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Ágrip  
 

Í þessari ritgerð er fjallað um hvernig og hvers vegna sjúkraliðastéttin varð til og um 

tilurð Sjúkraliðafélags Íslands. Sjúkraliðanám var sett á laggirnar til að koma til móts 

við mikinn hjúkrunarkvennaskort sem var á Íslandi á fyrri hluta sjöunda áratugs síðustu 

aldar. Til að námið yrði mögulegt varð að breyta hjúkrunarlögum og skapa í þeim leyfi 

fyrir nýja stétt. Það var gert árið 1965 og var sérstaklega horft til Norðurlandanna í þeim 

efnum.  

Menntun sjúkraliða hefur tekið stórkostlegum breytingum, námið stóð upphaflega 

í átta mánuði og kennt var á sjúkrahúsunum. Árið 1975 var stofnaður sérstakur skóli, 

Sjúkraliðaskóli Íslands en hann var lagður niður árið 1990. og Þá fluttist öll kennsla 

sjúkraliðanema í fjölbrauta- og verknámsskólana en í dag tekur námið þrjú ár innan 

sama kerfis. Starf sjúkraliða hefur tekið litlum breytingum miðað við hvað námið hefur 

lengst og orðið viðameira. Þó hefur starfssvið sjúkraliða aðeins víkkað út á síðustu 

árum, þ.e.a.s. þeir starfa á fleiri sviðum en hjúkrun og undir fleirum en 

hjúkrunarfræðingum. Valdastrúktúrinn innan spítalanna hefur breyst á síðustu árum og 

áratugum, bæði eru fleiri stéttir sem starfa innan sjúkrahúsanna en að auki hafa fleiri 

yfirmenn bæst í hópinn.  

Sjúkraliðafélagið var stofnað hálfu ári eftir útskrift fyrstu sjúkraliðanna, þá sem 

fagfélag en stéttarfélag sjúkraliða var ekki stofnað fyrr en árið 1991. Sjúkraliðafélagið 

barðist fyrir sérlögum fyrir sjúkraliða og náðist það í gegn árið 1984. 

Sjúkraliðafélagið sem stéttarfélag sér um kjaramál fyrir hönd sjúkraliða en fjallað er 

um þrjár kjarabaráttur sem sjúkraliðar og Sjúkraliðafélagið fóru í. Uppsagnir sjúkraliða 

árin 1982 og 1986 og verkfall sem sjúkraliðar fóru í árið 1994 en það stóð í sléttar sjö 

vikur.  
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Inngangur 

Í þessari ritgerð verður fjallað um hvernig ný starfsstétt í hjúkrun, sjúkraliðar, varð til á 

sjöunda áratug síðustu aldar, og aðstæður hennar og kjör á fyrstu áratugunum. Allt frá 

því ég man eftir mér hefur hjúkrun heillað mig. Móðir mín er sjúkraliði og þegar ég var 

mjög ung fór ég með henni í vinnuna á Landspítalann þegar leikskólinn var lokaður og 

hún fékk ekki pössun fyrir mig. Ég gerði mér enga grein fyrir muninum á 

hjúkrunarkonunum og sjúkraliðunum enda skipti það í sjálfu sér ekki máli, þetta voru 

allt konur sem sinntu starfi sínu af kostgæfni. Sjálf útskrifaðist ég sem sjúkraliði árið 

1993. Því stendur þetta ritgerðarverkefni mér mjög nærri og á ég erfitt með að vera 

fullkomlega hlutlaus í umfjöllun um menn og málefni, þótt ég leitist við að gæta 

jafnvægis og sanngirni.  

 Saga sjúkraliða og Sjúkraliðafélags Íslands er rakin í tímaröð og er ritgerðinni 

skipt í fimm kafla sem hver um sig er nokkuð sjálfstæð heild. Í fyrsta kafla er skoðað 

hvernig ný stétt verður til. Á fyrri hluta sjöunda áratugarins var mikill 

hjúkrunarkvennaskortur á Íslandi og náði Hjúkrunarkvennaskólinn ekki að útskrifa nógu 

margar hjúkrunarkonur til að anna eftirspurn. Ástandið í hjúkrunarmálum var orðið 

alvarlegt og eitthvað varð að grípa til bragðs. Til að skilja þörfina fyrir nýja stétt verður 

að skoða forsögu hjúkrunar á Íslandi.  

 Tvær konur tengjast sjúkraliðastéttinni órjúfanlegum böndum, þær Ragnheiður 

Guðmundsdóttir, augnlæknir og Ingibjörg R. Magnúsdóttir, hjúkrunarfræðingur sem 

kalla má guðmóður sjúkraliða. Ingibjörg lagði grunninn að því hvernig og hversu langt 

námið skyldi vera og útskrifaði fyrstu sjúkraliðana. Til að ný stétt yrði til í hjúkrun varð 

að breyta hjúkrunarlögum sem var gert árið 1965. En var nauðsynlegt að búa til nýja 

stétt, dugði ekki að hafa hjúkrunarkonurnar og aðstoðarfólk þeirra?  

Í öðrum kafla fjalla ég um þróun sjúkraliðanámsins. Nám sjúkraliða kallaðist 

sjúkrahjálp, en í upphafi tók námið átta mánuði og var eingöngu kennt innan 

sjúkrahúsanna en smátt og smátt lengdist námið. Árið 1975 var Sjúkraliðaskóli Íslands 

stofnaður en við það færðist nám sjúkraliða frá sjúkrahúsunum í hann. En ári áður höfðu 

verið sett ný lög um skólakerfi, það var einfaldað en um leið búið til nýtt kerfi – 

fjölbrautakerfið. Fjölbrautaskólinn í Breiðholti var fyrsti skólinn í þessu nýja kerfi og 

varð jafnframt fyrstur til að fá leyfi til að kenna sjúkraliðanemum. Í lok kaflans verður 

fjallað um framhaldsnám sjúkraliða, en fremur treglega gekk að fá það í gegn á fyrstu 

áratugunum.  
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Í þriðja kafla er síðan fjallað almennt um störf sjúkraliða. Starf þeirra hefur í sjálfu 

sér breyst lítið frá upphafi, þeir sinna almennum hjúkrunarstörfum en þó hefur starfssvið 

þeirra aukist. Í dag starfa þeir undir fleirum en hjúkrunarfræðingum og vinna á fleiri 

sviðum en hjúkrunarsviðinu. Að auki verður valdastrúktúrinn innan sjúkrahúsanna 

kannaður og samskipti sjúkraliða við aðrar stéttir og ráðuneyti skoðuð.  

Í fjórða kafla er fjallað um Sjúkraliðafélag Íslands allt frá stofnun þess sem 

fagfélags til þeirra breytinga sem urðu á því árið 1991 þegar félagið varð stéttarfélag. 

Mikið deilumál kom upp 1974 þegar svokallaðir „gerviliðar“ útskrifuðust sem 

sjúkraliðar af Kleppsspítala en deilan snerist um það hvort þeir ættu að fá aðgang að 

félaginu eða ekki. Formaður félagsins var sannfærður um að mál „gerviliðanna“ gæti 

klofið félagið. Sjúkraliðar fengu löggildingu árið 1984 sem varð til þess að þeir störfuðu 

ekki lengur undir hjúkrunarlögum. Árið 1991 urðu miklar breytingar á 

Sjúkraliðafélaginu þegar það varð stéttarfélag og tók samningsréttinn yfir til sín. 

Í fimmta og lokakaflanum er fjallað um kjarabaráttu sjúkraliða og félagsins. Í 

upphafi hafði félagið ekki mikið að segja um kjaramál enda voru sjúkraliðar í mörgum 

stéttarfélögum. Í kaflanum verður fjallað um þrjár kjaradeildur sjúkraliða. Uppsagnir  

sjúkraliða árin 1982 og 1986 og verkfall sem sjúkraliðar fóru í árið 1994 en það stóð í 

sjö vikur og hafði mikil áhrif á samfélagið.  

Þessi ritgerð er að vissu leyti frumrannsókn á sjúkraliðum og Sjúkraliðafélagi 

Íslands. Engin ritgerð eða bók um sjúkraliða eða félagið hefur verið skrifuð, fyrir utan 

Sjúkraliðar á Íslandi 1966–1996, sem Sigurður Hermundarson ritstýrði, en sú bók er 

fyrst og fremst sjúkraliðatal en ekki eiginleg saga sjúkraliða. Þær frumheimildir sem eru 

notaðar í þessari ritgerð eru m.a. frá Sjúkraliðafélagi Íslands, Þjóðskjalasafni Íslands 

sem átti nokkra kassa með bréfum sem fjalla um sjúkralið. Að mestu eru það 

bréfasamskipti sem ráðuneytið, Sjúkraliðafélagið, hjúkrunarfélögin og fleiri hafa átt í. 

Fundargerðabækur Rauða kross Íslands voru skoðaðar og eru notaðar í þessari ritgerð, 

Stjórnartíðindi og Alþingistíðindi eru líka mikilvægar heimildir, en í þeim sést vel 

hvernig þróun menntunar hefur verið. Ein heimild er frá Menntamálaráðuneytinu. 

Dagblöð og tímarit eru notuð en þau gefa góða mynd af sögu sjúkraliða og 

Sjúkraliðafélagsins en einnig eru netheimildir nýttar.  
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1. Upphaf hjúkrunar á Íslandi 
 

Upphaf hjúkrunar á Íslandi má segja að hafi verið þegar fyrsta menntaða 

hjúkrunarkonan kom til landsins 1889. Hjúkrunarkvennaskóli Íslands var stofnaður árið 

1931 og var þriggja ára nám og tóku hjúkrunarmál landsins miklum breytingum við 

það.
1
 Hins vegar náði Hjúkrunarkvennaskóli Íslands ekki að útskrifa nógu margar 

hjúkrunarkonur til að anna eftirspurn og voru hjúkrunarmálin komin í óefni árið 1962 

vegna þessa. Ragnheiður Guðmundsdóttir, augnlæknir varð fyrst til að benda á lausn á 

þessu vandamáli. Hún hafði farið til Bandaríkjanna og kynnst þar nýrri stétt í hjúkrun, 

„practical nurses“ sem fljótlega var farið að kalla sjúkraliða á íslensku, en hún taldi að 

með því að búa til nýja hjúkrunarstétt væri hægt að draga úr skorti á hjúkrunarkonum. 

Það var árið 1965 sem sjúkrahjálp, en svo nefndist nám sjúkraliða, hófst á Akureyri 

undir stjórn Ingibjargar R. Magnúsdóttur hjúkrunarkonu og útskrifuðust fyrstu 

sjúkraliðarnir árið 1966. Í þessum kafla verður fjallað um forsögu hjúkrunar, fyrstu 

hjúkrunarkonur á Íslandi og stofnun nýrrar starfsstéttar.  

 

1.2.  Fyrstu hjúkrunarkonurnar á Íslandi 
 

Um aldir hafði hjúkrun hvílt á herðum kvenna og var Ísland engin undantekning í þeim 

efnum. Þær sem önnuðust hjúkrun voru ómenntaðar, fæstar fengu kaup fyrir og 

aðhlynningin fór yfirleitt fram á heimili hins sjúka.
2
 

Störf hjúkrunarkvenna voru mörg og fjölbreytt, þær gerðu bókstaflega allt, þrifu, 

elduðu mat, þvoðu tau og önnuðust hinn sjúka. Þegar leið á 20. öldina varð menntunin 

betri, kröfur til hjúkrunarkvenna urðu meiri og með auknum framförum hefur 

hjúkrunarstarfið orðið æ umfangsmeira og flóknara. Hjúkrunarfræðingur nútímans 

vinnur mun vandasamara verk en hjúkrunarkonur gerðu áður og ber mun meiri ábyrgð.
3
 

Stétt hjúkrunarkvenna myndaðist þó ekki fyrr en töluvert var liðið á 20. öldina. 

Christophine Jürgensen var fyrsta menntaða hjúkrunarkonan sem starfaði á 

Íslandi, hún kom til landsins árið 1889 og hafði þá lokið hjúkrunarnámi frá Fredriksberg 

hospital og Kommunehospital í Kaupmannahöfn. Hún var ráðin yfirhjúkrunarkona á 

Holdsveikraspítalanum í Laugarnesi.
4
 

                                                             
1
 Þorbjörg Jónsdóttir, „Hjúkrunarkvennaskóli Íslands“, Tímarit hjúkrunarfélags Íslands 1960, bls. 10. 

2
 Lýður Björnsson, Saga Hjúkrunarskóla Íslands, bls. 13. 

3
 María Pétursdóttir, Hjúkrunarsaga, bls. 146. 

4
 Lýður Björnsson, Saga Hjúkrunarskóla Íslands, bls. 13. 
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Árið 1896 komu tvær nunnur til landsins, þær systir Ephrem og systir Justine, af 

reglu heilags Jósefs (Congregatio Sancte Joseph). Þær höfðu fengið undirstöðumenntun 

í hjúkrun en gátu engan veginn talist jafningjar Christophine Jürgensen sem hafði lokið 

þriggja ára námi.
5
  

Frá aldamótum 1900 færðist í vöxt að íslenskar stúlkur færu utan til náms í 

hjúkrun, sérstaklega til Norðurlandanna.
6
 Þótt flestir sem stunduðu hjúkrun væru konur 

var það ekki óþekkt að karlmenn störfuðu við hana en flestir þeirra unnu við umönnun 

geðsjúkra.
7
 Með byggingu Borgarspítalans og viðbyggingum við Landspítalann og 

Landakot, var augljóst að skortur á hjúkrunarkonum myndi aukast. Augljóst þótti að 

Hjúkrunarkvennaskóli Íslands annaði hvergi eftirspurn en hann útskrifaði um 30 

hjúkrunarkonur á ári sem var hvergi nærri nóg.
8
 Talið var að vanta myndi um 300 

hjúkrunarkonur þegar nýju sjúkrarýmin yrðu tekin í notkun. Ekki skorti umsækjendur 

um námið en Hjúkrunarkvennaskólinn var alltaf fullsetinn og gat ekki tekið við öllum. 

En hvers vegna vantaði þá hjúkrunarkonur? Svarið er augljóst, flestar útskrifaðar 

hjúkrunarkonur unnu í nokkur ár, kynntust maka sínum, eignuðust börn og hættu að 

vinna.
9
 Ingibjörg R. Magnúsdóttir, deildarstjóri í heilbrigðisráðuneytinu og fyrrverandi 

forstöðukona Fjórðungssjúkrahússins á Akureyri benti á að stundum væru ein eða tvær 

hjúkrunarkonur úr hverju útskriftarholli enn í vinnu nokkrum árum eftir að þær 

útskrifuðust og stundum engin. Hins vegar fóru margar þeirra aftur út á vinnumarkaðinn 

þegar börnin voru vaxin úr grasi.
10

  

Skortur á hjúkrunarkonum á sjöunda áratug 20. aldar varð til þess að 

hjúkrunarkonur ásamt heilbrigðisyfirvöldum veltu því fyrir sér hvort hægt væri að fá 

fleira sérhæft starfsfólk í hjúkrun sem þyrfti þó ekki jafnlanga menntun og 

hjúkrunarkonur. Fyrsti vísirinn að sjúkraliðastéttinni var með svokölluðum 

„platnemum“ á Vífilsstöðum í kringum 1940 sem unnu sömu störf og hjúkrunarnemar 

og fengu tilsögn frá hjúkrunarkonum eftir því sem við átti og tími vannst til.
11

 Áður en 

sjúkraliðar og „platnemar“ komu til störfuðu stór hópur gangastúlkna innan veggja 

heilbrigðisstofnana og sinntu léttari hjúkrunarstörfum og í mörgum tilfellum voru þær 

mun fjölmennari hópur innan deilda en hjúkrunarkonurnar. Flestar þessara kvenna 

                                                             
5
 Ólafur H. Torfason, St. Jósefssystur á Íslandi, bls. 252-253.  

6
 Þorbjörg Jónsdóttir, „Hjúkrunarkvennaskóli Íslands“, Tímarit hjúkrunarfélags Íslands 1960, bls. 10-11. 

7
 Margrét Guðmundsdóttir, Saga hjúkrunar á Íslandi á 20. öld, bls. 305-306. 

8
 Ragnheiður Guðmundsdóttir, „Upphaf sjúkraliðanáms á Íslandi, Læknablaðið 1987, bls. 443. 

9
 „Hjúkrun er dásamlegt starf og grennandi“, Morgunblaðið, 19. mars 1964, bls. 10.  

10
 Ingibjörg R. Magnúsdóttir, „Þjálfun sjúkraliða“, Tímarit Hjúkrunarfélags Íslands 1965, bls. 98.  

11
 María Pétursdóttir, Hjúkrunarsaga, bls. 147.  
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höfðu mikla reynslu en enga formlega menntun. Reyndar var stundum haldin námskeið 

fyrir þær t.a.m. á Fjórðungssjúkrahúsinu á Akureyri. Á þessum námskeiðum fengu þær 

tilsögn í ræstingu og í einföldustu hjúkrunarstörfunum. Starfsstúlkur héldu áfram að 

sinna léttari hjúkrunarstörfum eftir að „platnemarnir“ hurfu á braut.
12

  

Hvernig átti þá að leysa þennan vanda? Ragnheiður Guðmundsdóttir augnlæknir 

skrifaði grein í Morgunblaðið 28. október 1962 um svokallaðar „practical nurses“ og 

velti því fyrir sér hvort slíkt gæti leyst hluta af vandamálinu. Ragnheiður hafði verið 

aukakennari í læknadeildinni við Háskóla Íslands og fór til Fíladelfíu og New York í 

Bandaríkjunum til að skoða hvernig lífeðlisfræðikennslu læknanema þar væri háttað. 

Þar heillaðist hún af starfi „practical nurses“, og ákvað að kynna sér starf þeirra og skýra 

frá því á Íslandi í von um að íslensku sjúkrahúsin gætu búið til sambærilega stétt. Í 

þessari grein bendir Ragnheiður á að í Bandaríkjunum hafði orðið mikill 

hjúkrunarkvennaskortur sem var leystur með því að búa til „practical nurses“. Ballard 

skólinn hóf að kenna „practical nurses“ árið 1938 og sama ár var fyrsta löggjöfin sett. 

