konur sem glima vio sal-
reena vanlidan telji sig f4 minni félagslegan studning og séu Oanagdari i par-
sambandi sinu en konur sem ekki finna fyrir salreenni vanlidan. Einnig verdur
skodad hvort mun er 4 vandamalum 4 medgdngu eda i fedingu. | erindinu verdur
greint fra nidurstdoum i fyrsta hluta rannséknarinnar og kynnt fraedigrunnur og
gangasdfnun fyrir annan og pridja hluta hennar, sem fjalla um samanburd a med-
gongu og faedingu kvennanna.
Adferd: Gogn i rannsokninni eru stoolud gedgreiningarviotdl vid 562 barnshafandi
konur og skrdd gogn frda medgoéngu og faedingu peirra, pegar paer téku patt i
rannsOkninni ,,Gedheilsa kvenna og barneignir®. Konurnar voru skimadur & med-
gongu med DASS og EDS/EPDS og greindu 360 fra salrenni vanlidan, en 202
myndudu samanburdarhop.
Nidurstoour: Konur sem glimdu vid salrena vanlidan skorudu haest & streitu-
kvardoa DASS. Fjolbreytuadhvarfsgreining syndi ad peer, voru éanagdari i par-
sambandi sinu po svo ad ekki veri markteekur munur vardandi studning fra maka.
Tengsl fundust milli niverandi vanlidan og reykinga a medgongu, atvinnupatttoku,
menntunnar og fyrri sdgu um salrena vanlidan. Tengsl fundust einnig milli van-
lidanar og sambudarforms.
Alyktanir: Nidurstodur ur fyrsta hluta rannsoknarinnar benda til pess ad med pvi
ad meta samfélagslega stodu barnhafandi konu og samband hennar vid maka megi
nalgast upplysingar um salrena lidan hennar.



Lidan og lifsgzedi folks sem glimir vio punglyndi. Breytingar fra innlogn til
utskriftar a geddeild Sjukrahussins 4 Akureyri.

Snzbjorn Omar Gudjénsson, hjikrunarfraedingur M.Sc./Diploma i
geohjukrun/B.Sc., Dr. Eydis Kristin Sveinbjarnardéttir og Dr. Ragnheidour
Harpa Arnardéttir

Inngangur: bunglyndi veldur pjaningum og skerdir lifsgaedi. Medferdarmarkmid
bradageddeildar Sjukrahussins & Akureyri (SAk) eru ad bata lidan, efla sjalfshjalp
og auka lifsgeedi. Fjolskylduhjukrun bidur innleidingar & SAk.

Markmid rannsoknarinnar voru ad lysa breytingum & punglyndi, kvida, streitu og
heilsutengdum lifsgeedum (HL) vid dvdl & geddeild SAk, hja folki med alvarlegt
punglyndi. Einnig hvort kvidastig vid innldgn, kyn eda timi fra sjitkdomsgreiningu
hefoi ahrif 4 breytingarnar og hvort fjolskyldustudnings gaetti i medferdinni.
Adfero: Rannsoknaradferdin var lysandi med melingum vid innldgn og utskrift.
bunglyndi, kvidi og streita voru mald med DASS og HL med islenska HL-profinu.
Fjolskyldustudningur var maldur med ICE-FPSQ. Urtakid spannadi 12 manada
timabil.

batttakendur voru 65 (42 konur) af 73 mogulegum (89%), medalaldur var 36,3
(£15,3) ar.

Nidurstédur: Punglyndi minnkadi um 18,8 (+11,2) stig, kvidi um 10,6 (+ 8,8) stig
og streita um 14,5 (£9,6) stig, en HL hakkudu um 14,4 (+ 10,3) stig, p < 0,001 fyrir
allar breytingar. bannig ferdist lidan fra mjog alvarlegu astandi vid innlogn yfir &
midlungsstig vid utskrift. Mjog alvarlegur kvidi vid innlogn lengdi dvolina um 4,6
(+ 1,7) daga (p = 0,025). Bati var hvorki hadur kyni né tima fra sjukdomsgreiningu,
en konur h6fou meiri kvida og streitu vid innldgn en karlar (p < 0,01) og HL karla
meldust legri en kvenna badi vid innldgn og utskrift (p < 0,01). Fjol-
skyldustudningur meldist 39,9 (£14,6) stig, af 70 mogulegum.

Alyktun: Lidan og lifsgaedi voru mun betri vid utskrift en innlogn og fjol-
skyldustudnings getti allnokkud, pott fjolskylduhjukrun hafi ekki verid formlega
innleidd. Kvidastig vid innldgn hafdi ahrif 4 dvalarlengd.

Studningur vio fjolskyldur 4 sérhaefori endurhzaefingargeodeild 4 Kleppi

Dr. Eydis K Sveinbjarnardoéttir deildarstjori 4 Landspitala haskélasjikrahusi
og Margrét Manda Jonsdottir, adstodardeildarstjéri 4 Landspitala haskéla-
sjukrahusi

Inngangur: Kliniskar leidbeiningar mela med fjolskylduvinnu og -studningi i
tengslum vid medferd sjuklinga med gedrofssjuikdéma og vimuefnavanda/fikn. Fjol-
skyldustudningur felur i sér stuttar styrkleikamidadar medferdarsamradur og fraedslu
til fjolskyldna. Studningurinn byggir & hugmyndafredi Calgary fj6lskyldulikansins
og nidurstddum rannsokna a innleidingu fjolskylduhjukrunar & Landspitala. Markmid
er a0 leggja mat & innleidingu fjolskyldustudnings 4 10 ruma sérhafori endur-
hafingargeddeild par sem sjuklingar eru ad fast vid gedrof og vimuefnavanda/fikn
Adferd: Lysandi adferdarfraedi par sem skraning hjukrunar a fjolskyldustudningi a
arunum 2011-2012 og 2013-2014 er borin saman.

