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Utdrattur

Markmid pessarar ritgerdar er ad fjalla um hvada ahrif afengis- og vimuefnasyki
einstaklinga i fjolskyldum getur haft @ adra fj6lskyldumedlimi. Tilgangurinn er ad varpa
ljosi & hvernig vimuefnasyki hefur ahrif a fjdlskylduna i heild sinni, en ekki adeins & pann
vimuefnasjuka. Fjallad verdur um ahrif afengis- og vimuefnasyki i parasambéndum og

hvada ahrif pad getur haft @ bérn ad alast upp vid slikar adstaedur.

Helstu nidurstdédur pessarar ritgerdar eru ad vimuefnasyki getur haft alvarleg og
langvarandi skadleg ahrif a alla fjélskyldumedlimi, ekki einungis pann vimuefnasjuka. pvi
veikari sem sa vimuefnasjuki er og pvi lengur sem vidkomandi glimir vid sjukdéminn, pvi
meiri ahrif getur pad haft 3 medlimi fjolskyldunnar. Rannséknir hafa synt fram a ad
vimuefnasyki einstaklinga getur haft andleg, likamleg og félagsleg ahrif 8 adstandendur
beirra. Born sem alast upp vid vimuefnasyki geta ordid fyrir miklum ahrifum vegna
neyslu foreldra sinna, en rannsdknir hafa synt fram 4@ ad pvi eldra sem barnid er minnka
skadleg ahrif vimuefnasykinnar. Einnig hafa rannsdknir synt fram a ad pad hefur
mismunandi ahrif & bérn hvort pad er fadir eda maédir sem glimir vid vimuefnasyki og ad
bau ahrif margfaldist ef badir foreldrarnir eru vimuefnasjukir. Sidastlidin 20 ar hefur
sjéonum verid beint ad systkinasambdndum vegna hugmynda um ad systkini hafi ahrif
hvert @ annad og spili stért hlutverk i lifi og proska hvers annars. Rannséknir syna
jafnframt ad vimuefnasjukar fjoélskyldur eru liklegri til pess ad syna einkenni medvirkni i

samanburdi vid adrar fjolskyldur.



Formali

Ritgerd pessi er 12 eininga lokaverkefni til BA gradu i félagsradgjof vid Haskdla Islands.
Eg vil pakka Jénu Margréti Olafsdéttur, leidbeinanda minum, fyrir alla pa hjalp sem hun
hefur veitt mér. Eg vil einnig pakka Agnesi freenku minni og Anitu vinkonu minni fyrir
adstod peirra. Ad lokum vil ég pakka médur minni fyrir allan pann studning, hvatningu

og umburdarlyndi sem hun hefur veitt mér i gegnum ritgerdarskrifin.
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1. Inngangur

Vimuefni hafa fylgt mannkyninu i margar aldir og er saga peirra ad morgu leyti samofin
sdégu mannsins. Afengi er na vidurkenndur vimugjafi vida um heim og oft & tidum er
bodid upp a afengi vid margvisleg taekifaeri, til deemis i veislum eda vid adrar hatidlegar
athafnir. Neyslumynstur og medferd afengis er po breytileg eftir Iondum en samfélagid
sem vid buum i métar hugmyndir okkar hvernig vid eigum ad hegda okkur med eda an
afengis (Helgi Gunnlaugsson, 2001). Vandi vegna afengis- og vimuefna hefur jafnframt
fylgt okkur i gegnum tidina og pegar a heildina er litid hefur hann aukist stodugt (Helgi
Gunnlaugsson, 2001; Samtok ahugafdlks um afengis- og vimuefnavandann, e.d.a.).
Vandinn er flékinn og margbreytilegur og birtist okkur medal annars i fjdlskyldum (SAA,

e.d.a.).

Vimuefni eru oll efni sem kalla fram vimu- eda fikniahrif, baedi logleg og 6logleg
(Jbna Margrét Olafsdéttir, 2012). Vimuefni geta verid &vanabindandi og med
langvarandi neyslu peirra geta einstaklingar préad med sér fikn i efnin. begar
einstaklingur er vimuefnasjukur hefur hann misst alla stjérn @ neyslu sinni og lif hans
snyst um bad eitt ad verda sér Gt um slikt efni eda Iyf (Jona Margrét Olafsdéttir, 2012;
porkell J6hannesson, 2001). Vimuefnasyki er talin vera fj6lskyldusjukdémur pvi neysla
eins adila innan fjolskyldu hefur mikil ahrif 8 adra fjdlskyldumedlimi og allir verda varir
vid hana (Kinney, 2006; Ottar Gudmundsson, 1992). Vimuefnasyki hefur pvi ekki adeins
sleem ahrif @ heilsu og lidan pess vimuefnasjuka, heldur einnig a félagslegt umhverfi
hans, til deemis i samskiptum fjdlskyldunnar (J6na Margrét Olafsdéttir og Steinunn

Hrafnsdéttir, 2011).