„Practical nurses“ byggði á hjúkrunarnámi sem tók aðeins eitt ár og nemendurnir lærðu 

almenna hjúkrunarfræði jafnt verklega og bóklega. Yfirleitt voru það stúlkur sem fóru í 

þetta nám. Báðir hlutar námsins hófust á sama tíma og héldust í hendur allan 

námstímann en stúlkurnar urðu að hafa lokið sem samsvaraði unglingaprófi hér á Íslandi 

til að komast inn í skólann. Nemendur máttu ekki vera yngri en 18 ára og ekki eldri en 

40 ára. Að prófum loknum fengu þær leyfi til að stunda hjúkrun undir stjórn 

hjúkrunarkvenna og lækna. Fólk sem starfaði innan sjúkrahúsanna í Bandaríkjunum 

taldi hjúkrunina hafa orðið betri og markvissari vegna þess að fleiri voru með 

hjúkrunarmenntun. Ragnheiður taldi að Íslendingar gætu og ættu að nýta sér 24 ára 

reynslu Bandaríkjamanna af þessari stétt.
13

  

Í febrúar 1964 var haldinn fundur í Hjúkrunarskóla Íslands þar sem málefni 

hjúkrunar voru til umræðu. Flestir þeirra sem stigu í pontu voru sammála um nauðsyn 

þess að fá aðstoðarfólk inn á spítalana, þar sem álagið á hjúkrunarkonurnar væri mjög 

mikið. Anna Loftsdóttir, þáverandi formaður Hjúkrunarfélags Íslands, vildi fá að 

mennta húsmæður til þess að sinna þessum störfum. Sigurður Sigurðsson, landlæknir 

vildi hins vegar miklu fremur fjölga hjúkrunarkonum en að fá aðstoðarfólk inn á 

stofnanirnar. Hann taldi þó að ef ekki væri hægt að fjölga þeim yrði að grípa til þess 

                                                             
12

 Ingibjörg R. Magnúsdóttir, Hjúkrunarmál. Yfirlit yfir nám og störf hjúkrunarfræðinga og sjúkraliða, bls. 30.,  

og Ingibjörg R. Magnúsdóttir, „Horft um öxl“, Sjúkraliðinn, 10 ára afmælisrit, bls. 10. 
13

 Ragnheiður Guðmundsdóttir, „Er þetta leiðin til að ráða bót á hjúkrunarkvennaskortinum?“, Morgunblaðið, 

28. október 1962, bls. 8 
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ráðs að fá aðstoðarfólk. Fundargestir voru ekki sammála um lengd námsins né hvað hin 

nýja stétt ætti að læra.
14

 

Sigurður landlæknir skipaði nefnd í mars árið 1964 sem átti að kanna hvort hægt 

væri að halda stutt námskeið í hjúkrun fyrir nýju hjálparstéttina. Í nefndinni voru systir 

Hildegard, Priorinna St. Jósepsspítala að Landakoti, frk. Sigríður Bachmann, 

forstöðukona Landspítalans, frk. Þorbjörg Jónsdóttir, varaformaður Hjúkrunarfélags 

Íslands, frk. María Finnsdóttir, skólastjóri Hjúkrunarkvennaskóla Íslands og formaður 

nefndarinnar var dr. Jón Sigurðsson, borgarlæknir. Nefndin hélt sjö fundi um málefni 

hjálparstéttarinnar, starfssvið hennar og uppbyggingu námsins. Samkvæmt fyrstu 

tillögunni skyldi halda tvö þriggja mánaða námskeið á ári og 12 nemendur kæmust að 

hverju sinni. Ingibjörg R. Magnúsdóttir, hafði verið í námi í hjúkrunarkennslu og 

spítalastjórn við háskólann í Árósum, þar sem hún kynntist stétt „sygehjælpere“ sem 

samsvarar til „practical nurses“ í Bandaríkjunum. Hún kenndi samhliða námi sínu 

„sygehjælpere“ í Sjúkraliðaskólanum í Silkeborg sem bendir til þess að hún hafi kynnst 

þessari stétt nokkuð vel. Námið í Danmörku tók átta mánuði og var 92 kennslustundir. 

Sjúkraliðanemarnir lærðu verklega og bóklega hjúkrunarfræði, líffæra- og lífeðlisfræði, 

sjúkdómafræði og heilsufræði.
15

  

Ingibjörg ákvað eftir heimkomuna að athuga hvort möguleiki væri á að stofna 

sjúkraliðaskóla á Íslandi. Hún taldi að það væri mikil þörf á nýrri stétt þar sem 

gangastúlkur voru hér mjög margar og á sumum stöðum jafnvel fleiri en 

hjúkrunarkonurnar. Hún hafði frétt af starfi nefndarinnar og því að landlæknir mælti 

með þriggja mánaða námi. Ingibjörgu fannst það heldur stutt nám og fór því á fund 

Sigurðar landlæknis. Á þeim fundi skýrði hún sitt sjónarmið og eftir fundinn bað hann 

hana að senda sér tillögur um hvernig námið ætti að vera. Í tillögum sínum gerði 

Ingibjörg ráð fyrir að námið yrði átta mánuðir og að bóknám yrði 80–100 stundir. 

Kennslan færi aðeins fram innan deildaskiptra sjúkrahúsa sem hefðu tæki og mannskap 

til hennar. Greinilegt er að hún hafði danska kerfið að fyrirmynd enda hafði hún kynnst 

náminu þar. Ingibjörg lagði að auki til að starfsheiti hinar nýju stéttar yrði sjúkraliði en í 

umræðunni hafði komið upp starfsheitið sjúkrahjálpari.
16

  

Sama ár fór fram umræða á Alþingi um ný hjúkrunarlög en gildandi lög voru frá 

árinu 1933. Helsta ástæðan fyrir breytingum á hjúkrunarlögunum var sú að lögbinda 

                                                             
14

 Margrét Guðmundsdóttir, Saga hjúkrunar á Íslandi á 20. öld, bls. 284.  
15

 Ingibjörg R. Magnúsdóttir, „Þjálfun sjúkraliða“, Tímarit Hjúkrunarfélags Íslands 1965, bls. 99. 
16

 Ingibjörg R. Magnúsdóttir, „Horft um Öxl“, Sjúkraliðinn, 10 ára afmælisrit, bls. 10-11. 
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þurfti heimild til að búa til hina umræddu nýju stétt í hjúkrun sem átti að draga úr álagi á 

hjúkrunarkonurnar og bæta úr miklum skorti á sérhæfðu starfsliði. Landlæknir og 

borgarlæknir undirbjuggu málið í samstarfi við hjúkrunarkvennasamtökin í landinu og 

stjórn Hjúkrunarkvennaskólans. Fyrst og fremst var gert ráð fyrir verklegri þjálfun sem 

tæki nokkra mánuði en ekki var fyrirhugað að þessi nýja stétt starfaði sjálfstætt við 

hjúkrun heldur aðeins undir stjórn hjúkrunarkvenna.
17

  

Hjúkrunarlögin nýju tóku gildi í maí 1965 en sjúkraliðanámið hófst ekki fyrr en í 

nóvember það ár þar sem reglugerð vantaði. Þar sem Hjúkrunarfélagið vildi hafa áhrif á 

framkvæmd námsins og starfsvettvang hinnar nýju stéttar sem átti að vinna undir stjórn 

hjúkrunarkvenna og starfa í nánum tengslum við þær hvatti María Pétursdóttir formaður 

þess landlækni til að hlutast þegar til um setningu reglugerðar. Ráðherra brást skjótt við 

og setti reglugerð um nám sjúkraliða í nóvember 1965.
18

   

1.3. Ný stétt verður til 
 

Með nýjum hjúkrunarlögum nr. 42/1965 var loksins komið leyfi fyrir hinni nýju stétt, en 

í 8. gr. sagði „Heimilt er að þjálfa konur og karla til aðstoðar við hjúkrun, og skal 

starfsheiti þeirra, námstilhögun, starfsréttindi og skyldur ákveðið í reglugerð.“ Í 9. gr. 

segir „Ráðherra sá, sem fer með heilbrigðismál, skal setja með reglugerð nánari ákvæði 

um efni það, er lög þessi fjalla um.“
19

 Í kjölfarið var sett reglugerð nr. 235. um 

sjúkrahjálp 12. nóvember 1965, en í 2. gr. segir að tilgangurinn sé að þjálfa starfsfólk 

sem hjálparstétt hjúkrunarkvenna til að vinna einföldustu hjúkrunarverk undir stjórn 

hjúkrunarkvenna. Hverjum spítala var einungis heimilt að halda eitt námskeið á ári, 

námið tæki átta mánuði og væri bæði bóklegt og verklegt. Kostnaðurinn við að halda 

námskeiðin var greiddur úr ríkissjóði, þ.e.a.s. þeim sjúkrahúsum sem ríkið rak. 

Ríkissjóður greiddi laun og útdeildi styrkjum til kaupa á tækjum og tólum sem þurfti að 

hafa við kennslu á öðrum sjúkrahúsum.
20

 

En hver átti að kenna sjúkrahjálp? Í upphafi var hugmyndin sú að Rauði kross 

Íslands (R.K.Í) tæki að sér kennsluna og var beinlínis gengið út frá því í umræðunum 

sem fóru fram á Alþingi árið 1964.
21

 Ragnheiður Guðmundsdóttir taldi eðlilegt að 

R.K.Í. tæki að sér kennsluna, þar sem hann starfrækti marga skóla úti í heimi og hefði 

                                                             
17

 Alþingistíðindi 1964 B–2, bls. 1391-1392. 
18

 Margrét Guðmundsdóttir, Saga hjúkrunar á Íslandi á 20. öld, bls. 284.  
19

 Stjórnartíðindi 1965 A, bls. 93.   
20

 Stjórnartíðindi 1965 B-C, bls. 487.  
21

 Alþingistíðindi 1964 B-2, bls. 1393.  
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alltaf tengst hjúkrun. Ragnheiður sat sjálf lengi í stjórn R.K.Í og kynnti hún þetta nám á 

fundi þar. Hún taldi eðlilegt að R.K.Í. hefði bein eða óbein áhrif á mótun 

hjúkrunarstefnunnar og bar því upp tillögu á stjórnarfundi 11. febrúar 1963 um að 

R.K.Í. hefði forgöngu um sjúkraliðanám á Íslandi enda vonaði hún að Rauði krossinn 

annaðist einhvern hluta kennslunnar. Af hvorugu varð þó.
22

 Ekki voru allir hrifnir af 

hugmyndum Ragnheiðar og töldu meðal annars að námið væri of stutt eða ófullkomið 

og vegna þessa myndi hjúkrunin færast á lægra stig.
23

 Viðbrögðin voru mismunandi en í 

grein sem hjúkrunarnemar skrifuðu og birtist í Tímariti Hjúkrunarfélags Íslands árið 

1963 kemur fram að þær vildu frekar nýta það starfsfólk sem fyrir var en að mennta 

nýja starfsstétt. Bent var á að hjúkrunarkonur vildu gjarnan halda áfram að sinna sínu 

fagi en hefðu fá tækifæri til þess einkum vegna dagheimilaskorts og óhentugs 

vinnutíma. Ekki er hægt að skilja öðruvísi en að þær væru á móti nýrri hjúkrunarstétt. 

Líklegt er að þetta hafi verið viðhorfið hjá mörgum hjúkrunarkonum og 

hjúkrunarnemum. Þær vildu frekar skoða möguleikana á að fá giftar heimavinnandi 

hjúkrunarkonur aftur til starfa eftir ýmsar úrbætur, meðal annars styttingu vinnutíma og 

stofnunar barnaheimilis. Þær sáu líka lausn í því að fara sömu leið og Danir höfðu gert 

með góðum árangri; að halda upprifjunarnámskeið fyrir hjúkrunarkonur sem höfðu ekki 

starfað um lengri tíma. Þar sem Hjúkrunarkvennaskólinn annaði engan veginn eftirspurn 

var raunhæft og eðlilegt að búa til nýja stétt.
24

 Nokkuð dró úr vandamálum tengdum 

dagvistunarmálum barna hjúkrunarkvenna þegar barnaheimili Landspítalans var stofnað 

árið 1968, en börn sjúkraliða fengu ekki inn á barnaheimilinu fyrr en árin 1974-1975.
25

 

Í fyrstu var námið ekki samræmt milli sjúkrahúsa heldur byggði það algjörlega á 

hugmyndum hverrar forstöðukonu, hvað hún vildi láta kenna hverju sinni. Margar konur 

sem höfðu starfað innan sjúkrastofnana gripu tækifærið til að fá starfsréttindi fegins 

hendi. Þótt námið væri hugsað fyrir bæði kynin, sóttust konur mun meira í það en 

karlar. Nokkrir karlmenn, fyrst og fremst þáverandi gæslumenn Kleppsspítala, luku 

náminu.
26

  

                                                             
22 R.K.Í. Fundargerðabók R.K.Í. 15. fundur 11. febrúar 1963, bls. 27 – 29. Fylgibréf frá Ragnheiði 

Guðmundsdóttur til stjórnar R.K.Í. „Tillögur til stjórnar R.K.Í. um sérstaka hjúkrunarþjálfun og á hvern hátt hún 

geti beitt sér fyrir henni“, bls. 1-3. 
23

 Ragnheiður Guðmundsdóttir, „Upphaf sjúkraliðanáms á Íslandi“, Læknablaðið 1987, bls. 443-445. 
24

 Raddir hjúkrunarnema, „Skortur á hjúkrunarfólki – tillögur til úrbóta“, Tímarit Hjúkrunarfélags Íslands 1963, 

bls. 49 – 50. 
25

 Gunnar M. Magnúss, Landspítalabókin, bls. 202.  
26

 Margrét Guðmundsdóttir, Saga hjúkrunar á Íslandi á 20. öld, bls. 285- 286. og Gunnar M. Magnúss, 

Landspítalabókin, bls. 205. 
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Flestir hófu nám í til að fá réttindi enda var það stutt, hagkvæmt og yfirleitt var 

auðvelt að fá vinnu. Í viðtölum við nokkra sjúkraliða komu fram ástæður þess að þær 

hófu sjúkraliðanám. Guðbjörg Magnúsdóttir lauk sjúkraliðanámi frá Landspítalanum 

árið 1974 en hún hafði fengið áhuga á starfinu eftir að hafa unnið þar eitt sumar enda 

taldi hún starfið henta sér.
27

 Kristín Á. Guðmundsdóttir, núverandi formaður 

Sjúkraliðafélagsins, sagðist hafa byrjað sem starfsstúlka á Landspítalanum og alltaf 

langað að mennta sig í hjúkrunarfræðunum, en ekki haft tækifæri til þess. Hún hafði 

verið búsett í Svíþjóð í nokkur ár og fékk tækifæri til að fara í forskóla sjúkraliða 

(námsflokkana) þegar hún kom heim. Hún lauk náminu og mikil sænskukunnátta 

auðveldaði henni inngöngu í Sjúkraliðaskólann þar sem nemendur urðu að kunna eitt 

norðurlandamál.
28

 Jórunn Sóley Björnsdóttir er nýorðin tvítug. Hún útskrifaðist árið 

2012 og sagði tvær ástæður liggja að baki því að hún fór í þetta nám. Móðir hennar er 

sjúkraliði og hún var forvitin um hvað hjúkrunarfólkið gerði og fannst starfið 

áhugavert.
29

 Þessar konur eiga það sameiginlegt að þær fóru ekki í þetta nám vegna 

köllunar.  

Fyrstu 14 sjúkraliðarnir, allt stúlkur, útskrifuðust frá Fjórðungssjúkrahúsinu á 

Akureyri 26. maí 1966. Sjúkraliðum var ætlað að létta undir með hjúkrunarkonum og 

annast einfaldari hjúkrunarverk eins og umbúnað, umönnun hins sjúka og þrif, allt undir 

stjórn hjúkrunarkvenna. Þetta hljóta að hafa verið spennandi tímar hjá þessum stúlkum – 

að vera í fyrsta hópnum sem útskrifaðist og vita í raun ekki hvað framtíðin bæri í skauti 

sér.
30

 Ný stétt var orðin til.  

1.4. Samantekt 

Um aldir hafði hjúkrun hvarvetna hvílt á herðum kvenna og Ísland var ekki frábrugðið í 

þeim efnum. Fyrsta hjúkrunarkonan kom til Íslands 1889 og starfaði á 

Holdsveikraspítalanum. Hjúkrunarkvennaskortur á sjöunda áratug síðustu aldar varð til 

þess að hjúkrunarlögum var breytt og þar með var hægt að búa til nýja stétt. Menn voru 

ekki sammála um hvernig og þá hvort hægt væri að nýta nýja starfsstétt. Menn vildu 

miklu fremur mennta fleiri hjúkrunarkonur heldur en að fá aðstoðarstétt inn á spítalana. 

Fólk var hrætt um að hjúkrunin yrði lélegri og ekki eins markviss ef minna menntað 

                                                             
27

 Guðbjörg Magnúsdóttir, viðtal 11. júlí 2013.  
28

 Kristín Á. Guðmundsdóttir, viðtal 1. júlí 2013.  
29

 Jórunn Sóley Björnsdóttir, viðtal 18. júlí 2013. 
30

 „Fyrstu sjúkraliðarnir brautskráðir á Akureyri“, Morgunblaðið 15. júní 1966, bls. 14. 
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fólk kæmi inn á stofnanirnar. En nám sjúkraliða átti eftir að taka algjörum 

stakkaskiptum og í næsta kafla verður þróun menntunar rakin. 
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2. Þróun menntunar   

Í þessum kafla verða menntunarmál sjúkraliða í brennidepli en með því að skoða 

reglugerðir fyrir sjúkraliða sést hvernig kröfur um menntun og þjálfun hafa aukist í 

tímans rás. Í upphafi var um átta mánaða námskeið innan veggja sjúkrahúsanna að ræða 

en með tíð og tíma breyttist námið og varð æ viðameira og lengra. Nokkrar breytingar 

hafa orðið á náminu, t.a.m. þegar Sjúkraliðaskóli Íslands var stofnaður og þegar 

fjölbrautakerfið hóf kennslu í sjúkraliðafræðum. Sjúkraliðaskóli Íslands var lagður niður 

árið 1990 og tóku framhalds- og verknámsskólarnir þá alfarið við kennslunni. 

Sjúkraliðanám tekur þrjú ár í dag. Í þessum kafla verður námið á sjúkrahúsunum, í 

Sjúkraliðaskóla Íslands og í fjölbrauta- og verknámsskólunum skoðað auk þess sem 

hugað verður að því hvernig framhaldsnámi sjúkraliða er háttað.  

2.1. Sjúkrahúsin 
 

Þegar leyfi var komið fyrir aðstoðarstétt í hjúkrun var í kjölfarið sett reglugerð þar sem 

gert var ráð fyrir að námið, kallað sjúkrahjálp, færi fram innan sjúkrahúsanna, en 

starfsheitið yrði sjúkraliði. Aðeins þau sjúkrahús sem höfðu fengið leyfi landlæknis gátu 

haldið námskeið til menntunar sjúkraliða. Nemendurnir skyldu fá þjálfun í almennum 

hjúkrunarstörfum og ljúka náminu með prófi sem veitti þeim leyfi til að kalla sig 

sjúkraliða. Þeir myndu vinna almenn og léttari hjúkrunarstörf undir stjórn 

hjúkrunarkvenna en máttu ekki stunda sjálfstæð hjúkrunarstörf. Umsækjendur skyldu 

hafa siðferðisvottorð, vera heilsuhraustir og hafa lokið skyldunámi, máttu ekki vera 

yngri en 17 ára og ekki eldri en 50 ára.
31

 Námið var bæði bóklegt og verklegt og tók átta 

mánuði. 

 Fjórðungssjúkrahúsið á Akureyri reið á vaðið og hófst sjúkraliðanám 1. október 

1965. Fyrstu sjúkraliðarnir þaðan útskrifuðust í maí 1966 og stuttu seinna hófu 

Kleppsspítali og Landakot kennslu í sjúkrahjálp.
32

 Meginmunur á námskeiðinu á 

Kleppsspítala og á Akureyri var að námskeiðið á Kleppsspítala miðaðist við umönnun 

geðsjúkra, og fengu nemar þar meiri kennslu í geðsjúkdómum og sálarfræði en á 

Akureyri. Ellefu manns sóttu námskeiðið á Kleppsspítala, þar af sex karlmenn. Á 

Akureyri og Landakoti var námskeiðið með svipuðu sniði og urðu nemarnir að vera tvo 

mánuði á handlækninga-, lyflækninga-, barnadeild, og á skurð- og skiptistofu. Óhætt er 

                                                             
31

 Stjórnartíðindi 1965 B-C, bls. 487.  
32

 „Nýr skóli fyrir sjúkraliða starfar á Akureyri“, Dagur, 8. desember 1965, bls. 8.  
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að fullyrða að þeir sem námu á deildaskiptum sjúkrahúsum hafi fengið mun betri 

kennslu vegna þessa.
33

   

 Borgarspítalinn hóf kennslu í sjúkrahjálp 15. janúar 1966 en kennslufyrirkomulag 

var þannig að kennt var tvo daga í viku verklegt og bóklegt nám. Skyldumæting var í þá 

tíma hvort sem nemandi átti frí eða ekki eða hafði verið á næturvakt fyrir kennsludag. 