Nidurstédur: Skv. skraningu hjukrunar pa er munur 4 fj6lskyldumidadri pjonustu a
sérhafori endurhafingargeddeild & milli aranna 2011 og 2014. Hjukrunarfredingar &
arinu 2011 virdast ekki hafa lagt aherslu & fjolskyldustudning skv. skraningu
hjikrunar. A arinu 2014 virdast hjukrunarfredingar hins vegar vinna meira fjol-
skyldumidad sem kemur skyrt fram i skraningu hjukrunar. Hjikrunargreiningin
roskun a fjolskyldulifi var notud tvisvar sinnum & arinu 2011 en 165 sinnum arid
2014.

Alyktun: Innleiding 4 markvissum fjolskyldustudningi 4 sérhaefori endurhafingar-
geddeild kemur fram i skraningu hjikrunar.  Hjikrunargreiningar og skradir
verkpettir benda eindregid til pess. Pad ma etla ad fjolskyldur sem fa pjonustu a
sérhaefori endurhafingargeddeild fai fredslu og tilfinningalegan studning. Fjol-
skyldupjonusta SEG sem er pverfaglegt verkefni er i sifelldri préun og endurskodun.



Heilsutorg haskélanema: Askoranir og teekifeeri
Soley S. Bender, professor Hjikrunarfraedideild Haskola Islands

Arid 2010 hofst undirbuningur & heilbrigdisvisindasvidi (HVS) Haskola slands (HI)
a0 pverfredulegu nami nemenda med skipun styrihdps er hafdi fulltraa fra atta freedi-
greinum HVS. Fra upphafi var 16gd ahersla a ad skapa kliniskar adstedur fyrir
nemendur til ad vinna saman ad pvi markmidi ad baeta heilbrigdi pjonustupega
(nemendur vid HI). Logd var ahersla 4 ad fara nyjar leidir til ad skapa pverfradilegan
kliniskan vettvang fyrir nemendur HVS og taka mid af samfélaginu og porfum pess
og bjoda haskélanemum vid Hi heilbrigdispjonustu undir leidsogn kiniskra leidbein-
enda. [ pessu folust ymsar askoranir en jafnframt morg tekiferi. Pad var mikil
askorun ad fara ut fyrir ramma hefobundins klinisks nams pvi enginn kliniskur vett-
vangur var til stadar sem baud nemendum fra atta fraeedigreinum ad vinna saman ad
pvi sameiginlega markmidi ad studla ad heilbrigdi pjonustupega. I verkefninu folust
jafnframt ymiss tekifeeri sem tengdust pvi ad finna leidir svo unnt yrdi ad skapa
pessar nyju adstedur. Ad auki reyndist pad mikil askorun ad lita &4 haskolasamfélagid
og nemendur innan pess sem markhop fyrir heilbrigdispjonustu. Pad hafoi ekki verid
gert adur. [ pvi vinnuferli voru jafnframt taekiferi sem folust i pvi ad finna leidir til
a0 syna fram & ad pessi markhopur hefdi sérstaka porf fyrir heilbrigdispjonustu. Til-
koma Heilsutorgs haskolanema sameinadi petta tvennt. Starfsfolk Heilsugaslu
Glasibajar tok fagnandi 4 moti pessu nyja verkefni. Pad parf areoni, kjark og por ad
fara nyjar leidir og med undirritun samstarfssamnings milli Heilsugeslu hofud-
borgarsvadisins og Haskéla fslands 2014 var sampykkt, til priggja ara, ad vinna sam-
eiginlega ad pessu mikilvaega verkefni.

A0 vinna med raddir
Gudbjorg Sveinsdottir, gedhjikrunarfraedingur 4 Landspitala haskélasjikra-
husi

Inngangur: Undanfarin ar hefur vinna med folk sem heyrir raddir tekid stakka-
skiptum. Fra poggun til prounar trreda sem ekki eingdngu fagfolk, heldur notendur
hafa komid ad. Frumkvodlar hafa verid hollenski gedlaeknirinn Marius Romme og
mannfraedingurinn Sandra Escher. Margar kenningar eru um orsakir radda og margir
sogufraegir einstaklingar hafa heyrt raddir. Talid er ad allt ad 10% folks heyri raddir
og adeins pridjungur peirra er vidlodandi gedheilbrigdiskerfid. Prounin hefur verid
fra pvi ad horfa eingéngu 4 raddir sem einkenni gedsjukdoms til salfélagslegra
vidhorfa, jafnvel vidhorfa sem telja fyrirberid edlilega, en 6venjulega breytu i mann-
legri hegdun. Meginstefid er ad na stjorn a réddunum, skapa tengsl vid paer og ad
bati er mogulegur.

Meginmal: Reatt verdur um kenningar Romme og Escher, hvernig vinnan er
skipul6gd og utfeerd med notendum. Lyst er tekni og inngripum sem préud hafa
verid og hafa verid hjalpleg i vinnu med m.a. skjolstedingum samfélagsgedteymis
sem hafa viljad vinna med ad na stjorn og tengslum vid raddir sinar og upplifanir.
Einnig verdur stuttlega greint fra 7. alpjodlegu radstefnu Intervoice Online sem eru
samtok raddaheyranda og peirra sem vinna vid ad rannsaka og proa Urredi tengd
raddaheyrn. Pau samtdk voru stofnud 2007 og hafa ad markmioi ad freeda samfelog
um tilgang radda, draga ur fafredi og kvida og tryggja ad raddaheyrendur ,
adstandendur, fagfolk og almenningur kynnist pessari nyju nalgun.