Rannsoknir syna ad rekja megi fjélda vandamala i fjolskyldum til vimuefnasyki en
ahrif vimuefnasyki & baedi tengsl og samskipti i fjdlskyldum og i hjénabandi eru flokin og
margvisleg (Doweiko, 2012). bvi veikari sem vimuefnaneytandinn er og pvi lengur sem
hann glimir vid sjukdéminn, pvi skadlegri eru ahrif sjukdémsins a3 medlimi fjdlskyldunnar
(Sélvina Konrads, 2001). Fjolskyldumedlimir vimuefnasjukra eiga til ad syna einkenni
medvirkni en sa sem er medvirkur leetur hegdun annarrar manneskju hafa ahrif a sig og
er einnig upptekinn af pvi ad stjérna hegdun hennar (Beattie, 1993). Mikilvaegt er pvi ad
oll fidlskyldan fai einhverskonar medferd um leid og sa& vimuefnasjuki (Ottar

Gudmundsson, 1992).



Markmid pessarar ritgerdar er ad fjalla um hvada ahrif afengis- og vimuefnasyki
einstaklinga i fjolskyldum getur haft @ adra fjolskyldumedlimi. Tilgangurinn er ad varpa
ljosi & hvernig vimuefnasyki hefur ahrif a fjdlskylduna i heild sinni, en ekki adeins a@ pann
vimuefnasjuka. Fjallad verdur um ahrif afengis- og vimuefnasyki i parasambéndum og
hvada ahrif pad getur haft a bdrn ad alast upp vid slikar adstaedur. Rannsdéknarspurning
bessarar heimildarritgerdar er: Hvada ahrif getur afengis- og vimuefnasyki einstaklinga i

fjolskyldum haft @ adra fjolskyldumedlimi?

Ritgerdin skiptist i tiu kafla. Byrjad verdur a pvi ad fjalla almennt um vimuefni. pvi
naest verdur fjallad um paer kenningar sem settar hafa verid fram um edli og astaedur
vimuefnasyki. [ fjérda kafla verdur fjallad um pau greiningarlikén sem studst er vid vid
greiningu & afengis- og vimuefnasyki. | fimmta kafla verdur fjallad um fjélskyldur og
fiolskyldumedferdir. Spurningunni ,,hvad er fjolskylda?“ verdur varpad fram, hugtakid
fidlskylda verdur skilgreint og fjallad verdur um pau fjolskyldumedferdarlikon sem sett
hafa verid fram. [ sjdtta kafla verdur fjallad um &hrif vimuefnasyki i fjdlskyldum. |
sjounda kafla verdur fjallad um medvirkni, han skilgreind og gagnryni freedimanna a
hugtakinu. | attunda- og niunda kafla verdur fjallad um pau medferdarirraedi og
sjalfshjalparhdpa & Islandi sem i bodi eru fyrir adstandendur vimuefnasjikra og hvernig
félagsradgjafar koma ad medferdarvinnu vimuefnasjikra og fjdlskyldna peirra. [ tiunda
kafla og jafnframt peim sidasta eru lokaord og samantekt. Par verda dregnar saman

helstu nidurstédur ritgerdarinnar og rannsoknarspurningunni svarad eftir bestu getu.

[ ritgerdinni verda yfirheitin vimuefni og vimuefnasyki notud en undir pau falla baedi
logleg og ologleg vimuefni svo sem afengi, lyfsedilsskyld lyf, kannabis, amfetamin,

kokain og margt fleira.



2. Vimuefni

Til eru ymsar skilgreiningar & vimuefnum. Lita ma svo a ad vimuefni séu oll lyf, baedi
natturuleg og tilbuin, sem hafa ahrif @ hugardstand félks, breyta skynvitund peirra og
haegt er ad nota oftar til pess ad nd fram somu ahrifum (Northern Territory Department
of Health, 2007). Vimuefni eru 6ll efni sem kalla fram vimu- eda fikniahrif, baedi logleg
og 6légleg (Jona Margrét Olafsdéttir, 2012). Vimuefni breyta astandi eins eda fleiri
likamlegra, sdlreenna eda vitraenna ferla og geta orsakad fikn (Solvina Konrdds, 2001).
Vimuefni hafa ahrif 8 midtaugakerfi heilans og starfsemi hans sem gerir pad ad verkum
ad skynjun og lidan folks breytist vid inntoku peirra. Vid inntéku margra vimuefna losna
vellidunarbodefni i midtaugakerfinu, til damis dépamin (Jéna Margrét Olafsdéttir,

2012).