Kennslustundirnar voru 88 og skiptust í nokkur fög; líkamsfræði, siðfræði, heilsufræði, 

hjúkrunarfræði og lífgun úr dauðadái. Útskrifuðust fyrstu sjúkraliðarnir frá 

Borgarspítalanum 15. september 1966. Þegar spítalinn hóf starfsemi sína hafði hann 

útskrifað tvo hópa alls 22 stúlkur.
34

 Landspítalinn hóf kennslu í sjúkrahjálp 1. mars 

1966.
35

 

 Augnlæknirinn Ragnheiður Guðmundsdóttir, sem kenndi sjúkraliðanemum frá 

árinu 1965 til ársins 1972, skrifaði grein í Læknablaðið og lýsti hvernig náminu var 

háttað á Landakoti á upphafsárum þess.
36

 Hún hafði skipulagt námið ásamt Guðrúnu 

Marteinsdóttur hjúkrunarkonu sem sá um verklega hluta þess ásamt Príorinnu 

sjúkrahússins. Þar sem Ragnheiður hafði séð námsefni sjúkraliðanema í Bandaríkjunum 

en ekkert slíkt námsefni var til hér á landi, kenndi hún í fyrirlestraformi og hafði mörg 

munnleg skyndipróf frekar en að taka nemendur upp að töflu. Kvikmyndir og skyggnur 

voru hluti kennslunnar og hélst bókleg og verkleg kennsla hönd í hönd. Kennt var 

þrisvar í viku og lauk kennslunni með skriflegu prófi.  

Þannig var náminu háttað á fyrstu árunum þar til árið 1971 þegar ný reglugerð var 

sett en nokkrar breytingar urðu við það. Tilgangur námsins var enn sá sami en nú var 

forstöðukona hvers spítala orðin skólastjóri sem bar ábyrgð á öllu sem viðkom náminu. 

Námið var orðið aðeins formlegra en það virtist vera í byrjun. Inntökuskilyrðin breyttust 

lítið nema að lágmarksaldur var hækkaður upp í 18 ár. Nú urðu nemar að framvísa 

sakavottorði, læknisvottorði, ljósriti af prófskírteini og meðmælum frá skólastjóra eða 

vinnuveitanda. En síðast en ekki síst hafði námið lengst um fjóra mánuði og tók nú eitt 

ár. Verknáminu á Borgarspítalanum var skipt þannig að nemar fóru í 28 vikur á 

lyflækningadeild og skurðdeild, átta vikur á endurhæfingardeild, fjórar vikur á 

gjörgæsludeild og fjórar vikur á geðdeild. Sjúkraliðanemar fengu laun á nematímanum, 

í upphafi voru þau 60% af byrjunarlaunum sjúkraliða, árið 1985 voru þau kominn í 

                                                             
33

 „Sjúkraliðar eru í þjálfun“, Tíminn, 11. desember 1965, bls. 14.  
34

 Sigurlín M. Gunnarsdóttir, Sjúkrahús verður til, bls. 129-130. 
35 „Sjúkraliðar einnig skólaðir á Landspítalanum“, Vísir, 4. febrúar 1966, bls. 1. 
36

 Ragnheiður Guðmundsdóttir, „Upphaf sjúkraliðanáms á Íslandi“, Læknablaðið 1987, bls. 445- 446.  
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70.09% og að auki var starfsreynslan metin til starfsaldurs.
37

 Í dag eru launamál 

sjúkraliðanema komin inn í samninga sjúkraliða og eru þeir í launaflokk 03.
38

 

Að 10 árum liðnum höfðu störf sjúkraliða sannað tilverurétt sinn og því þótti tími 

til kominn að færa nám þeirra í sérskóla.
39

 

2.2. Sjúkraliðaskóli Íslands 
 

Annir jukust sífellt á sjúkrahúsunum en alltaf þurfti að spara fé. Því var á brattann að 

sækja fyrir þau að annast kennslu sjúkraliða auk þess sem talið var að nám þeirra þyrfti 

samræmingar við. Nefnd sem heilbrigðisráðuneytið, Sjúkraliðafélag Íslands og Félag 

íslenskra hjúkrunarkvenna áttu aðild að og var ætlað að kanna hvernig hægt væri að 

minnka álag á sjúkrastofnanir, komst að þeirri niðurstöðu að best væri að stofna sérskóla 

fyrir sjúkraliða. Nefndin útbjó drög að reglugerð um skólann sem samþykkt var nær 

óbreytt af heilbrigðisráðherra. Sjúkraliðaskóli Íslands hóf starfsemi 17. október 1975 og 

var Hólmfríður Stefánsdóttir fyrsti skólastjóri hans.
40

 Samtímis var unnið að viðbót við 

menntakerfið, svokölluðu fjölbrautakerfi sem menntamálaráðuneytið vildi athuga hvort 

hægt væri að fella sjúkraliðanámið að. Niðurstaðan varð að Fjölbrautaskólinn í 

Breiðholti (F.B.) reið á vaðið árið 1978 með tveggja ára sjúkraliðanámi; fyrra árið var 

almennt bóknám sem var nýlunda og seinna árið sneri að hefðbundnum 

sjúkraliðafögum. Sjúkraliðaskólinn gerði kröfu um að nemendur hefðu lokið almennu 

bóknámi áður en þeir fengu inngöngu.
41

  

Eftir gildistöku reglugerðarinnar frá árinu 1975 var engin kennsla fyrir 

sjúkraliðanema á Akureyri. Heimamenn vildu gjarnan hafa námið áfram þar og að 

Gagnfræðiskóli Akureyrar tæki að sér kennsluna en fyrirhugað var að hann yrði 

fjölbrautaskóli. Ári seinna hóf skólinn kennslu í sjúkraliðanámi með sömu kröfum og 

inntökuskilyrðum og Sjúkraliðaskólinn. Gagnfræðiskólinn hafði samráð við 

                                                             
37

 ÞÍ. Heilbrigðis- og tryggingamálaráðuneytið 2000 – B/534. Sjúkraliðaskólar frá 1/1 1982 til 31/10 1985, (Db. 

5S1. Dags. 18/10´85), bréf frá fjármálaráðuneytinu til Konnýjar Breiðfjörð Leifsdóttur, vegna sjúkraliðanema, 

Stjórnartíðindi 1971 B, bls. 482-483. og Sigurlín M. Gunnarsdóttir, Sjúkrahús verður til, bls. 131. 
38

 Vef. Stofnanasamningur milli Sjúkraliðafélags Íslands og Landspítala um forsendur röðunar starfa,  

http://slfi.is/images/stories/pdf/Stofnanasamningur%20vi%C3%B0%20Landsp%C3%ADtala%202013.pdf 

skoðað þann 15.03.2014.  
39

 ÞÍ. Heilbrigðis- og tryggingamálaráðuneytið 1993-B/341. Sjúkraliðaskólar, mappa merkt, til 31/12´77, (5S5, 

Heilbrigðs- og tryggingamálaráðuneytið, bréfið er dagsett 25. janúar 1976 af Ingibjörgu R. Magnúsdóttur, bls. 1.  
40

 ÞÍ. Heilbrigðis- og tryggingamálaráðuneytið 1993-B/341. Sjúkraliðaskólar, mappa merkt, til 31/12´77, (5S5, 

Heilbrigðs- og tryggingamálaráðuneytið, bréfið er dagsett 25. janúar 1976 af Ingibjörgu R. Magnúsdóttur, bls. 1-

2. 
41

 „Kvennaskólinn verði fjölbrautarskóli“, Morgunblaðið, 14. febrúar 1976, bls. 13. 

http://slfi.is/images/stories/pdf/Stofnanasamningur%20vi%C3%B0%20Landsp%C3%ADtala%202013.pd
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Fjórðungssjúkrahúsið á Akureyri um starfsþjálfunina.
42

 Árið 1984 varð Gagnfræðiskóli 

Akureyrar að Verkmenntaskóla Akureyrar. Ekkert breyttist í kennslu sjúkraliðanema, en 

ráðuneytið varð að veita honum formlegt leyfi til að útskrifa sjúkraliða.
43

 

Með tilkomu Sjúkraliðaskólans breyttist námið talsvert; umsækjandi varð að vera 

17 ára og hafa lokið prófi úr 5. bekk framhaldsdeildar gagnfræðaskóla af 

hjúkrunarkjörsviði, eða 1. bekk fjölbrautaskóla af heilsugæslubraut. Námið tók eitt ár, 

nemendur urðu að hafa hreint sakavottorð, læknisvottorð, afrit af prófskírteini og 

meðmæli frá vinnuveitanda eða skólastjóra.
44

 Nú varð sú breyting að sjúkraliðanemar 

stunduðu verknám sitt á nokkrum stofnunum í stað einnar.
45

 Verknámið var með 

svipuðu sniði og áður, nemendur fóru út á deildir og unnu þar starfstímann sinn í 

samráði við sjúkrastofnanir og skólastjóra.
46

 Litlar breytingar urðu á námi sjúkraliða 

næstu árin. 

Árið 1980 var krafist tveggja ára undirbúningsnáms en sjálft sjúkraliðanámið tók 

40 vikur. Þremur árum seinna var sjúkraliðanámið orðið þrjú ár en þá gekk í gildi ný 

reglugerð fyrir Sjúkraliðaskóla Íslands.
47

  

Nefnd sem ætlað var að taka út nám sjúkraliða lagði til að allt sjúkraliðanám yrði í 

fjölbrautaskólum og því ætti að leggja Sjúkraliðaskóla Íslands niður.
48

 

Sjúkraliðaskóli Íslands var lagður niður 1. nóvember 1990 og í kjölfarið tók  

menntamálaráðuneytið við menntunarmálum sjúkraliða af heilbrigðisráðuneyti. Þau 

umskipti urðu að framhalds- og verknámsskólar tóku við kennslu sjúkraliðanema á  

                                                             
42

 ÞÍ. Heilbrigðis- og tryggingamálaráðuneytið 1993-B/341. Sjúkraliðaskólar, mappa merkt til 31/12´77 (Db. 

5S5. Dags. 30/6´76), bréf frá Fjórðungssjúkrahúsinu á Akureyri til heilbrigðismálaráðuneytið hr. Páll 

Sigurðsson, ráðuneytisstjóra, bls. 1. og „Sjúkraliðanám á Akureyri“, Tíminn, 2. febrúar 1977, bls. 8. 
43

 ÞÍ. Heilbrigðis- og tryggingamálaráðuneytið 2000-B/534, Sjúkraliðaskólar 1982 – 1985 (Db. 5S5, dags. 

14/9´84), bréf frá Bernharði Haraldssyni, skólameistara Verkmenntaskólans á Akureyri til Ingibjargar R. 

Magnúsdóttur, deildarstjóra í heilbrigðis- og tryggingamálaráðuneytinu. 
44

 Stjórnartíðindi 1975 B, bls. 1060-1061.   
45

 „Sjúkraliðanám á Akureyri“, Tíminn, 2. febrúar 1977, bls. 8. 
46

 Stjórnartíðindi 1975 B, bls. 1062.   
47

 ÞÍ. Heilbrigðis- og tryggingamálaráðuneytið 2000-B/527. Sjúkraliðar, almennt, mappa merkt frá 1. janúar 

1992. (Db. 5S1. Dags. 29/12´89.) bréf frá hjúkrunarfélagi Íslands með séráliti Sigþrúðar Ingimundardóttur, 

fulltrúa Hjúkrunarfélags Íslands og Félags háskólamenntaðra hjúkrunarfræðinga í nefnd skipaðri af ráðuneytinu 

til að endurskoða sjúkraliðanám til heilbrigðisráðherra, Guðmundur Bjarnason. Skjal 2. og ÞÍ. Heilbrigðis- og 

tryggingamálaráðuneytið 2000-B/534. Sjúkraliðaskólar, (Db. 5S5. Dags. 13/2´84), bréf frá Heilbrigðis- og 

tryggingamálaráðuneytinu til menntamálaráðuneytisins, bls. 1. 
48

 ÞÍ. Heilbrigðis- og tryggingamálaráðuneytið. 2000-B/534. Sjúkraliðaskólar, mappa merkt frá 1. nóvember til 

2. september 1992, fylgiskjal sem fylgdi bréfi frá Ingibjörgu R. Magnúsdóttur til Ragnhildar Helgadóttur, 

heilbrigðisráðherra, (Db. 5S5. Dags. 20/5´86), bls. 2. 
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sérstakar námsbrautir.
49

 Á árunum 1975 til 1990 útskrifaði Sjúkraliðaskóli Íslands u.þ.b. 

eitt þúsund sjúkraliða.
50

 

2.3. Fjölbrautaskólarnir 
 

Árið 1974 var skólakerfið stokkað upp og einfaldað með lögum nr. 55/1974. Skólastigin 

urðu nú þrjú í stað fjögurra; skyldunámsstig, framhaldsskólastig og háskólastig. Innan 

framhaldsskólastigsins var búið til nýtt kerfi – fjölbrautakerfið en árið 1973 höfðu lög 

þess efnis verið samþykkt frá Alþingi.
51

 Samkvæmt nýju lögunum var mögulegt að 

stofna fjölbrautaskóla sem sérskólar myndu falla undir, þ.m.t. sjúkraliðanámið.
52

 Það 

var þó ekki fyrr en árið 1988 að heildstæð lög um framhaldsskóla voru samþykkt. Undir 

þau lög féllu menntaskólar, fjölbrautaskólar, iðnskólar og skólar sem buðu upp á sérhæft 

nám innan framhaldsskólana.
53

 

 Eftir að Sjúkraliðaskóli Íslands var lagður niður tóku fjölbrauta- og 

verknámsskólarnir alfarið við kennslu sjúkraliða. Nemandi sem sótti um í Fjölbraut í 

Breiðholti og ætlaði sér að verða sjúkraliði sótti um á heilbrigðissviði sem hafði tvær 

brautir, heilsugæslubraut og snyrtibraut. Hægt var að ljúka stúdentsprófi af báðum 

brautunum en sjúkraliðanemar urðu að hafa klárað tilskilin fög og einingar til að geta 

útskrifast.
54

  

Smátt og smátt fengu fleiri fjölbrauta- og verkmenntaskólar að kenna 

sjúkraliðanemum en haustið 1994 höfðu 11 slíkir skólar fengið leyfi til 

sjúkraliðakennslu. Að auki höfðu Fjölbrautaskólinn á Höfn í Hornafirði og 

Verkmenntaskólinn í Neskaupstað boðið upp á fjarnám fyrir sjúkraliðanema, en 

Fjölbrautaskólinn í Breiðholti sá um skipulagningu námsins.
55

  

 

 

 

                                                             
49

 ÞÍ. Heilbrigðis- og tryggingamálaráðuneytið 2000-B/534. Sjúkraliðaskólar, frá 1. nóvember 1985- til 2. 

september 1992, (Db. 5S5. Dags. 17.9´90), bréf frá heilbrigðis- og tryggingamálaráðuneytinu til 

menntamálaráðuneytisins, bls. 1. 
50

 ÞÍ. Heilbrigðis- og tryggingamálaráðuneytið 2000-B/534. Sjúkraliðaskólar,  frá 1. nóvember til 2. september 

1992, (ekkert tilvísunar eða bókunarnúmer., en þetta skjal var sent til Ingibjargar R. Magnúsdóttur, deildarstjóra, 

dags. 6. mars 1990). Greinargerð um Sjúkraliðaskóla Íslands, bls. 1. 
51

 Stjórnartíðindi 1973 A, bls. 27.  
52

 Stjórnartíðindi 1974 A, bls. 283.  
53

 Stjórnartíðindi 1988 A-C, bls. 149. 
54

 Kristín Blöndal, „Menntun sjúkraliða“, Sjúkraliðinn, desember 1991, bls. 8-9.   
55

 „Straumhvörf í menntun sjúkraliða“, Sjúkraliðinn, apríl, 1997, bls. 25. Þetta voru: „Fjölbraut í Breiðholti, 

Ármúla, Keflavík, Selfossi, Akranesi, Sauðárkróki, Húsavík, Vestmannaeyjum, Verkmenntaskólinn á Akureyri, 

Verkmenntaskólinn á Neskaupstað og Framhaldskóli Vestfjarða á Ísafirði.“  
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Í töflu 1 er borið saman námið í Sjúkraliðaskólanum árið 1971 og úr námsvísi frá 

árinu 1997.  

 Tafla 1. Samanburður á námi sjúkraliða árin 1975 og 1997 

 

Yfirlit yfir nám árið 1971 Stundir 

Almenn hjúkrunarfræði, 

bókleg  

og sýnikennsla 

28 

Verklegar 

hjúkrunaræfingar 
42 

Líffæra- og lífeðlisfræði 26 

Heilsufræði og 

Heilsuvernd 
30 

Frumatriði í skyndihjálp 8 

Hjúkrun  gamalmenna 8 

Siðfræði 10 

Sjúkdómafræði 12 

Sálarfræði 12 

Næringarefnafræði og sérfæði 8 

Starfsstellingar 4 

Námsleiðbeiningar, 

fyrirlestrar,  

fræðslukvikmyndir, 

námsferðalög 

o.fl. 

20 

Samtals 
208 

 

 

Heimild: Stjórnartíðindi 1971 B, bls. 483; og Námskrá sjúkraliða, Menntamálaráðuneytið 1997, bls. 3. 

 

Námið hafði smátt og smátt lengst. Með nýrri reglugerð um Sjúkraliðaskóla 

Íslands árið 1975 lengdist námið úr 208 stundum í 300 stundir, en segja má að 

kennsluskráin hafi að mestu verið sú sama. En þó voru nokkrar breytingar á reglugerð 

frá árunum 1975 og 1984. Kennsla í hjúkrunarfræði hafði aukist og líffæra- og 

lífeðlisfræði var felld niður, en líklega hefur kennsla í henni verið sett inn í 

Námsvísir frá árinu 1997 

Bóklegar greinar Einingar 

Íslenska og tjáning 

43 

Danska 

Enska  

Stærðfræði 

Efnafræði 

Líffræði 

Sálarfræði 

Félagsfræði 

Tölvufræði 

Sérgreinar  

Líffæra- og lífeðlisfræði 

43 

Heilbrigðisfræði 

Siðfræði heilbrigðisstétta 

Sýklafræði 

Skyndihjálp 

Líkamsbeiting 

Næringarfræði 

Lyfhrifafræði 

Sjúkdómafræði 

Hjúkrunarfræði, bókleg 

Íþróttir 6 

Verklegar greinar: 

Hjúkrunarfræði, verkleg 
12 

Starfsþjálfun 16 

Samtals 120 
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handlækninga-, lyflækninga-, barna- og öldrunarhjúkrun. Nú var kennd geðvernd, hvaða 

áhrif geðsjúkdómar hefðu á líf fólks og hvernig hægt væri að koma í veg fyrir þá. 

Einnig var lögð aukin áhersla á starfsstellingar með mikilli fjölgun kennslustunda. 

Kennsla í sérfæði eða sjúkrafæði hafði aukist og það sama var að segja um siðfræði sem 

nú kallaðist hjúkrunarsiðfræði.
56

 Auk þessa hafði bæst við námið þróun fósturs, 

þroskaferill barns, heilbrigðiseftirlit, slys á börnum og slysavarnir þeirra auk 

sjúkdómafræði. Nemar fengu kennslu í að bregðast við sérþörfum aðgerðasjúklinga og 

hvernig koma ætti í veg fyrir aukaverkanir aðgerða.
57

 Málhefðin hafði líka greinilega 

breyst, því ekki stóð í kennsluáætluninni árið 1984 „hjúkrun gamalmenna“ eins og áður 

heldur öldrunarhjúkrun. Auk hjúkrun aldraðra var fjallað um öldrunarsjúkdóma, 

heilsugæslu aldraðra og þeirra félagslegu breytinga sem verða við það að verða 

gamall.
58

 Verknámið tók 34 vikur, skiptist í þrjú 10 til 12 vikna tímabil og farið var á 

þrjár deildir; handlækninga-, lyflækninga- og hjúkrunardeild (en hér er átt við 

hjúkrunarheimili).
59

 Ef við skoðun á töflu 1 en í henni er borðið saman námið árið 1971 

og árið 1997 er það fyrsta sem vekur eftirtekt er vitaskuld að hér hefur nýtt kerfi tekið 

gildi, svokallað einingakerfi. Mesta breytingin var að námið tók þrjú ár og nemendum 

var gert að læra erlend tungumál bæði ensku og dönsku ásamt íslensku, stærðfræði, 

efnafræði, líffræði, tölvufræði og félagsfræði. Nemendur tóku enga þessara greina á 

sjúkrahúsunum né í Sjúkraliðaskólanum og fæstum þeirra þurftu sjúkraliðanemar að 

hafa lokið áður en þeir fengu inngöngu í Sjúkraliðaskólann eða í námið á 

sjúkrahúsunum. Í námskránni árið 1997 bættist við nýr áfangi, lyfhrifafræði þar sem 

sjúkraliðanemar lærðu um lyf og áhrif þeirra. Námið var greinilega orðið mun 

viðameira, lengra og betra.
60

 

Fjölbrautaskólinn við Ármúla starfrækir í dag heilbrigðisskóla sem hefur forystu í 

menntun heilbrigðisstétta, þ.m.t. sjúkraliða. Í dag skiptist námið í bóklegt nám og 

vinnustaðanám á sjúkrastofnunum. Bóklega námið kvíslast í sérgreinar 

sjúkraliðabrautar, almenna áfanga og heilbrigðisgreinar. Vinnustaðanámið greinist í níu 

vikna verknám og sextán vikna starfsþjálfun á heilbrigðisstofnunum. Vinnustaðanámið 
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deilist í þrjá verknámsáfanga á stofnunum og starfsþjálfun í 16 vikur.
61

 

Fjölbrautaskólinn við Ármúla á einnig að sjá um framhaldsnám fyrir sjúkraliða. Við 

skulum því snúa okkur að umfjöllun um það. 

2.4. Framhaldsnám sjúkraliða 
 

Í kjarasamningi sem gerður var við sjúkraliða árið 1982 var gert ráð fyrir að 

Sjúkraliðaskóli Íslands stofnaði sérstaka framhaldsdeild, sem þó var aldrei stofnuð 

vegna skorts á fjármagni. Skólinn hafði beðið um aukafjármagn árin 1983 og 1984 en 

verið hafnað og um leið skipað að draga saman seglin og spara.
62 

  

Þrátt fyrir að haft væri samráð við heilbrigðisráðherra og ráðuneytisstjóra um 

framhaldsnámið var ekki staðið við samninginn. Ekki virtust allir hrifnir af 

framhaldsnámi sjúkraliða, en bæði hjúkrunarfélögin voru sannfærð um að aukin 

menntun rýrði gæði heilbrigðisþjónustunnar vegna þess að þá gætu sjúkraliðar unnið 

sjálfstætt.
63

 Andmæli hjúkrunarfélaganna byggðu einnig á að hjúkrunarfræðingar hefðu 

sérhæft sig í ákveðnum hjúkrunarstörfum; heilsugæsluhjúkrun, svæfingahjúkrun, 

öldrunarhjúkrun o.s.frv. sem skóp þeim ekki meiri starfsréttindi og hið sama ætti að 

gilda um sjúkraliða.
64

  

 Félögin lýstu yfir furðu sinni á að eftir framhaldsnámið gætu sjúkraliðar gengið 

inn á verksvið hjúkrunarfræðinga. Hugmyndin var að framhaldsnámið tæki eitt ár, þeir 

sem lykju því fengju við það rétt til sjálfstæðra hjúkrunarstarfa og stöðuheitið 

aðstoðarhjúkrunarfræðingur. Þetta var brot á 1. og 2. gr. hjúkrunarlaga nr. 8/1974, þar 

sem segir að aðeins þeir sem hafa lokið hjúkrunarnámi við Háskóla Íslands eða Háskóla 

Akureyrar geti kallað sig hjúkrunarfræðing. Hjúkrunarfræðingar í báðum félögunum 
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vildu auka menntun sjúkraliða en vildu fá að stjórna hvernig henni væri komið á og 

hvað væri kennt.
65

 

Fram til ársins 1989 hafði Sjúkraliðaskólinn haldið 10, fremur illa sótt, 

mánaðarlöng endurmenntunarnámskeið auk þriggja mánaða endurmenntunarnámskeiðs 

í hjúkrun og heilsugæslu aldraðra, umönnun barna og geðheilsufræði.
66

 Árið 1986 hafði 

ráðuneytið einungis gefið einu sinni leyfi fyrir þriggja mánaða námskeiði.
67

  

Fjölbrautaskólinn við Ármúla hóf á skólaárinu 1991/2 einnar annar nám í 

handlæknishjúkrun en að auki stefndi skólinn á að kenna fleiri sérgreinar, svo sem 

heilsugæslu-, gjörgæslu-, öldrunar- og lyflæknishjúkrun. Fjölbrautaskólinn í Breiðholti 

stóð fyrir þremur styttri námskeiðum árin 1989 til 1990 í krabbameinshjúkrun. Þetta var 

allt tilefni til fagnaðar en þó ekki nóg.
68

 

Árið 1997 gátu sjúkraliðar farið í framhaldsnám sem Fjölbrautaskólinn við 

Ármúla annaðist, á launum samkvæmt kjarasamningi en með samþykki 

vinnuveitenda.
69

 

Fjölbrautaskólinn við Ármúla hefur áætlað að hefja eins árs framhaldsnám í 

öldrunarhjúkrun á vormisseri 2014.
70

  

Góð menntun er undirstaða þess að sjúkraliðar geti sinnt starfi sínu af alefli og 

fagmennsku en meiri menntun eykur starfsánægju og gerir sjúkraliða bæði öruggari í 

starfi og færari um að veita betri þjónustu. Allt nám þarf að vera í stöðugri endurskoðun 

bæði til að taka mið af þeirri þróun sem verður innan þeirra vísinda sem sjúkraliðar 

starfa við og svo þarf námið að gagnast sjúkraliðum og skjólstæðingum þeirra. 
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2.5. Samantekt  
 

Hér að framan hefur þróun sjúkraliðanáms verið rakin og sýnt hefur verið fram á að 

námið hefur tekið afar miklum breytingum frá því að til þess var stofnað árið 1965. Í 

upphafi var sjúkraliðanámið einungis átta mánuðir en var lengt í eitt ár með nýrri 

reglugerð árið 1971 en störf sjúkraliða þróuðust þó lítið sem ekkert þrátt fyrir lengingu 

námsins. Árið 1975 var Sjúkraliðaskóli Íslands stofnaður en með nýjum lögum um 

skólakerfi frá árinu 1974 var stigið stórt skref til að færa allt sjúkraliðanám til 

framhalds- og verknámsskóla. Sjúkraliðaskóli Íslands var lagður niður árið 1990 og 

framhaldsskólarnir tóku sjúkraliðanámið yfir. Sjúkraliðar höfðu farið fram á 

framhaldsnám fyrir sig, en lítið gekk í þeim málum. Haldin voru nokkur stutt námskeið 

sem geta aldrei staðið undir því að teljast vera framhaldsnám. Fjölbrautaskólinn við 

Ármúla gegnir nú lykilhlutverki í menntun sjúkraliða og framhaldsmenntun þeirra.  
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3. Sjúkraliðastarfið  
 

Starf sjúkraliðans hefur í sjálfu sér breyst lítið frá árinu 1966. Starfið enn er fyrst og 

fremst hjúkrunarstarf, þ.e.a.s. sjúkraliðar sjá um allar frumþarfir einstaklingsins. Hins 

vegar starfar hann undir fleirum en hjúkrunarfræðingum og við fleiri störf en hjúkrun. 

Sjúkraliðinn vinnur með mörgum starfsstéttum, en hans nánasta samstarfsstétt eru þó 

fyrst og fremst hjúkrunarfræðingar og ófaglært starfsfólk. Samskipti sjúkraliða við 

nánustu samstarfsstéttir og ráðuneyti eru misjöfn. Það fer mest eftir persónu hvers og 

eins hvernig þau ganga. Valdastrúktúrinn innan sjúkrahúsanna hefur breyst frá 

aldamótum 1900. Í þessum kafla verða þessi mál skoðuð. 

3.1. Samstarfsstéttir og samstarf hjúkrunarstétta  

Á fyrstu áratugum 20. aldar voru ekki margar starfsstéttir sem störfuðu innan 

sjúkrahúsanna; læknar, hjúkrunarkonur, ljósmæður og aðstoðarfólk í hjúkrun (ófaglært 

starfsfólk). Árið 1971 voru 73 starfsstéttir starfandi innan bandarískra sjúkrahúsa, en á 

Íslandi voru þær töluvert færri, en þær voru; sjúkraliðar, læknar, hjúkrunarfræðingar, 

meinatæknar, röntgentæknar, ljósmæður, sjúkraþjálfar, sálfræðingar, félagsráðgjafar, 

iðjuþjálfar, diet-sérfræðingar (hér er líklega verið að tala um næringarfræðinga), 

bókaverði og einhverjir fleiri. Árið 1989 voru heilbrigðisstéttir á Íslandi orðnar 30 

talsins og má gera ráð fyrir að þær séu orðnar talsvert fleiri nú á árinu 2014. Starf 

hjúkrunarkvenna hefur breyst mikið frá aldamótum 1900 og margar af þessum nýju 

stéttum hafa tekið yfir verk sem þær sáu áður um og má þar nefna sjúkraliða, 

röntgentækna, meinatækna og starfsfólk sem sinnir ræstingum.
71

  

Þegar sjúkraliðastéttin kom til áttu sjúkraliðar að vera hjúkrunarfræðingum til 

aðstoðar og máttu alls ekki vinna undir stjórn annarra né vinna á öðrum sviðum en 

hjúkrunarsviði. Því störfuðu þeir hvað mest með hjúkrunarfræðingum í upphafi og voru 

samskiptin mjög náinn. En skyldi þetta hafa skapað togstreitu á milli þessara tveggja 

stétta? Og ef svo, er hægt að kenna þessum tveim stéttum alfarið um eða eiga einhverjir 

aðrir að hlut að máli? Samkvæmt því sem tímaritið Vera kannaði á meðal nokkurra 

hjúkrunarfræðinga um þá togstreitu sem virtist vera á milli þessara stétta, sögðu þeir að 

skýringarnar væru auðvitað ýmsar. Það væri þó hægt að kenna sérstaklega einni stétt um 

þessa togstreitu og það væri læknastéttin, en svo virtist sem læknar vildu fremur 
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aðstoðarfólk en samstarfsfólk. Þetta viðhorf virtist koma í ljós á ráðstefnu sem var 

haldin í september 1988 hjá sjúkraliðum, undir yfirskriftinni „Sjúkraliðar í nútíð og 

framtíð“ en á henni  

andaði fremur köldu í garð hjúkrunarfræðinga frá talsmönnum annarra 

heilbrigðisstétta, þ.á.m. lækna. Framsögumenn höfðu m.a. á orði að 

engin ein heilbrigðisstétt hefði rétt til að lítilsvirða störf annarrar og 

mátti vel skilja að hjúkrunarfræðingar ættu sneiðina.  

Fleiri stéttir tóku undir þetta viðhorf; sjúkraþjálfar, iðjuþjálfar og þroskaþjálfar. 

Árið 1988 var orðið algengara að sjúkraliðar ynnu undir stjórn annarra stétta en 

hjúkrunarfræðinga og voru helstu yfirmenn sjúkraliða einmitt þessar ofantöldu stéttir. 

Því er hægt að draga þá ályktun að allar þessar stéttir hafi verið í mikilli samkeppni um 

sjúkraliða. En þýddi þetta þá að hjúkrunarfræðingar ættu erfitt með að þola að 

sjúkraliðar ynnu undir stjórn annarra en þeirra? Eða liggur einhver önnur skýring til 

grundvallar. Hvort sem við skoðum árið 1988 eða 1966 var sama vandamálið á döfinni, 

sá mikli tilfinningalegi skortur sem var á hjúkrunarfræðingum og sjúkraliðum, og því 

má segja að hjúkrunarfræðingar hafi ekki viljað missa sjúkraliðana úr starfi og því hafi 

þetta ekki tengst stjórnsemi. Sjúkraliðar upplifa sig valdalitla ef ekki valdalausa, hvort 

sem kemur að þessum málum eða um ákvarðanatöku eða umræðu um „markmið og 

skipulag heilbrigðisþjónustunnar“. Og þetta gæti einmitt verið hluti af því af hverju það 

andar köldu á milli þessara tveggja stétta, stétta sem vinna mjög náið saman. Líklega er 

leitun að tveim stéttum sem vinna jafn náið saman og þessar tvær. Þegar 

„Heilbrigðisáætlun til ársins 2000“ er skoðuð þá er ekki minnst á sjúkraliða í áætlun um 

„heildarmannaflaþörf á sjúkrastofnunum“. Það er því afar auðvelt að draga þá ályktun 

að sjúkraliðar séu fyrst og fremst aðstoðarfólk en síður samstarfsfólk. Því er hægt að 

segja að það hafi ekki aðeins verið læknar, heldur líka hjúkrunarfræðingar sem vildu 

fremur aðstoðarfólk en samstarfsfólk. Hjúkrunarfræðingar bentu hins vegar á að öll störf 

í hjúkrun (sem þessi áætlun talaði um) væru hjúkrunarstörf, óháð því hver sinnti þeim. 

Það er samt sem áður sérkennilegt að nefna ekki heila stétt í þessari áætlun. Það er 

auðvitað rétt að hjúkrunarfræðingar geta unnið öll hjúkrunarstörf og sjúkraliðar eiga 

ekki nein störf, en hjúkrunarfræðingar geta aldrei farið í stöðugildi sjúkraliða og því 

hefði átt að telja þá með í þessari áætlun.
72

 En þó svo að sjúkraliðar geti ekki unnið öll 

hjúkrunarstörf þýðir það ekki að þeir geti ekki tekið ábyrgð á störfum sínum gagnvart 
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næsta yfirmanni, sama hvaða nafni hann kallast, hjúkrunarfræðingur, læknir eða 

sjúkraþjálfari.
73

 

Kristín Á. Guðmundsdóttur, formaður Sjúkraliðafélags Íslands. taldi að þessi 

togstreita hefði hreinlega verið „kennd“, því hún taldi að Sjúkraliðaskólinn hefði sett 

allar væntingar niður hjá sjúkraliðanemum, og sumir kennarar jafnvel sagt að þær yrðu 

að gera sér grein fyrir að þær væru bara „sjúkraliðadruslur og við skyldum akta sem 

slíkar“. Þannig upplifði Kristín þetta hún var í skólanum og þegar hún kom til starfa 

sem nýútskrifaður sjúkraliði. Hún taldi þó að flestir sjúkraliðana létu ekki bjóða sér 

þetta. Flestar þessara kvenna sem lærðu til sjúkraliðans væru þroskaðar konur sem ættu í 

flestum tilfellum börn en ekki einhverjir krakkakjánar.
74

 

 En kemur þessi togstreita niður á samstarfi þessara tveggja stétta? Og hvað þá 

með ófaglærða starfsfólkið eða ráðuneytið? Samstarf sjúkraliða við hjúkrunarfræðinga 

og ófaglært starfsfólk gengur auðvitað misjafnlega vel. Það er oftast persónubundið 

hvernig samskiptin eru. Samskiptin á milli hjúkrunarfræðinga og sjúkraliða ganga 

yfirleitt vel, en þó koma af og til upp mál um samstarfsörðugleika. Það er vel hægt að 

velta því fyrir sér hvort það skipti máli að flestir sem eru í þessum þrem stéttum eru 

konur. Líklega er það stærsta skýringin. Máltækið segir: „Konur eru konum verstar“. Í 

flestum tilfellum gengur samstarfið á milli þessara stétta nokkuð vel, en síðan er önnur 

saga um hvernig Sjúkraliðafélagið, Hjúkrunarfélagið og ráðuneytinu gengur að lynda 

saman.
75

  

 Samskiptin á milli Sjúkraliðafélagsins og ráðuneytisins hafa gengið svona upp og 

ofan. Þegar Heilbrigðisráðuneytið var beðið um að túlka forgang sjúkraliða í 

sjúkraliðastarfið, þá má segja að virðing ráðuneytisins hafi ekki verið mjög mikil. 

Heilbrigðisráðuneytið túlkaði forgang sjúkraliða þannig að ekki væri hægt að vísa til 

þess að löggilding á starfi þeirra leiddi til þess að ófaglært starfsfólk væri ekki ráðið í 

stöður eða störf sjúkraliða, en þó yrði fyrst að auglýsa eftir sjúkraliða. Túlkun 

ráðuneytisins var eftirfarandi: „Ráðuneytið lítur svo á að hafi ófaglærður starfsmaður 

verið ráðinn í starf sjúkraliða, sem ekki fékkst þegar staðan var auglýst, eigi sjúkraliði 

þá fyrst rétt á stöðunni þegar hún losnar að nýju.“
 
Sjúkraliðafélagið mótmælti þessari 

túlkum og vildi að ráðuneytið myndi endurskoða hana og leiðrétta í samræmi við 

„forgang löggiltra starfsstétta til starfa á tilgreindum vettvangi“. Félagið benti á það að 
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auki að ef einstaklingur uppfyllti ekki skilyrði starfsins, þá væri ráðningin alltaf 

tímabundin, rétt eins og þegar sjúkraliði væri ráðinn til að gegna starfi 

hjúkrunarfræðings, sú ráðning hlyti alltaf að vera tímabundinn. Ekki er hægt að segja að 

ráðuneytið hafi brugðist við þessari gagnrýni á nokkurn hátt.
76

    

Árið 1991 var haldinn blaðamannafundur með Ólafi Ólafssyni, þáverandi 

landlækni, Sigríði Snæbjörnsdóttur, þáverandi hjúkrunarforstjóra Borgarspítalans og 

fleirum um vanda heilbrigðisþjónustunnar. Á þessu fundi sagði Sigríður að vanda 

sjúkrahúsanna mætti leysa með því að hækka laun hjúkrunarfræðinga um að allt að 

30%. Sá vandi sem hér var verið að ræða um, voru langir biðlistar en sjúklingar höfðu 

þurft að bíða óvenju lengi eftir spítalaplássi. Landlæknir gekk svo langt að halda því 

fram að vegna skorts á þjónustu hefðu einhverjir sjúklingar látist. Hvorki landlæknir né 

Sigríður minntust einu orði á sjúkraliða, hvorki að þeir þyrftu hærri laun, né að það 

þyrftu að ráða fleiri. Þetta er varla hægt að túlka á neinn annan hátt en sem 

virðingarleysi. Sjúkraliðum fannst líka sem að þeim væri vegið. 
77

 Heilbrigðisstofnanir 

hugsuðu um fólk og því væri mikilvægt að samstarf allra stétta og ráðuneytisins væri 

sem best. 

  

3.2.  Hjúkrunarskipurit og starf sjúkraliða 

Valdapíramídi þekkist víðast hvar á vinnustöðum, en líklega er hann þó hvergi eins 

áberandi og innan veggja sjúkrahúsanna. Sá píramídi sýndi í raun hvar stéttirnar stóðu í 

virðingarstiganum.
78

 

 Mynd 1.  Skipulag hóphjúkrunar 1967-1979 

 

Heimild: Sigurlín M. Gunnarsdóttir, Sjúkrahús verður til, bls. 86. 
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Mynd 2. Hóphjúkrun 1981 

 

Heimild: Sigurlín M. Gunnarsdóttir, Sjúkrahús verður til, bls. 87. 

Mynd 3. Skipurit Landspítala háskólasjúkrahús 

 

Heimild: Landspítali, Skipulag og stjórnun, http://www.landspitali.is/um-lsh/skipulag-og-stjornun, skipurit. Skoðað 6. maí 2014.
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staðin, flóknara en áður þekktist og greinilegt að yfirbygging spítalans er mun meiri. Nú 

starfa á landspítalanum svokölluð læknaráð og hjúkrunarráð.  

Hlutverk hjúkrunarráðs er að vera faglegur ráðgefandi vettvangur fyrir 

hjúkrunarfræðinga og ljósmæður Landspítala og stjórnendur hans. […] 

Hjúkrunarráð á frumkvæði að og er vettvangur umræðna um hjúkrun, 

innan stofnunar og utan.   

 En „læknaráð starfar samkvæmt lögum um heilbrigðisþjónustu og starfsreglum 

sem staðfestar hafa verið af forstjóra.“ Þó svo að það finnist ekki eiginlegt 

hjúkrunarskipulag á vef Landspítalans, en með því að leita vel og á mörgum stöðum er 

hægt að sjá hvernig skipulagið lítur út. Forstjóri Landspítalans trónir þar ásamt 

aðstoðarforstjóra, svo kemur hjúkrunarframkvæmdastjóri hjúkrunar og ber hann ábyrgð 

á framkvæmd hjúkrunar og undir honum starfa sérstakir framkvæmdastjórar hvers sviðs 

fyrir sig, og undir þeim starfa deildarstjórar, hjúkrunarfræðingar og loks sjúkraliðar. Í 

samanburði við hjúkrunarskipulagið frá 1967 hefur hjúkrunarskipulagið orðið flóknara 

og mun viðameira. En hvort það skilar sér í betri hjúkrun er annað mál sem er ekki til 

rannsóknar hér.
79

  

 En hefur þessi skipulagsbreyting breytt einhverju fyrir sjúkraliða? Hefur 

sjúkraliðum fækkað eða fjölgað? Árið 2001 störfuðu um 550 sjúkraliðar á 

Landspítalanum. En í dag samkvæmt mannauðskorti spítalans, eru 395 sjúkraliðar við 

störf á þar. Svo virðist sem þessi breyting hefur gert það að verkum að sjúkraliðum 

hefur fækkað innan spítalans. En hver skýringin er, er erfitt að segja til um en sú sem er 

líklegust er sá mikli niðurskurður sem Landspítalanum var gert að framkvæma eftir hrun 

haustið 2008. Á árunum 2008 til 2012 drógust útgjöld Landspítalans um 12% að 

raungildi. Starfsmannafjöldi spítalans dróst saman um 10% en sjúklingum fjölgaði um 

3,9%.
80

  

 Hvar starfa sjúkraliðar og í hverju er starfið fólgið? Samkvæmt bók Ingibjargar R. 

Magnúsdóttur, Hjúkrunarmál. Yfirlit yfir nám og störf hjúkrunarfræðinga og sjúkraliða, 

sem kom út árið 1978, unnu sjúkraliðar á sjúkrahúsum, á elli- og hjúkrunarheimilum, á 
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geðsjúkrahúsum, á heimilum þroskaheftra, í heimahjúkrun og á 

endurhæfingarstofnunum eins og Reykjalundi.
81

  

Til að átta sig á því hvað sjúkraliðar gera á sjúkrahúsum er ágæt að skoða fyrst 

það form hjúkrunar sem tíðkaðist áður en sjúkraliðar urðu hér til sem stétt. Á árunum 

áður en Borgarspítalinn var opnaður var algengt form hjúkrunar, svokölluð verkbundin 

hjúkrun. Það fól í sér „að allt hjúkrunarliðið á sjúkradeildinni tók þátt í hjúkruninni en 

einstökum starfsmönnum voru falin ákveðin verk“. Sigurlín M. Gunnarsdóttir, 

þáverandi forstöðukona Borgarspítalans (1965-1988), hafði kynnst nýju hjúkrunarformi 

þegar hún var í framhaldsnámi í hjúkrun við Sygeplejehöjskole í Árósum í Danmörku, 

sem henni leist mjög vel og vildi koma því á, fyrir hinn nýja Borgarspítala. Þetta 

fyrirkomulag kallast „gruppepleje“ eða hóphjúkrun á íslensku. Í stuttu máli er skipulag 

hóphjúkrunar þannig að ákveðinn hópur hjúkrunarfólks með mismunandi menntun og 

reynslu í hjúkrun, annast hjúkrun ákveðinna sjúklinga á deildinni. Hópurinn hefur 

hópstjóra sem er alltaf hjúkrunarkona. Deildarhjúkrunarkonan ber samt sem áður 

heildarábyrgð á hjúkruninni á deildinni en hún framselur ákveðið vald og um leið 

ábyrgð til hópstjóranna, sem bera ábyrgð á hjúkrun sinna sjúklinga gagnvart henni. Þetta 

form hjúkrunar er betra fyrir sjúklinginn, færri hendur fara um hann, það verða meiri 

tengsl á milli starfsfólks og hans og um leið verður meiri samfella í hjúkruninni. Að 

sama skapi er þetta betra hjúkrunarform fyrir hjúkrunarliðið. Fagþekking starfsfólk 

nýtist mun betur, það verða meiri tengsl á milli sjúklings og starfsfólks og þetta leiðir til 

betra skipulags og stjórnunar.
82

 Í kennsluáætlun Sjúkraliðaskóla Íslands frá árinu 1984 

kemur fram að kennd er einstaklingshæfð hjúkrun, sem þýðir að hver sjúkraliði og 

hjúkrunarfræðingur annast aðeins og alltaf sína sjúklinga (nokkra á hverri vakt) á sinni 

vakt. Þessu er ætlað að bæta meðferð sjúklinga og þjónustu. Þetta hjúkrunarform er 

notað enn þann dag í dag.
83

 

 En hvaða störf vinna sjúkraliðar? Hafa þau breyst frá árinu 1966? Ef við skoðum 

fyrst hvernig þetta var í reglugerðinni frá árinu 1971, þá skyldu sjúkraliðar sinna 

einfaldari hjúkrunarstörfum undir stjórn hjúkrunarkvenna. Einföld hjúkrunarstörf voru 

og eru margs konar. Aðalstarf sjúkraliða í dag og þá er að sinna þörfum sjúklinga hvort 

sem það er umbúnaður eða almennt hreinlæti; bað, tannhirða, hár- og fótsnyrting og  

aðstoða hann t.a.m. á salerni eða gefa bekjur (það er sérstakt klósett sem notað er fyrir 
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rúmliggjandi sjúklinga). Væri sjúklingur mjög veikur var sjúkraliðanum fyrst og fremst 

ætlað að aðstoða hjúkrunarkonuna. Sjúkraliði tók lífsmörk (mældi hita, púls, 

blóðþrýsting og öndun) og sá um skolherbergi. Þeir sáu sömuleiðis um almenna 

hirðingu á sjúkrastofum og baðherbergjum og á líni. Sjúkraliðar máttu ekki og mega 

ekki taka til og gefa lyf innan sjúkrahúsanna.
84

 Þess má geta að sjúkraliðar annast ekki 

lengur ræstingu á sjúkraherbergjum né önnur þrif og hafa ekki gert í áratugi, það er á 

höndum sérstaks ræstingafólks. 

 Árið 1984 var verksvið sjúkraliða skilgreint í 5. gr. laga um sjúkraliða frá 1984 

(lög nr. 58/1984) en samkvæmt þeirri grein gátu sjúkraliðar eingöngu starfað á 

hjúkrunarsviði og undir stjórn hjúkrunarfræðinga og hafði því lítið breyst í þeim efnum. 

Ráðherra gat þó veitt undanþágu og leyfi til sjúkraliða til að gegna störfum 

hjúkrunarfræðings. Félagsvísindastofnun Háskóla Íslands gaf út starfslýsingu sjúkraliða 

út frá rannsókn sem þar var gerð: „Sjúkraliði hjúkrar sjúkum, slösuðum, fötluðum og 

öldruðum á sjúkrahúsum, endurhæfingarstofnunum, heilsugæslustöðvum eða 

sambærilegum stofnunum.“ Hér er þó ein breyting og hér eru sjúkraliðar komnir inn á 

heilsugæslustöðvarnar. Það var oft á tíðum mikill munur á þeim störfum sem sjúkraliðar 

inntu af hendi og fór það eftir bæði hvar þeir störfuðu (vinnustað) og svo hvort þeir 

störfuðu á höfuðborgarsvæðinu eða landsbyggðinni. Sjúkraliðar höfðu og hafa enn 

viðameira starf á landsbyggðinni, en þar sjá þeir mun oftar um lyfjagjafir, sjá um 

barnaskoðun (að hluta), aðstoða lækna í aðgerðum, draga blóð til rannsókna, sjá um 

röntgenmyndatökur, skólaskoðanir, sáraskiptingar o.fl.
 85

 Í dag gera sjúkraliðar mun 

meira inni á elli- og hjúkrunarheimilum, sjá t.a.m. oftar um lyfjagjafir og eru oftar í 

stjórnunarhlutverki.
86

 Starf sjúkraliðana er enn fyrst og fremst hjúkrunarstarf og litlar 

líkur eru á að það eigi eftir að breytast í nánustu framtíð. 

3.3. Samantekt 

Starf sjúkraliða hefur breyst frá því að þeir komu fyrst sem fram sem ný stétt í hjúkrun. 

Þeir máttu einungis starfa undir hjúkrunarfræðingum og bara á hjúkrunarsviði. Með 

tímanum hefur það þó breyst aðeins. En aðalstarf sjúkraliða er þó enn hjúkrun. 

Starfstéttir sjúkrahúsanna hafa fjölgað mjög á síðustu áratugum. Þetta hefur haft þær 

afleiðingar að sjúkraliðar starfa nú undir fleirum en hjúkrunarfræðingum og á fleiri 

sviðum en áður. Að sama skapi hefur stjórnskipun sjúkrahúsa hefur tekið miklu 
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breytingum, og eru fleiri stjórnendur en áður var, skýring er sú að sjúkrahúsin eru stærri 

og fleiri stéttir starfa innan þeirra. Sjúkraliðar vinna sömu verkin og áður en starfið 

þeirra hefur þó tekið ákveðnum framförum með því að þeir geti starfað undir fleiri 

starfsstéttum en þeir máttu áður. Verkefnin þeirra hafa líka aukist sérstaklega á 

landsbyggðinni en þar gera sjúkraliðar ótal verk sem þeir mega ekki gera á 

höfuðborgarsvæðinu. Sjúkraliðafélagið hefur alla tíð barist fyrir menntunarmálum 

sjúkraliða hvorttveggja sem fagfélag og stéttarfélag en í næsta kafla verður fjallað 

sérstaklega um stofnun félagsins og baráttumál þess.  
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4. Sjúkraliðafélag Íslands 

Í þessum kafla verður sjónum beint að Sjúkraliðafélagi Íslands (SLFÍ) sem var stofnað 

sem fagfélag árið 1966. Sjúkraliðafélag Íslands er sterkt félag í dag og virðist fátt geta 

breytt því, en var það reyndin í upphafi? Ýmis erfið mál hefur rekið á fjörur félagsins. 

Sem dæmi má nefna mál „gerviliðanna“ sem formaður félagsins taldi á einum 

tímapunkti geta klofið félagið. Til ársins 1984 höfðu hjúkrunarlög átt við um sjúkraliða, 

en mikilvæg breyting varð þegar Alþingi samþykkti sérlög sem veitti þeim löggildingu 

á starfi sínu. Löggildingin skipti miklu máli fyrir sjúkraliða og félagið en þyngst á 

metunum vegur að árið 1991 varð Sjúkraliðafélag Íslands stéttarfélag.  

4.1. Stofnun Sjúkraliðafélags Íslands árið 1966  
 

Talið er að Valgerður Eyjólfsdóttir, sjúkraliði á Landakoti, hafi átt frumkvæðið að 

stofnun Sjúkraliðafélags Íslands árið 1966. Stuttu eftir brautskráningu ákvað hún ásamt 

öðrum sjúkraliðum að setja á stofn undirbúningsnefnd sem legði drög að stofnun 

félagsins.
87

 Valgerður var í nefndinni ásamt Stefaníu Harðardóttur, Guðrúnu 

Finnbogadóttur, Hólmfríði Jóhannesdóttur, Þórhalli Bjarnasyni og Sæmundi 

Elimundarsyni. Nefndin fékk lögfræðing til að semja lög félagsins, sem voru lögð fram 

á fyrsta fundi þess og samþykkt eftir nokkrar umræður. Í fyrstu formannskosningu 

félagsins var stungið upp á Valgerði Eyjólfsdóttir sem formannsefni, en hún tapaði með 

10 atkvæðum gegn 13 atkvæðum Þórhalls Bjarnasonar. Þórhallur var því kosinn 

formaður. Meðstjórnendur voru þau Sæmundur Elimundarson, Hólmfríður 

Jóhannesdóttir, Ragnhildur Haraldsdóttir og Unnur Kristjánsdóttir. Það er merkilegt að 

Þórhallur skildi vera kosinn formaður, því karlmenn voru í minnihluta í félaginu. Erfitt 

er að setja sig í spor þeirra sem kusu Þórhall sem formann en ekki Valgerði. Líklegasta 

skýringin er sú að hann var karlmaður, þeir höfðu sig meira í frammi en konur og 

kannski álitu sjúkraliðar að þeir gætu náð betri árangri með karlmann í forsvari.
88

  

Á fyrsti fundi Sjúkraliðafélagsins gengu 48 manns í það, en hann var haldinn á 

heimili Þórhalls enda hafði félagið sem eðlilegt var enga opinbera aðstöðu til 

fundahalda. Auk þess að kjósa stjórn völdu sjúkraliðar trúnaðarmenn fyrir öll sjúkrahús 

og stofnanir þar sem þrír eða fleiri sjúkraliðar störfuðu.
89

 Flestir félagsmanna komu af 

höfuðborgarsvæðinu en 14 störfuðu á Fjórðungssjúkrahúsinu á Akureyri. Helsta ástæða 
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þess að sjúkraliðar stofnuðu fagfélag var að auðveldara var að ná markmiðum sjúkraliða 

í einu félagi, heldur en að hver hefði verið í sínu horni. Þetta var sérstaklega 

nauðsynlegt á tímum niðurskurðar og samdráttar í heilbrigðiskerfinu.
90

  

4.2. Kleppsmálið 
 

Eins og eðlilegt má teljast var Sjúkraliðafélagið ekki öflugt á mótunarárum sínum, því 

ný stétt og nýtt félag þarfnast tíma til að sanna sig. Árið 1969 krafðist félagið þess að 

Kleppsspítali hætti að halda sjúkraliðanámskeið, þar sem hann væri ekki deildaskiptur, 

en gæti að sjálfsögðu haldið stutt námskeið í geðhjúkrun. Þarna mátti sjá fyrstu merkin 

um þann ágreining sem síðar átti eftir að koma upp varðandi „gerviliðana“.
91

  

Þótt Sjúkraliðafélagið reyndi sem það gat að viðhalda faglegum markmiðum í 

námi og starfi sjúkraliða, tókst það ekki alltaf. Kappkostað var að þeir sem gengu í 

félagið væru raunverulega sjúkraliðar og hefðu tilhlýðilega menntun. Árið 1974 fékk 

Kleppsspítali leyfi frá heilbrigðisráðuneytinu til að halda námskeið í sjúkrahjálp.  

Samningur var gerður á milli Starfsmannafélags ríkisstarfsmanna og fjármálaráðherra, 

sem hljóðaði upp á að gæslumenn með eins árs starfsreynslu eða lengri gætu sótt 

námskeiðið. Stuttu seinna fóru starfsstúlkur á Kleppsspítala þess á leit við ráðuneytið að 

fá að taka þetta námskeið sem var samþykkt með fyrirvara um að um þær giltu sömu 

reglur og sjúkraliðanema annars staðar, ólíkt því sem gilti um gæslumennina.
92

  

Að loknu þessu stutta námskeiði vildu þessir nýútskrifuðu „gerviliðar“, en svo 

voru þessir sjúkraliðar kallaðir, fá inngöngu í Sjúkraliðafélagið sem samþykkti það ekki, 

þar sem námskeiðið var afar stutt og ekki haldið á deildaskiptu sjúkrahúsi.
93

  

„Gerviliðar“ reyndu reglulega eftir þetta að fá inngöngu í Sjúkraliðafélagið. Í 

febrúar 1975 var á stjórnarfundi rætt um og hafnað umsókn frá „gerviliðum“ á 

Kleppsspítala. Þetta mál hafði legið eins og mara á félaginu, sem taldi því þarna lokið. 

Svo var þó alls ekki.
94

 Páll Sigurðsson, þáverandi ráðuneytisstjóri í 

heilbrigðisráðuneytinu, sendi félaginu bréf þar sem hann skipaði Sjúkraliðafélaginu að 
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taka „gerviliðana“ í félagið.
95

 Engu máli virtist skipta þótt Samtök heilbrigðisstétta og 

Hjúkrunarfélag Íslands mótmæltu inngöngu þeirra í Sjúkraliðafélagið.
96

Í fyrstu 

sniðgekk félagið fyrirskipunina og hélt sínu striki, uns nýtt bréf barst frá „gerviliðunum“ 

sem óskuðu enn eftir inngöngu í félagið. Þáverandi formaður þess, Ingibjörg Agnars, 

lagði til að beiðni þeirri yrði tekin upp á almennum félagsfundi og atkvæði greidd um 

inngöngu þeirra. Hún taldi að yrði „gerviliðunum“ neitað um félagsaðild gæti það leitt 

til klofnings í félaginu og stofnunar nýs félags „gerviliða“.
97

 Röksemdafærsla 

Ingibjargar gengur varla upp, enda voru „gerviliðarnir“ sem útskrifuðust af námskeiðinu 

á Kleppsspítala aðeins 33. Jafnvel þótt allir sjúkraliðar á Kleppsspítala yfirgæfu 

Sjúkraliðafélagið og stofnuðu annað, yrði það kraftlítill félagsskapur sem fljótlega hefði 

visnað upp og dáið. Jafnframt voru sjúkraliðar afar samstíga í því að „gerviliðar“ ættu 

ekki heima í félagi þeirra. Sömuleiðis voru líkurnar á að annað sambærilegt námskeið 

yrði haldið hverfandi, því Sjúkraliðafélagið og sjúkraliðar höfðu verið mjög andvígir því 

upphaflega. Því má ætla að einhverjar aðrar ástæður hafi legið að baki þess að 

formaðurinn mælti með inngöngu „gerviliðanna“, en ómögulegt er að segja hverjar þær 

voru. Svo fór að meirihluti sjúkraliða greiddi atkvæði með inngöngu „gerviliðanna“ en 

þau rök að menntun „gerviliðanna“ hafi verið ábótavant voru ekki aðeins góð og gild 

heldur hárrétt. Vegna þess að sjúkraliðanám tók eitt ár en „gerviliðarnir“ lærðu aðeins í 

3–4 mánuði og þeir lærðu ekki á deildaskiptu sjúkrahúsi, hefðu þeir aldrei átt að fá að 

ganga í félagið, en í reglugerðinni um sjúkraliða frá 1971 var tekið fram að einungis 

deildarskipt sjúkrahús gætu kennt sjúkraliðanemum. Formaðurinn virtist vera ákveðinn í 

að þeir skyldu að fá að ganga í félagið af ótta við að ella hefði félagið klofnað. Jafnframt 

virðist félagið hafa skelfst að fara mót vilja heilbrigðisráðuneytisins, þótt nokkurn tíma 

hafi tekið að hlýða fyrirskipun Páls ráðuneytisstjóra, enda var líklega óttablandnari 

virðing borin fyrir yfirvaldinu þá en nú.
98

  

4.3. Stéttafélag verður til 

Þótt sjúkraliðar hefðu verndað starfsheiti innan ramma hjúkrunarlaganna, var þar 

auðvitað mest fjallað um hjúkrunarfræðinga. Því töldu sjúkraliðar ófært að vera undir 

                                                             
95

 Sjúkraliðafélag Íslands, Fundargerðabók Sjúkraliðafélags Íslands, stofnað 21. nóvember 1966, bls. 102–103. 
96

 Sjúkraliðafélag Íslands, Fundargerðabók Sjúkraliðafélags Íslands, stofnað 21. nóvember 1966, bls. 88. 
97

 Sjúkraliðafélag Íslands, Fundargerðabók Sjúkraliðafélags Íslands, stofnað 21. nóvember 1966, bls. 124.  
98

 Sjúkraliðafélag Íslands, Fundargerðabók Sjúkraliðafélags Íslands, stofnað 21. nóvember 1966, bls. 136–137. 

og ÞÍ. Heilbrigðis- og tryggingamálaráðuneytið 1993-B/341, , (Db. 5S5), Sjúkraliðaskólar, mappa merkt, til 

31/12´77 (Db. 3D51, dags. 1/10´74). Bréf frá Kleppspítala til heilbrigðisráðuneytisins, dagsett 20. febrúar 1975, 

bls. 1-2. og Stjórnartíðindi 1971 B, bls. 482-483. 



36 
 

sama hatti og hjúkrunarfræðingar og vildu sérlög um starfssvið, réttindi og skyldur 

þeirra. Starfsstéttin er fjölmenn og í raun undarlegt hversu lengi sjúkraliðum var gert að 

hlíta hjúkrunarlögunum.
99

  

Matthías Bjarnason, þáverandi heilbrigðisráðherra, sagði í umræðum á Alþingi að 

þótt sjúkraliðar fengju sérlög stæði ekki til að breyta neinu um hvernig þeir störfuðu né 

undir hverjum, hlutverki þeirra yrði ekki breytt. Hann benti á að Sjúkraliðafélagið hefði 

beðið um löggildinguna sem yrði að láta eftir þeim þar sem á ferðinni væri ein af 

fjölmennari heilbrigðisstéttum. Af orðum ráðherrans var hægt að skilja að hefði félagið 

ekki sjálft beðið um löggildinguna hefðu sjúkraliðar þurft að bíða hennar lengi.
100

 Með 

því að veita heilbrigðisstéttum lögverndun var hægt að vernda starfsheiti þeirra og 

réttindi. Það þýddi að hver sá sem vildi starfa á Íslandi sem sjúkraliði varð að hafa lokið 

við tilskylda menntun.
101

 Í 1. gr. laga um sjúkraliða sagði: „Rétt til að starfa sem 

sjúkraliði hér á landi og kalla sig sjúkraliða hefur sá einn sem til þess hefur fengið leyfi 

heilbrigðisráðherra.“ Í 2. gr. segir: „Leyfi samkvæmt 1. gr. má aðeins veita þeim sem 

lokið hefur prófi frá Sjúkraliðaskóla Íslands eða öðrum skóla hér á landi er 

heilbrigðisráðuneytið viðurkennir. Einnig má veita þeim leyfi sem lokið hefur hliðstæðu 

námi erlendis. Áður en slíkt leyfi er veitt skal leita umsagnar Sjúkraliðafélags Íslands.“ 

Lögin gerðu ráð fyrir að sjúkraliðar störfuðu undir stjórn hjúkrunarfræðinga og á ábyrgð 

þeirra en hvernig lögin ættu síðan að vera framkvæmd átti heilbrigðisráðherra að setja 

fram með reglugerð.
102

 Sjúkraliðar fengu löggildingu árið 1984 og við það urðu þeir að 

fullgildum aðila í samtökum heilbrigðisstétta (S.H.S.A.).
103

 Þessi samtök voru stofnuð í 

janúar 1971 og var Sjúkraliðafélagið einn af stofnendum þess en þau áttu m.a. að stuðla 

að framförum í heilbrigðismálum.
104

 

Af og til kom upp sú umræða hvort sjúkraliðar ættu að stofna stéttarfélag og taka 

samningsréttinn yfir til sín. Snemma árs 1980 taldi Gunnar Gunnarsson, þáverandi 

framkvæmdarstjóri SFR, aðspurður að Sjúkraliðafélagið gæti hæglega sjálft orðið 

samningsaðili, gengi forystufólkið samstíga og samhent fram og þjálfaði sig í slíkum 

verkum.
105
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Það var ekki fyrr en í febrúar 1988 að aftur var farið að tala um stofnun 

stéttarfélags sjúkraliða. Auðsýnt þótti að ef að stofna ætti stéttarfélag, yrði það að vera 

landsfélag, annars væri hætta á klofningi.
106

 Á almennum félagsfundi í október 1989 

kom fram að sjúkraliðar á landsbyggðinni væru ekki tilbúnir að stofna stéttarfélag, þar 

sem þeir hefðu í flestum tilfellum mun hærri laun en sjúkraliðar á 

höfuðborgarsvæðinu.
107

 Hér má greina nokkurt óréttlæti sem byggist á að sjúkraliðar 

voru ekki allir í sama stéttarfélagi. Það gerði kleift að bjóða þeim hærri laun utan 

höfuðborgarsvæðisins, þótt sjálfsagt spilaði inn í hversu erfitt var að fá menntaða 

sjúkraliða til starfa á landsbyggðinni.
108

 

Fyrrnefndur Gunnar Gunnarsson, þá orðinn framkvæmdastjóri 

Sjúkraliðafélagsins, tilkynnti á fundi í október 1990 að félagið væri að undirbúa stofnun 

stéttarfélags. Að hans mati var nauðsynlegt að sjúkraliðar greiddu atkvæði um hvort 

félagið yrði gert að stéttarfélagi.
109

 Til að stofnun stéttarfélags yrði lögleg urðu 2/3 

hlutar starfandi sjúkraliða að taka þátt í atkvæðagreiðslunni og 2/3 þeirra að samþykkja 

tillöguna til að samningsrétturinn færðist til félagsins.
110

  

Samningsrétturinn er eitt af því sem starfsstéttir byggjast á. Sjúkraliðafélagið 

hafði reynt um árabil að berjast fyrir bættari kjörum en lítið orðið ágengt enda aðeins 

fagfélag og úrræði þess takmörkuð, þar sem sjúkraliðar voru í mörgum mismunandi 

stéttarfélögum.
111

 

Forysta SLFÍ vildi að allir sjúkraliðar sameinuðust í öflugt stéttarfélag til að ná 

betri samningum. Illa hafði gengið að koma sérmálum sjúkraliða og almennum 

launahækkunum í gegnum þau u.þ.b. 30 stéttarfélög sem sjúkraliðar tilheyrðu og flest 

þeirra voru aðilar að BSRB.
112

 Árið 1991 voru sjúkraliðar næst fjölmennasta 

heilbrigðisstétt landsins með rúmlega 2000 félagsmenn.
113

  

Atkvæðagreiðsla um stofnun stéttarfélags sjúkraliða fór fram 18. til 22. mars 

1991. Til að ná því mikilvæga markmiði, varð að fá sem flesta til að ganga í hið nýja 

stéttarfélag og greiða atkvæði með stofnun þess. Birna Ólafsdóttir, skrifstofustjóri 
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Sjúkraliðafélagsins, og fleiri félagar úr félaginu gengu hús úr húsi til að hvetja 

sjúkraliða til að ganga í félagið og kjósa. Tilgangur þeirra var jafnframt að kynna fyrir 

sjúkraliðum hvað þær ætluðu sér með stofnun stéttarfélags. Félagið átti engar eignir, 

enga peninga, nákvæmlega ekkert. Gömlu stéttarfélögin sem sjúkraliðar höfðu verið í 

áttu sumarhús, starfsmenntunarsjóði, styrktarsjóði og fleira og allt þetta skildu 

sjúkraliðar eftir og gengu í allslaust stéttarfélag.
114

 

Úrslit atkvæðagreiðslunnar fóru þannig að af 1429 sem voru á kjörskrá greiddu 

1282 atkvæði eða um 90%. Samþykkir stofnun stéttarfélags voru 1070 eða 75% en 

andvígir 186 eða 13%. Alls gengu 939 sjúkraliðar í félagið eða 67%, en til að 

stéttarfélagið yrði löglegt þurftu 66,66% að samþykkja. Í Sjúkraliðafélaginu voru 687 

ríkisstarfsmenn, 605 þeirra sögðu já eða 88%, borgarstarfsmenn voru 247, 243 

samþykktu eða 98%. Starfsfólk bæjarfélaga og/eða landshlutafélaga voru 470 en aðeins 

91 þeirra sagði já eða 19%. Þessar tölu sýna að sjúkraliðar voru ekki samstíga í þessu. 

Sjúkraliðar af höfuðborgarsvæðinu voru með stofnun stéttarfélags en landsbyggðin var 

mjög á móti. Helsta ástæða fyrir þessu var sú, eins og áður hefur komið fram, að 

sjúkraliðar á landsbyggðinni höfðu hærri laun en sjúkraliðar á höfuðborgarsvæðinu og 

ef þeir gengu í þetta nýja stéttarfélag myndu þeir lækka í launum. Mjög mismundandi 

var hvort sjúkraliðar væru ánægðir með stofnun stéttarfélags. Einn af fyrrum 

forystumanni félagsins, Sigríður Kristinsdóttir, skrifaði grein í Sjúkraliðann og sagði:  

Það vekur mér vonbrigði að sjúkraliðar ætla að ganga úr félögum 

innan BSRB, vegna þess að ég hef trú á því að eftir því sem félögin 

eru stærri þeim mun meiri árangri munu þau ná. Litlar einingar ná 

litlu. 

Þetta eru svolítið sérstök orð, því það hafði sýnt sig að stærðin á stéttarfélögunum hafði 

frekar þvælst fyrir en hjálpað í samningarmálum sjúkraliða og þau ekki náð neinum 

sérstökum samningum, því stærð stéttarfélaga hafði frekar verið til trafala í 

samningamálum sjúkraliða heldur en hitt. Þeir höfðu aldrei náð sérstaklega góðum 

samningum, hvorki hvað snerti kaup og kjör né í sérkjarasamningum. En á þessum árum 

var hún í stjórn BSRB, og því óhætt að segja að hún hafi verið svolítið lituð í sinni 

skoðun.
115
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 Birna Ólafsdóttir, viðtal 15. júlí 2013. 
115

 Sjúkraliðar á Íslandi 1966 – 1996, Sigurður Hermundarson ritstjóri, bls. 10. og Sigríður Kristinsdóttir, 

úrdráttur úr erindi Sigríðar Kristinsdóttur sem hún ætlaði að flytja á almennum félagsfundi í Rúgbrauðsgerðinni 

5. febrúar 1991, Sjúkraliðinn, bls. 10. 
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Stéttarfélag sjúkraliða var stofnað 11. maí 1991.
116

 Eftir 25 ára baráttu var 

samningsrétturinn kominn til sjúkraliðanna sjálfra. Meðgangan hafði verið löng en það 

er ekki einfalt mál að stofna stéttarfélag. Að mörgu þarf að huga og ekki er síður 

mikilvægt að forystan verður ekki einungis að vera tilbúin í slaginn heldur líka hæf. 

Með stofnun stéttarfélags sjúkraliða stefndi í að hægt væri að ná betri árangri í 

kjarabaráttunni, berjast fyrir aukinni menntun sjúkraliða og þar með gætu sjúkraliðar 

unnið fjölbreyttari verkefni.
117

  

Eftir að stéttarfélag sjúkraliða var orðið að raunveruleika voru samdar siðareglur 

sem mörg stéttarfélög tóku til fyrirmyndar. Glænýju stéttarfélaginu voru sett ný lög og 

skipað í nefndir þess. Stéttarfélag sjúkraliða hefur sannað sig, faglega, fjárhagslega og 

ekki hvað síst í kjarabaráttunni. Sjúkraliðar eru fjölmennur og nokkuð samstíga hópur 

sem hefur mikið afl þegar hann stendur saman.
118

 

4.4. Starfið í félaginu  
 

Innan Sjúkraliðafélags Íslands eru níu svæðisdeildir sem kjósa sér stjórn og hafa eigin 

lög. Hver og ein deild ber ábyrgð á sínu svæði, tengir félagsmenn við félagsstjórn og 

vinnur þau verk sem henni eru falin af félagsstjórn eða fulltrúaþingi. Formenn 

svæðisdeilda sitja í félagsstjórn SLFÍ.
119

  

Félagsstjórn skipa formenn landshlutadeildanna, sem fer með æðstu 

stjórn í málefnum félagsins á milli fulltrúaþinga sem haldin eru í maí á 

hverju ári. Til að annast og hafa ábyrgð á daglegum rekstri félagsins er 

fjögra manna framkvæmdarstjórn, skipuð formanni, varaformanni, 

ritara og gjaldkera.
120

  

Í ungliðadeild eru sjúkraliðar yngri en 35 ára auk þeirra sem hafa innan við eins 

árs starfsreynslu svo og sjúkraliðanemar, enda vinnur félagið sérstaklega að málefnum 

þeirra.
121

 Innan Sjúkraliðafélagsins starfar kjaramálanefnd sem vinnur að kröfugerð fyrir 

kjarasamninga og kýs þrjá fulltrúa í svokallað kjararáð, sem sér um kjaraviðræður við 
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viðsemjendur SLFÍ og að auki fylgist það með efnahags- og kjaramálum og kemur þeim 

upplýsingum til félagsmanna.
122

 

Sjúkraliðafélagið er meðlimur í Evrópusambandi sjúkraliða The European 

Council of Practical Nurses (EPN), en það stefnir að sköpun sameiginlegrar 

sjálfsmyndar á meðal sjúkraliða frá mismunandi löndum og eflingu sameiginlegra 

hagsmuna á starfssviði sjúkraliða.
123

 

Yfirlýst hlutverk Sjúkraliðafélags Íslands er að vinna að hagsmunum sjúkraliða, 

vernda réttindi þeirra og beita sér gegn misrétti í launum, bæta samstöðu og efla samheldni 

sjúkraliða. Til að ná þeim markmiðum heldur félagið fræðslufundi, skemmtanir og 

almenna félagsfundi. Félagið vinnur að því að bæta menntun sjúkraliða og hvetur félagið 

sjúkraliða til að fara á endurmenntunarnámskeið til að viðhalda menntun sinni og efla 

samvinnu við aðrar heilbrigðisstéttir, en síðast en ekki síst er félagið öflugur málsvari 

sjúkraliða.
124

  

Sjúkraliðafélagið heldur úti öflugri vefsíðu og gefur fréttablað sjúkraliða 

Sjúkraliðann út fjórum sinnum á ári, þar sem fjallað er um allt á milli himins og jarðar. 

Þó er fyrst og fremst skrifað um hin ýmsu hugðarefni sjúkraliða, birtar upplýsingar, 

fræðigreinar og ýmislegt annað sem tengist stéttinni og náminu.
125

  

Frá stofnun hafa níu manns gengt formennsku í Sjúkraliðafélaginu. Þórhallur 

Bjarnason 1966–69, Sólveig Jóhannsdóttir 1969–70, Sæmundur Elímundarson 1970–

73, Vilborg Heiða Waage 1973–74, Ingibjörg Agnars, 1974–79, Sigríður Kristindóttir, 

1979–83, Margrét S. Einarsdóttir, 1983–86, Hulda S. Ólafsdóttir, 1986–88 og Kristín Á. 

Guðmundsdóttir, 1988– dagsins í dag.
126
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4.5. Samantekt 
 

Í upphafi var Sjúkraliðafélagið fagfélag en kom lítið sem ekkert að kjarabaráttu 

sjúkraliða, ýmis stéttarfélög sem þeir tilheyrðu önnuðust það. Árið 1974 hélt 

Kleppsspítali, námskeið í sjúkrahjálp fyrir gæslumenn. Námskeiðið var afar stutt, 

einungis þrír til fjórir mánuðir, á meðan sjúkraliðanámið tók eitt ár. Því er óhætt að 

fullyrða að gæslumenn og starfsstúlkur hafi þurft að hafa minna fyrir náminu en 

sjúkraliðar en fóru þó fram á aðgang að Sjúkraliðafélaginu sem hafnaði því. Árið 1984 

fengu sjúkraliðar löggildingu á starfsheiti sínu þegar sérstök sjúkraliðalög voru 

samþykkt á Alþingi. Félagið varð loks stéttarfélag árið 1991 og tók þar með við rétti til 

að gera kjarasamninga.  
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5. Kjarabarátta sjúkraliða 
 

Sjúkraliðafélag Íslands var í upphafi fagfélag. Það sá um faglega hluta starfsins en 

önnur verkalýðsfélög sáu um kjarasamninga fyrir það. Sjúkraliðar stóðu í kjarabaráttu 

árin 1982 og 1986 en í bæði skiptin sagði mikill hluti sjúkraliða upp störfum á 

höfuðborgarsvæðinu. Þegar Sjúkraliðafélagið varð stéttarfélag árið 1991 fluttust 

samningamál sjúkraliða til félagsins. Árið 1994 voru sjúkraliðar orðnir langeygir eftir 

kjarasamningum enda hafði ekkert þokast í samningsátt í yfir 20 mánuði. 

Sjúkraliðafélagið boðaði því til verkfalls sem stóð í sjö vikur. Margvísleg vandamál 

komu upp í verkfallinu, einkum varðandi verkfallslistana, en það eru listar sem 

sjúkrahúsin verða að hafa tilbúna ef til verkfalls kemur.  

5.1. Uppsagnir sjúkraliða 
 

Frá upphafi sjúkraliðastéttarinnar hefur hún talist láglaunahópur. Menntun þeirra var í 

upphafi ekki mikil en sjúkraliðanemar þurftu einungis að hafa lokið skyldunámi sem olli 

því að sjúkraliðar lentu neðarlega í launaflokkaröðun. Lítið gerðist í almennum 

launamálum hjá sjúkraliðum á fyrstu árum stéttarinnar, en það átti eftir að breytast í takt 

við aukna menntun sjúkraliða.
127

 Sjúkraliðar hafa alveg frá upphafi reynt að auka 

menntun sína og gengið það nokkuð vel en þróun launamála hefur ekki verið með þeim 

hætti sem þeir hafa helst viljað. 

Rétt eins og hjá öðrum stéttum hafa launamál sjúkraliða alltaf verið bitbein þeirra 

og viðsemjanda þeirra. Árið 1977 var gerður kjarasamningur við stéttarfélög sjúkraliða 

og reynt að ná fram sérkröfum þeirra í meðfylgjandi sérkjarasamningi. Laun sjúkraliða 

hækkuðu lítið og lítið gerðist í launamálum þeirra. Í árslok 1981 var sjúkraliðum öllum 

lokið og eitthvað varð að grípa til bragðs.
128

 Sjúkraliðar hvöttu stjórnvöld til að ganga til 

samninga við stéttarfélög sín í febrúar 1982. Mikið var fundað og að lokum ákváðu um 

sex hundruð sjúkraliðar að segja upp störfum frá og með 1. mars og hótuðu að ganga út 

þegar uppsagnirnar tækju gildi 1. júní.
129

 Þetta var það eina sem sjúkraliðar gátu gert, 

þar sem þeir höfðu ekki verkfallsrétt. Rökstuðningur sjúkraliða fyrir kröfum sínum var 

að launaþróunin hefði ekki verið í takt við hinn almenna launamarkað, námið og kröfur 

höfðu aukist, án þess þó að kjarabættur hefðu fylgt í kjölfarið, og að auki var starfið 
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 „Tæplega 600 sjúkraliðar segja upp 1. júní“, Neisti, 1. maí 1982, bls. 4. 
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 Sjúkraliðafélag Íslands, fundagerðarbók SLFÍ 1979, bls. 162-163. 
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erfitt líkamlega og andlega. Þótt félagið væri ekki ótvíræður þátttakandi að 

uppsögnunum, tók það afstöðu með sínu fólki og hélt marga baráttufundi með því.
130

 

Kröfurnar voru að þeim sem væru innan SFR yrði endurraðað í launaflokka, að 

sjúkraliðar innan geðdeildanna færu í sama launaflokk og þeir sem störfuðu á elli- og 

hjúkrunarheimilum, að starfsnámið yrði metið, sjúkraliðar á elli- og geðdeildum fengi 

10 daga vetrarleyfi, að það yrði komið á sérstöku framhaldsnámi og þegar því væri 

lokið yrðu sjúkraliðum raðað í launaflokka, svipað og hjúkrunarfræðingar sem höfðu 

lokið sérnámi. Dagheimili væru opin sjúkraliðum eins og öðrum heilbrigðisstéttum og 

að sjúkraliðar á Landakoti gætu fengið fyrirfram greidd laun, eins og 20. gr. laga nr. 

38/1954 gerðu ráð fyrir.
131

 

Tvennum sögum fer af því hvort ríki og borg hafi rætt við sjúkraliða. Samkvæmt 

formanni Sjúkraliðafélagsins, Sigríði Kristjánsdóttur, hafði hvorki ríki né borg rætt við 

sjúkraliða þegar það styttist í að sjúkraliðar ætluðu að ganga út.
132

 Í viðtali sem var tekið 

við aðstoðarmann fjármálaráðherra, Þröst Ólafsson, sagði hann að sjúkraliðum hafi 

verið boðinn samningur sem þeir hefðu hafnað og taldi ekki ástæðu til að halda 

viðræðunum áfram.
133

 Talaði ríkið ekki við sjúkraliða, þar sem það vissi að þeir myndu 

sætta sig næstum hvað sem er? Svarið er líklega margþættara en svo, en það var nokkuð 

ljóst þegar loksins var skrifað undir samninginn að hann var ekki góður hvað varðar 

launaliðinn. Samningar náðust loks þegar einungis nokkrir klukkutímar voru uns 

sjúkraliðar hugðust ganga út. Sérstök bókun var gerð um starfssvið, menntun og störf 

sjúkraliða, sem varð til þess að sjúkraliðar hættu við að hætta. Sjúkraliðar hækkuðu um 

einn launaflokk og samkvæmt bókuninni skyldi komið á stuttum námskeiðum fyrir þá, 

og framhaldsdeild yrði stofnuð við Sjúkraliðaskólann. Sjúkraliði með þriggja ára 

starfsreynslu gæti numið þar og hlotið starfsheitið aðstoðarhjúkrunarfræðingur.
134

 Lítið 

var um efndir, engin framhaldsdeild var stofnuð við skólann, þótt hann biði upp á stök 

námskeið fyrir sjúkraliða, og engir aðstoðarhjúkrunarfræðingar urðu til. Að vissu leyti 

má hrósa happi, því hjúkrunarfræðingar voru alfarið andvígir starfsheitinu, en líka hefði 
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það sömuleiðis geta verið truflandi fyrir sjúklinga og aðstandendur þeirra.
135

 

Læknafélögin lýstu ánægju með nýja samninginn, einkum að sjúkraliðum væri boðið 

framhaldsnám, en þeir deildu óánægju hjúkrunarfræðinga með nýja stöðuheitið sem 

framhaldsnámið ætti að færa sjúkraliðum. Læknafélögin töldu framhaldsnámið gæti leitt 

til meiri möguleika í starfi og jafnvel til breytts starfssviðs.
136

 Sjúkraliðar og félagið 

fögnuðu mjög möguleikanum á framhaldsnámi. Fimm árum síðar hafði þó enn ekki 

verið staðið við þann þátt samningsins. Sjúkraliðafélaginu þótti í lagi að stöðuheitið 

aðstoðarhjúkrunarfræðingur yrði fellt út, enda væri það ekki meginatriðið heldur sú 

menntun sem sjúkraliðar ættu að fá.
137

 

Samningurinn frá 1982 var sjúkraliðum því lítið fagnaðarefni. Eftir þennan 

samning fóru samningamálin í einhvers konar biðstöðu og fátt gerðist í málefnum 

sjúkraliða þar til árið 1986, þegar þeim var aftur nóg boðið. Ekkert hafði þá gengið í 

samningamálum sjúkraliða sem voru orðnir óþreyjufullir eftir nýjum samningi. 

Þolinmæði þeirra var á þrotum og þeir fóru að velta fyrir sér á ný að segja upp störfum, 

en það var það eina sem þeir gátu gert. Ákvörðun þess efnis var tekin í ágúst 1986 en 

sjúkraliðar á landsbyggðinni höfðu yfirleitt hærri laun, eins og áður hefur verið nefnt en 

kollegar þeirra á höfuðborgarsvæðinu og því ákváðu þeir að sitja hjá í þessari lotu.
138

  

Um 90% sjúkraliða höfðu sagt upp störfum á höfuðborgarsvæðinu með þriggja 

mánaða uppsagnarfresti en uppsagnirnar áttu að taka gildi 31. mars 1987.
139

 Þegar um 

hópuppsagnir er að ræða er leyfilegt að framlengja frestinn um þrjá mánuði sem bæði 

ríki og borg gerðu.  

Sjúkraliðar kröfðust 35.000 kr. í lágmarkslaun (sem er um 201 þúsund kr. m.v. 

verðlagsbreytingar frá ágúst 1986 til febrúar 2014) og að þeir héldu „þeim venjulega 

launaskala sem hefur verið innan BSRB.“ Sjúkraliðar vildu líka að ef breyting yrði á 

vaktafyrirkomulagi þeirra skyldi hún metin til launa. Sjúkraliðum voru boðnar 31.000 

kr. í lágmarkslaun sem þeir höfnuðu.
140
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 ÞÍ. Heilbrigðis- og tryggingamálaráðuneytið 2000-B/534. Sjúkraliðaskólar 1982-1985. Þetta er sameiginlegt 

bréf sem Hjúkrunarfélag íslands og félag háskólamenntaðra hjúkrunarfræðinga skrifuðu til fjármálaráðherra, 

Ragnar Arnalds, dagsett 14. júlí 1982. 
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 ÞÍ. Menntamálaráðuneytið 2001-D/85. Vinnugögn, mappa í kassa merkt nefnd um endurskoðun á námi 

sjúkraliða 1985-1986, bréf frá læknafélagi Íslands, læknafélags Reykjavíkur og félags íslenskra heimilislækna, 1. 

apríl 1985, bls. 1. 
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 ÞÍ. Heilbrigðis- og tryggingamálaráðuneytið 1993-B/332. Sjúkraliðar mappa merkt frá 1. jan. 1983- til 

30.6.1987. (Db. 5S1. Dags. 30/3´87) bréf frá Sjúkraliðafélagi Íslands til Ragnhildar Helgadóttur 

heilbrigðisráðherra. 
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 Sjúkraliðafélag Íslands, Stjórnarfundur fimmtudaginn 28. ágúst ´86 kl. 16:00, bls. 1.  
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 „Mikil óánægja með kjör“, Þjóðviljinn, 20. febrúar 1987, bls. 16. 
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 „Enginn bilbugur“, Þjóðviljinn, 28. mars 1987, bls. 2.  
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Það er eftirtektarvert að hvorki ríki né borg skyldu hafa fyrir því að tala við 

sjúkraliða. Ríki og borg hefði borið skylda til að reyna að ná samningi við sjúkraliða því 

ef þeir gengju út gæti skapast enn meira neyðarástand á sjúkrahúsunum. Með 

uppsögnum sjúkraliða hefði heilbrigðiskerfið orðið óvirkt frá 1. apríl 1987 þar sem 

verkfall heilbrigðisstétta var á sama tíma. Sem dæmi má nefna hefði orðið að senda um 

150–160 sjúklinga heim af Borgarspítalanum sem voru um 30% allra sjúklinga og á 

Ríkisspítölunum hefði skapast alvarlegt ástand þar sem meirihluti heilbrigðisstétta voru 

í verkfalli; hjúkrunarfræðingar, náttúrufræðingar, sjúkraþjálfarar, iðjuþjálfarar, 

sálfræðingar og fleiri og höfðu að auki sagt upp störfum. Landakot áætlaði að loka um 

64 legurýmum en þar starfaði 113 sjúkraliðar og höfðu 92 sagt upp störfum.
141

 

Málalyktir urðu þær að samið var við sjúkraliða sem fengu raunverulega 

launahækkun, ólíkt því sem verið hafði árið 1982. Sjúkraliðar höfðu gert kröfu um 

35.000 krónur í lágmarkslaun en fengu 34.250 krónur og þar sem gengið hafði verið að 

nær öllum kröfum þeirra, drógu þeir uppsagnirnar sínar til baka.
142

 

Samstaða sjúkraliða var mikil í báðum þessum deilum en mestu baráttu 

Sjúkraliðafélagsins og sjúkraliða var ólokið, en það var verkfallið árið 1994. 

5.2. Verkfall skellur á 
 

Flestir félagsmenn Sjúkraliðafélagsins voru af höfuðborgarsvæðinu en mun færri voru 

af landsbyggðinni. Líklegasta skýringin var sú að laun þeirra voru hærri en sjúkraliða á 

höfuðborgarsvæðinu og því hafi þeim ekki þótt ástæða að skipta um stéttarfélag, einkum 

ef það yrði til að laun þeirra lækkuðu. Sjúkraliðafélagið undirritaði fyrsta kjarasamning 

sinn 8. febrúar 1992, sem rann út 28. febrúar 1993 og eftir 20 mánaða 

samningaviðræður hafði ekkert þokast í samningsátt. Ellefu dögum eftir að deiluaðilar 

ákváðu að vísa kjaradeilunni til ríkissáttasemjara, samþykktu sjúkraliðar að boða til 

verkfalls.  

Sjúkraliðar kröfðust þess að allir fengu jafna krónutöluhækkun að upphæð 5500 

krónur, menntun yrði aukin og kjarasamningar yrðu samræmdir á milli landshluta. Að 

auki bentu sjúkraliðar á launamun á milli sjúkraliða og hjúkrunarfræðinga, sem í janúar 

1993 var 43,6%, sem var mun meiri en á Norðurlöndunum þar sem munurinn nam um 
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 „Heilbrigðiskerfið verður nær óvirkt“, „Þrjátíu prósent sjúklinga heim“, bls. 4. og „Ástandið verst i 

Hafnarbúðum“, Tíminn, 31. mars 1987, bls. 4 
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 „Á von á að við stöndum upp með samning eftir tvo daga“, Morgunblaðið, 2. apríl 1987, bls. 5. og 

„Sjúkraliðar fresta gildistöku uppsagna“, Tíminn, 4. apríl 1987, bls. 20. 
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15–20%.
143

 Hjúkrunarfræðingar höfðu nýlega lokið við gerð kjarasamnings sem gaf 

þeim 6–7% launahækkun, þótt margir fullyrtu að hún hafi verið um 20%. Hvort sem 

hjúkrunarfræðingar fengu 6% eða 20% hækkun var ljóst að þeir höfðu fengið meira en 

þjóðarsáttin gekk út á árið 1990.
144

 

Sjúkrastofnanir hófu þegar viðbúnað vegna verkfalls sjúkraliða, en stofnanir á 

höfuðborgarsvæðinu áttu eftir að finna mest fyrir því. Anna Birna Jensdóttir, 

hjúkrunarframkvæmdarstjóri Borgarspítalans, taldi líklegt að verkfallið hefði alvarlegar 

afleiðingar fyrir spítalann, sérstaklega á öldrunar-, tauga- og endurhæfingardeildum og 

það yrði að senda sjúklinga heim. Bergdís Kristjánsdóttir, hjúkrunarframkvæmdarstjóri 

á Landspítalanum, taldi að áhrif verkfallsins yrðu töluverð. Logi Guðbrandsson, 

framkvæmdarstjóri Landakots, áleit mestan ágreining verða um hvaða deildum 

sjúkraliðum bæri að vinna á; hjúkrunardeildum eða bráðadeildum. Birna Kr. 

Svavarsdóttir, hjúkrunarforstjóri á hjúkrunarheimilinu Eir, taldi að verkfallið hefði mikil 

áhrif. Hún sagði að hjúkrunarfræðingar myndu sinna heimilismönnum eins og 

venjulega, en ófaglært fólk myndi ekki ganga í störf sjúkraliða. Slík ráðstöfun hefði 

meinað ófaglærðu starfsfólki, sem löngum hefur unnið við hlið sjúkraliða, að sinna 

sínum vanalegu störfum og því má telja vafasamt hvort fullyrðing hjúkrunarforstjórans 

stenst.
145

 Ásta Möller, þáverandi formaður Félags íslenskra hjúkrunarfræðinga, lét þess 

getið að hjúkrunarfræðingar gengju ekki í störf sjúkraliða en þeir myndu að sjálfsögðu 

sinna sínu starfi. Hér hlýtur Ásta að meina að hjúkrunarfræðingar myndu ekki ganga í 

stöðugildi sjúkraliða, en þeir gátu að sjálfsögðu gengið í störf sjúkraliða.
146

 

Um helmingur stöðugilda á Heilsuverndarstöðinni var skipaður sjúkraliðum, sem 

varð til þess að verkfall þeirra bitnaði á heimahjúkrun á höfuðborgarsvæðinu.
147

 

Aðfaranótt föstudagsins 11. nóvember 1994 hófst verkfall sjúkraliða.
148

 Að loknum 10 

dögum í verkfalli var um fimmtungur rúma á Ríkisspítölunum og á Landakoti auður og 

um 15% rúma á Borgarspítalanum. Fáar valaðgerðir voru framkvæmdar, sem varð til 
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 „Hvað veist þú um sjúkraliða og kjaradeilu þeirra?“, smárit sem var dreift til almennings og fjölmiðla á 

meðan verkfall stóð yfir, Sjúkraliðinn 1995, bls. 3., upplýsingar frá Sjúkraliðafélaginu og Sjúkraliðafélag 

Íslands, bréf frá Sjúkraliðafélagi Íslands til Ríkissáttasemjara, dagsett 4. október 1994, bls. 1. 
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 „Hvað kostuðu samningarnir við hjúkrunarfræðinga?“ Morgunblaðið, 13. nóvember 1994, bls. 24.  
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 „Dregið verður úr innlögnum og deildum lokað“, Morgunblaðið, 3. nóvember 1994, bls. 6. 
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 „Virða verkfall sjúkraliða“, Dagblaðið Vísir-DV, 11. nóvember 1994, bls. 13.  
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 „Bitnar á öllum í heimahjúkrun“, Dagblaðið Vísir- DV, 15. nóvember 1994, bls. 7.  
148

 „Samningafundur bar ekki árangur“, Morgunblaðið, 11. nóvember 1994, bls. 48. 
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þess að biðlistar vegna þeirra lengdust.
149

 Á mörgum deildum var 30 til 50% færra 

starfsfólk og því var nær eingöngu hægt að sinna bráðaþjónustu.
150

  

Á meðan verkfall sjúkraliða stóð og allt sat fast í samningaviðræðunum, voru laun 

forstjóra ríkisfyrirtækja hækkuð um 6%, sem óhikað má fullyrða að hafi ekki farið vel í 

sjúkraliða sem hafði verið boðin 4% hækkun. Kjaranefnd rökstuddi ákvörðunina með 

því að forstjórarnir væru ráðnir til fjögurra til fimm ára. Við hækkunina fóru laun 

ríkisforstjóra upp í 199.000 kr. á mánuði, en meðallaun sjúkraliða voru um 69 

þúsund.
151

 

Verkfallið hafði ekki staðið lengi yfir þegar bera fór á verkfallsbrotum. Þau voru 

sérstaklega áberandi á Borgarspítalanum, en brotin fólust aðallega í að fleiri 

hjúkrunarfræðingar voru á vakt en vanalega og voru greinilega í stöðugildum 

sjúkraliða.
152

 Minna bar á verkfallsbrotum almenns starfsfólks. Nokkur brot komu þó 

upp á öldrunardeildum í Hátúni, þar sem starfsfólk var kallað út á aukavaktir sem er 

ekki leyfilegt í verkfalli.
153

 

Helsta vandamálið í verkfallinu var túlkun á undanþágulistum (sem segja til um 

hverjir eiga að vinna í verkfalli). Mestum vanda olli að ýmist voru þeir ekki gerðir eða 

voru afar ófullkomnir og fyrir kom að þeir voru gerðir eftir að þeir áttu að vera komnir 

fram. Sjúkraliðafélagið fjallaði um, leiðrétti og samþykkti að lokum lista frá 

Landspítalanum með nöfnum þeirra sem starfa skyldu í verkfallinu. Undanþágulistar 

gerðu ráð fyrir að um 60% sjúkraliða skyldu vinna í því (155 á undanþágu en 109 í 

verkfalli), en þegar til kastanna kom þótti Sjúkraliðafélaginu þeir ekki nógu nákvæmir. 

Svo fór að 48 sjúkraliðar mættu ekki til starfa við upphaf verkfalls, sem Landspítalinn 

leit á að væri óheimil fjarvist og hvatti sjúkraliða að mæta þegar til starfa. 

Sjúkraliðafélaginu var stefnt fyrir Félagsdóm vegna þessa og vann fjármálaráðherra 

málið þann 9. desember. Þrátt fyrir það mættu sjúkraliðar ekki til vinnu fyrr en forstjóri 

Ríkisspítalanna og Sjúkraliðafélagið gerðu með sér sérstakt samkomulag um 

framkvæmd verkfallsins. Engar athugasemdir höfðu verið gerðar við undanþágulista 

sjúkraliða sem unnu hjá Reykjavíkurborg, sem var samþykktur í janúar 1994. 

Sjúkraliðar mættu þó ekki til vinnu en gerðu samkomulag við Borgarspítalann um 

framkvæmd verkfallsins þann 12. desember. Sjúkraliðar stóðu við samkomulagið til 21. 
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 Valaðgerðir eru aðgerðir sem eru yfirleitt nauðsynlegar, en teljast ekki bráðaaðgerðir, t.a.m. bæklunaraðgerðir 
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desember en rufu það þá, þar sem ekki hafði verið dregið úr bráðaálaginu á spítalanum. 

Hér má segja að félagið hafi gengið aðeins of langt. Enginn mannlegur máttur getur 

komið í veg fyrir bráðaástand, en niðurstaðan varð sú að sjúkraliðar höfnuðu öllum 

sáttartilraunum það sem eftir lifði verkfalls. Nokkrar stofnanir höfðu ekki birt 

undanþágulista, þ.á.m. St. Jósefspítali og Landakot, en stjórnendur þeirra töldu að 

sjúkraliðar ættu að mæta til starfa samkvæmt ákvæðum um undanþágur í lögum um 

kjarasamninga opinberra starfsmanna. Málinu var skotið til Félagsdóms sem komst að 

þeirri niðurstöðu 15. nóvember að sjúkraliðar á þeim stofnunum sem ekki hefðu gert 

undanþágulista gætu farið í verkfall.
154

 

Þótt sjúkraliðar og samninganefnd ríkisins hefðu hist reglulega, þokaðist lítt í 

samkomulagsátt. Sjúkraliðar höfnuðu tilboði ríkisins frá 9. desember og létu að því 

liggja að kröfur þeirra myndu líklega breytast, enda væru samningar við aðrar stéttir 

lausir og samningafundir þeirra að hefjast. Kristín Á. Guðmundsdóttir, formaður 

Sjúkraliðafélagsins, lét að því liggja að sjúkraliðar gætu haldið mun lengur út og má 

túlka orð hennar sem hótun um að verkfallið myndi ekki leysast í bráð.
155

 

Eftir sjö vikna verkfall var kjarasamningur á milli Sjúkraliðafélagsins og 

samninganefndar ríkisins undirritaður. Í honum var gert ráð fyrir 7% launahækkun, 

afturvirkri frá 15. júní 1994, eingreiðslu líkt og aðrir launþegar höfðu fengið og 

sjúkraliðar á endurhæfingardeildum fengu viðbótarhækkun. Til stóð að taka upp ný 

starfsheiti sem fælu í sér launahækkanir og þeir sem höfðu starfað í tvö ár fengju 

starfsaldurshækkun um einn launaflokk. Samningurinn yrði sendur Gerðardómi sem 

bæri saman laun sjúkraliða, frá ársbyrjun 1992 til ársloka 1994, og annarra menntaðra 

heilbrigðisstétta; hjúkrunarfræðinga, meinatækna, ljósmæðra og fleiri en ekki ófaglærðs 

fólks, eins og áður hafði staðið til. Verkfallinu var því frestað og sjúkraliðar mættu á 

kvöldvakt 30. desember 1994. Samningurinn gilti í einn og hálfan sólarhring. Talið var 

betra að gera stuttan samning sem myndi binda enda á verkfallið og halda síðan 

samningaviðræðum áfram eftir áramótin.
156
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 Alþingistíðindi 1994-95 A-5, bls. 3369., Stjórnartíðindi 1992 B-1, bls. 67–69. og Sjúkraliðafélag Íslands, bréf 
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 „Sjúkraliðar segja kröfurnar breytast á nýju ári“, Morgunblaðið, 29. desember 1994, bls. 48. 
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 „Launahækkun nemur 7%“, Morgunblaðið, 31. desember 1994, bls. 4. Sjúkraliðafélag Íslands, og 

félagsfundir, frá 4/2’88 til:, bls. 164-165. 
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5.3. Afleiðingar verkfalls 
 

Afleiðingar verkfallsins voru þó nokkrar. Ríkisspítalar lokuðu 124 rúmum á bæklunar-, 

lýta-, helmingi taugalækningadeildar, fimm daga lyflækningadeild og hálfri almennri 

lyflækningadeild vegna verkfallsins. Á Borgarspítalanum reyndist erfitt að draga saman 

vegna bráðadeilda sem þar eru, en öldrunardeildir, endurhæfingardeild og 

taugalækningadeild fundu mest fyrir samdrættinum. Landakot tók það til bragðs að 

sameina deildir og fækkaði rúmum úr 54 í 18. Ekki var ástandið betra á 

öldrunarheimilum, þar sem um 145 sjúkraliðar unnu. Misjafnt var hversu vel 

öldrunarstofnanir stóðu sig hvað varðar undanþágulistana. Á Droplaugarstöðum, 

Sólvangi og Seljahlíð voru allir sjúkraliðar undanþegnir verkfalli. Aðrar stofnanir stóðu 

sig verr, eins og Hrafnista í Hafnarfirði, Hjúkrunarheimilið Eir og Víðihlíð í Grindavík. 

Svo virðist að yfirmenn á Hrafnistu hafi haldið að svokallaðar undanþágur kæmu í 

staðinn fyrir undanþágulistana en þær
 
voru ekki gerðar til að bjarga málunum heldur til 

að afstýra neyð.
157

 Á Heilsuverndarstöð Reykjavíkur voru 14 sjúkraliðar starfandi, 

aðeins fjórir þeirra voru á undanþágulista og því skertist þjónustan mjög mikið.
158

 

Sjúkraliðaverkfallið var erfitt vegna mikils ágreinings á milli félagsins og 

viðsemjenda þeirra, sérstaklega vegna undanþágulistanna. Auk þess var mikill 

ágreiningur um hvernig bæri að túlka ákvæði í lögum um kjarasamninga opinberra 

starfsmanna, þar sem gert var ráð fyrir að kalla mætti starfsmenn í verkfalli til vinnu 

tímabundið til að afstýra neyðarástandi.
159

 Hér er auðvitað sá galli á að hugtakið 

neyðarástand er ekki skilgreint í lögunum, en þar eru öryggisákvæði um að það megi 

halda upp nauðsynlegri heilbrigðisþjónustu.
160

 Sjúkraliðar neituðu að mæta til vinnu 

nema stjórnendur stofnana lýstu yfir neyðarástandi sem þeir voru ófúsir að gera, en þá 

brugðust sjúkraliðar við með synjun á undanþágubeiðnum. Það er ábyrgðarhluti að lýsa 

yfir neyðarástandi en stjórnendur álitu neyðarástand eiga við um náttúruhamfarir eða 

hópslys. Þótt auðvelt sé að fallast á þá skilgreiningu, mætti sömuleiðis túlka að 

neyðarástand sé uppi þegar fólk fær ekki heilbrigðisþjónustu sem bitnar svo alvarlega á 

heilsu þess að það geti ýmist dáið eða beðið heilsutjón af öðrum toga.
161
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Mjög margar undanþágubeiðnir bárust sem segja má að hafi verið andvaraleysi 

stjórnenda og stofnana að kenna, með því að hafa ekki haft undanþágulistana tilbúna á 

réttum tíma. Af 1940 undanþágubeiðnum sem bárust voru 1428 samþykktar eða 

73,61%. Margir sjúkraliðar töldu að hjúkrunarfræðingar hefðu gengið í störf þeirra með 

því að vinna með skjólstæðingum þeirra en sjúkraliðar geta ekki sagst eiga tiltekin verk 

innan sjúkrastofnana, en hjúkrunarfræðingar geta að sama skapi ekki gengið í stöðugildi 

sjúkraliða.
162

 

Verkfallið náði til 80% stöðugilda innan öldrunarsviðsins, starfsfólki fækkaði um 

16% en heimilismenn öldrunarstofnana fækkaði einungis um 5%. Mest varð fækkunin á 

Hrafnistu í Hafnarfirði. Ástandið var það slæmt að aðstandendur voru beðnir um aðstoð 

við að sinna þar grunnþörfum síns fólks.
163

 Um 759 sjúkraliðar fóru í verkfall og 

afleiðinga þess gætti fyrst og fremst á stór Reykjavíkursvæðinu.
164

 Þegar heil stétt er í 

verkfalli þá hlýtur það að koma niður á starfsseminni. Stofnanir sóttu um undanþágur á 

hverjum degi, sem voru afgreiddar fyrir einn sólarhring í einu. Verkfallið hafði því 

mikil áhrif á sjúklinga og aldraða en líka á heilbrigðisstéttir. Vinnuframlag minnkaði og 

hafði hamlandi áhrif á starfsemi stofnana. Sjúkraliðar vinna hvað mest með tveim 

starfsstéttum; hjúkrunarfræðingum og almennu starfsfólki (sem tilheyrir stéttarfélaginu 

Eflingu (hét á þessum árum Sókn)) og fundu þessar tvær stéttir hvað mest fyrir 

verkfallinu. Vinnuálagið jókst, sérstaklega þar sem ekki var dregið strax úr þjónustu við 

hina sjúku og öldruðu. Skýrsla Alþingis um verkfall sjúkraliða benti á að þótt reynt hafi 

verið að valda sem minnstu raski á deildum sjúkrahúsa og öldrunarstofnana, þá mætti 

velta því fyrir sér hvort réttara hefði verið að stýra hinu mikla álagi á starfsfólkið með 

bættu skipulagi, fremur en að reyna að halda starfsemi óskertri, enda nánast gervöll 

sjúkraliðastéttin fjarverandi. 
165

  

Sjúkraliðafélagið náði ágætis árangri í sinni fyrstu kjarabaráttu. Verkfallið sýndi 

svo ekki var um villst að sjúkraliðar væru þörf stétt, því án þeirra væri starfssemi 

sjúkrahúsa og annarra heilbrigðisstofnana mun erfiðari og stundum nánast útilokuð.  
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 Alþingistíðindi 1994-95 A-5, bls. 3370.  
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 Alþingistíðindi 1994-95 A-5, bls. 3372. 
164

 Alþingistíðindi 1994-95 A-5, bls. 3368. Upplýsingar voru fengnar frá Sjúkraliðafélaginu, Félagi íslenskra 

hjúkrunarfræðinga, Sókn, stjórnsýslu heilsugæslustöðva í Reykjavík og yfirmönnum hjúkrunar á Landspítala, 

Borgarspítala, St. Jósefsspítala og Landakoti. 
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 Alþingistíðindi 1994-95 A-5, bls. 3373. og upplýsingar frá Sjúkraliðafélagi Íslands, Birnu Ólafsdóttur. 
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5.4. Samantekt. 
 

Sjúkraliðafélagið annaðist ekki kjaramál sjúkraliða fyrr en árið 1991 þegar það varð 

stéttarfélag en sjúkraliðar höfðu fram að því verið í mörgum stéttarfélögum. Sjúkraliðar 

sögðu upp störfum árin 1982 og 1986 til að ná fram kjarasamningi. Þessi aðgerð 

heppnaðist betur árið 1986 því sjúkraliðar fengu mun betri samning en árið 1982. 

Sjúkraliðafélag Íslands varð stéttarfélag árið 1991 og undirritaði sinn fyrsta 

samning árið 1992, sem rann út ári síðar. Eftir 20 mánaða samningaþref án niðurstöðu 

ákváðu sjúkraliðar að fara í verkfall sem stóð í sjö vikur og varð óvenju hart og erfitt. 

Nokkuð var um verkfallsbrot og fóru nokkur mál fyrir Félagsdóm. Samstaða sjúkraliða 

var mikil sem sýndi samtakamátt þeirra. Sjúkraliðafélagið og sjúkraliðar voru greinilega 

komin til að vera. 
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Niðurstöður 

Í þessari ritgerð hefur verið greint frá því hvernig og hvers vegna sjúkraliðastéttin kom 

til og frá Sjúkraliðafélagi Íslands. Um aldamótin 1900 varð það æ algengara að ungar 

stúlkur færu utan til hjúkrunarnáms. Árið 1931 var Hjúkrunarkvennaskóli Íslands 

stofnaður og við það breytist ástandið í hjúkrunarmálum þjóðarinnar til hins betra. 

Skólinn útskrifaði um 30 hjúkrunarkonur á ári. Á fyrri hluta sjöunda áratugar síðustu 

aldar var mikill hjúkrunarkvennaskortur á Íslandi og fyrir því lágu nokkrar ástæður. 

Borgarspítalinn var í byggingu og það var verið að byggja við Landspítalann og 

Landakot og hjúkrunarkonur störfuðu frekar stutt, þær giftust og eignuðust börn og 

hættu að vinna. Miklar umræður fóru fram innan heilbrigðisgeirans um hvernig ætti að 

bregðast við þessum mikla skorti. Lausnin sem var gerð var að búa til nýja stétt í 

hjúkrun, stétt sem hefði minni menntun en hjúkrunarkonurnar, en hefði þó menntun í 

almennri hjúkrun. Bandaríkin og reyndar Norðurlönd höfðu búið til nýja stétt til að 

bregðast við hjúkrunarskorti hjá sér. Það var því ekki leitað langt yfir skammt að 

fyrirmynd fyrir hinni nýju stétt. Þessi nýja stétt fékk nafnið sjúkraliðar á Íslandi. Tvær 

konur eiga heiðurinn af henni, þær Ragnheiður Guðmundsdóttir, augnlæknir og 

Ingibjörg R. Magnúsdóttir, hjúkrunarkona. Sigurður Sigurðsson landlæknir hafði 

stofnað nefnd um þessi mál árið 1964 og hafði hún komist að þeim niðurstöðum að best 

væri að þetta nám væri þrír mánuðir og það væri kennt innan sjúkrahúsanna. Ingibjörg 

hafði verið í framhaldsnámi í Danmörku og þegar hún sneri heim frétti hún af starfi 

nefndarinnar. Henni leist ekki vel á þær tillögur, en hún vildi að námið yrði átta 

mánuðir, svipað í sniðum og í Danmörku og hennar hugmyndir urðu ofan á. Til að hægt 

væri að búa til nýja starfsstétt var nauðsynlegt að breyta hjúkrunarlögunum frá árinu 

1933. Með breytingu sem var gerð árið 1965 var komið leyfi fyrir nýrri stétt í hjúkrun 

og nokkrum mánuðum seinna var sett reglugerð fyrir sjúkraliða. Var Ingibjörg, 

forstöðukona Fjórðungssjúkrahússins á Akureyri, fyrst til að útskrifa sjúkraliða árið 

1966. Margir óttuðust að hjúkruninni gæti hnignað vegna tilkomu nýrra stéttar en það 

var ástæðulaus ótti, enda verður umönnin betri eftir því sem fleiri hafa menntun. Með 

aukinni tækni og flóknari aðgerðum þurfa hjúkrunarfræðingar að sinna flóknari hjúkrun, 

en sjúkraliðar sinna grunnþörfum sjúklinga; þeir mata, snúa, baða og svara kalli þeirra, 

svo dæmi séu nefnd. 

Þróun sjúkraliðamenntunar hélst í hendur við þær reglugerðir sem voru settar á 

nokkurra ára fresti. Fyrsta reglugerðin var sett í nóvember árið 1965 og þá var námið 
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átta mánuðir en lengdist í eitt ár með reglugerð árið 1971. Á þeim tíma voru erfiðleikar 

innan spítalanna. Það var mikil samdráttur og niðurskurður. Því orðið illmögulegt að 

sinna kennslu sjúkraliðanema og samræma varð námið. Ekki hvarflaði að neinum að 

leggja námið niður, enda voru sjúkraliðar þá þegar orðnir mjög mikilvæg stétt. Ný 

reglugerð var sett um Sjúkraliðaskóla Íslands sem hóf kennslu sjúkraliða í nóvember 

1975.  

Leyfi til að stofna svokallað fjölbrautakerfi innan framhaldsskólanna fékkst árið 

1973. Fjölbrautaskólinn í Breiðholti var fyrsti fjölbrautaskóli landsins og jafnframt sá 

fyrsti sem fékk leyfi til að kenna sjúkraliðanemum. Hægt og rólega fjölgaði 

framhaldsskólum sem kenndu sjúkraliðum. Árið 1983 lengdist sjúkraliðanám í þrjú ár 

og árið 1990 leystu framhaldsskólarnir Sjúkraliðaskóla Íslands af hólmi árið 1990. 

Erfiðlega gekk að koma á framhaldsnámi fyrir sjúkraliða, jafnvel þó það væri samið um 

það. Í dag sér Fjölbraut við Ármúla um það.  

 Aðalstarf sjúkraliða var og er hjúkrun. Hjúkrunarfræðingar og ófaglært starfsfólk 

eru þær stéttir sem sjúkraliðar starfa hvað mest með. Í byrjun 20. aldar voru þrjár 

fagstéttir innan sjúkrahúsanna hér á Íslandi. Árið 1989 voru þær orðnar 30. Þetta varð til 

þess að sjúkraliðar fóru að vinna með fleiri starfsstéttum og þá um leið breikkaði 

starfsvettvangur þeirra. Það varð ekki aðeins fjölgun á starfsstéttum, heldur breyttist 

hjúkrunarskipuritið líka það er í dag miklu flóknar en áður var. Sjúkraliðar og 

Sjúkraliðafélagið eiga í flestum tilfellum í góðum samskiptum við aðrar stéttir og 

heilbrigðisráðuneytið. Þó hafa komið upp tilfelli þar sem ákveðin togstreita var á milli 

aðila. Hjúkrunarfræðingar voru ekki hrifnir af því að sjúkraliðar gætu unnið undir stjórn 

annarra en þeirra. Margir töldu að þær vildu halda áfram að halda sjúkraliðum niðri og 

stjórna þeim. 

 Sjúkraliðafélagið var stofnað árið 1966. Það þótti mikil dirfska hjá sjúkraliðum að 

stofna með sér félag en það var að vísu ekki öflugt í byrjun og lítil virðing borin fyrir 

því. Sem dæmi má nefna að ekki var farið að reglum þegar heilbrigðisráðuneytið veitti 

geðsjúkrahúsinu á Kleppi heimild til að halda sjúkraliðanámskeið 1974. Í reglugerðinni 

sagði að einungis deildaskipt sjúkrahús mættu halda slík námskeið. Félagið reyndi að 

varna þeim félagsaðild sem setið höfðu námskeiðið en gekk illa, enda undir þrýstingi frá 

heilbrigðisráðuneytinu. Að lokum fengu þessir svokölluðu „gerviliðar“ inngöngu í 

félagið, að hluta til vegna þrýstings frá formanninum sem hafði breytt afstöðu sinni. 

Hún óttaðist klofning í félaginu og mælti með því að „gerviliðum“ væri veitt aðild. Þó 
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má ætla að litlar eða engar líkur hafi verið á klofningi, enda „gerviliðarnir“ fáir og 

sjúkraliðar afar andvígir inngöngu þeirra í félagið.  

 Sjúkraliðar fengu löggildingu árið 1984, en með henni var menntun og starfssvið 

sjúkraliða tryggð. Sjúkraliðafélagið kom lítið sem ekkert að kjaramálum sjúkraliða 

fyrir árið 1991 þegar það varð stéttarfélag en sjúkraliðar tilheyrðu 30 mismunandi 

stéttarfélögum fyrir þann tíma.  

 Í þessari ritgerð var fjallað um þrjár kjaradeilur sem sjúkraliðar og 

Sjúkraliðafélagið áttu í; uppsagnir sjúkraliða árin 1982 og 1986 og verkfall þeirra árið 

1994. Um 600 sjúkraliðar sögðu upp störfum árið 1982 og varð loforð um 

framhaldsnám til þess að sjúkraliðar drógu uppsagnirnar sínar til baka en að öðru leyti 

var samningurinn lélegur. Fimm árum síðar hafði enn ekki verið komið á 

framhaldsnámi fyrir sjúkraliða. Árið 1986 sögðu 90% sjúkraliða á höfuðborgarasvæðinu 

upp störfum, en þá var nýtt heimild til að framlengja uppsagnarfrest um þrjá mánuði. Á 

elleftu stundu náðust samningar og í þetta skiptið fengu sjúkraliðar raunverulega 

launahækkun.  

Árið 1991 varð viðamikil breyting á Sjúkraliðafélaginu þegar félagið var 

stéttarfélag. Félagið gat loksins tekið samningamálin í sínar hendur. Eftir að félagsmenn 

höfðu verið samningslausir í 20 mánuði var ákveðið að boða til verkfalls árið 1994 og 

hófst það 11. nóvember. Áhrif þess voru mjög mikil, starfsemi sjúkrastofnana og 

heimaþjónusta dróst mjög saman. Mikil ágreiningur var á milli Sjúkraliðafélagsins og 

heilbrigðisstofnana um undanþágulistana, en misjafnt var hversu vel stofnanir stóðu sig 

í að hafa þá tilbúna. Nokkuð var um annan ágreining, einkum við Borgarspítalann en 

sjúkraliðar töldu hann ekki koma nógu vel í veg fyrir innlagnir/bráðainnlagnir, en hér 

skiptir mestu máli að Borgarspítalinn var með neyðarvakt og það er ómögulegt að 

stemma stigum við því. Sjúkraliðar voru mjög duglegir við að veita undanþágur, þó svo 

að sumar stofnanir hafi kvartað yfir því að fá ekki nógu margar undanþágur. Verkfallið 

hafði ekki aðeins áhrif á hina sjúku, heldur líka starfsfólkið sem var ekki í verkfalli. 

Álagið var mikið en það hefði verið hægt að leysa úr því með betra skipulagi, eins og 

bent var á í skýrslu Alþingis. Það er augljóst að þegar vantar um 80% af einni starfsstétt 

til starfa, þá kemur það niður á öllum. Að þessu öllu samanlögðu sést hversu mikilvæg 

stétt sjúkraliðar eru. Verkfallið til að mynda sýndi það mjög vel. Það var ekki hægt að 

reka elli- og hjúkrunarheimili án sjúkraliða og í raun má það sama segja um aðrar 

heilbrigðisstofnanir. Sjúkraliðar og Sjúkraliðafélag Íslands ættu því að eiga góða 

framtíð ef rétt er á málum haldið.  
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