Vimuefni eru flokkud i prja flokka eftir mismunandi dhrifum peirra @ midtaugakerfid
og a einstaklinginn sem tekur pau inn. Flokkarnir eru sleevandi, érvandi og skynvillandi
vimuefni (Jéna Margrét Olafsdéttir, 2012). bau vimuefni sem hafa sleevandi ahrif &
midtaugakerfid, til deemis réandi lyf og afengi, draga ymist ur hreyfingum, skynjun eda
vokuvitund og pau sem hafa 6rvandi ahrif, til daemis koffin, kdkain og amfetamin, auka
hreyfingar og efla vokuvitund (porkell Jéhannesson, 2001). Skynvillandi vimuefni, til
daemis kannabis, valda ofskynjunum eda brengladri mynd af umhverfi og andlegri og

likamlegri lidan (Jona Margrét Olafsdéttir, 2012).

Vimuefni geta haft salraen, tilfinningaleg og likamleg ahrif @ pann sem neytir peirra
og jafnframt breytt hegdun peirra en pessar breytingar @ hegdun koma ekki eins fram
hja 6llum sem nota vimuefni. Ahrif vimuefnanna fara medal annars eftir pvi hvada
vimuefna er neytt, hvada ahrif vimuefnid hefur a8 midtaugakerfid, hversu mikid af magni
er neytt, hvernig pad er tekid inn, hversu oft, yfir hve langan tima og hvort pad sé tekid
inn med 6drum vimuefnum. Ahrif vimuefnanna fara einnig eftir einstaklingnum sem
neytir peirra. Pad fer medal annars eftir aldri hans, haed, pyngd, kyn, poli gagnvart
efninu, fyrrum reynslu af neyslu efnisins, skapi, persénuleika og veentingum hans
gagnvart neyslu vimuefnisins. Ahrif vimuefnanna fara einnig eftir umbhverfi
einstaklingsins og peim vantingum sem samfélagid gerir. Pad fer medal annars eftir pvi

hvad hvad telst leyfilegt, afsakanlegt og vidurkennt af hverju samfélagi fyrir sig,



stadsetningu, félagsskap og hdvada i umhverfinu (Northern Territory Department of

Health, 2007).

Folk neytir vimuefna af mérgum asteedum. Astaedur pess geta ymist verid af pvi ad
vinir og fjolskylda neyta peirra, sér til anaegju, til pess ad slaka 4 og losa um spennu og til
ad vera hluti af traarlegri athéfn. Astaedur pess ad folk neytir vimuefna geta einnig verid
vegna einmanaleika, til ad flyja leidindi, til ad minnka sarsauka, til ad audveldara sé ad
takast 4 vid vandamal og gleyma ahyggjum, vegna pess ad pad er ordid had efninu,
vegna pess ad folk verdur veikt ef pad haettir ad neyta vimuefnanna og neysla peirra
eykur hugrekki til pess ad gera hluti sem pad getur ekki og vill ekki gera (Northern

Territory Department of Health, 2007).

Vimuefni geta verid &vanabindandi og med langvarandi neyslu peirra geta
einstaklingar préad med sér fikn i efnin (Jona Margrét Olafsdéttir, 2012). Fikn er tilraun
einstaklinga til ad hafa stjorn @ évidradanlegum sveiflum a tilfinningum sinum. pegar
fikill neytir efna finnst honum sem hann hafi ndd valdi @ pessum évidradanlegu sveiflum.
Fikn fylgir akvednu préunarferli, en sjikddmurinn préast stig af stigi, fra akvednum en
6ljésum byrjunarreit til akvedins endareits (Nakken, 2004). Einstaklingar sem haldnir eru
fikn hafa sterka pra eda porf fyrir ad nota vimuefni, peim pykir erfitt ad stjorna neyslu
sinni, peir fa frahvarfseinkenni ef neyslu er haett og peir halda afram ad neyta vimuefna
bratt fyrir ad neyslan valdi vandamalum (Northern Territory Department of Health,

2007).

Fikn getur verid salren, likamleg og félagsleg. Salraen fikn er astand sem
einstaklingur kemst i pegar hann neytir efna sem kalla fram fullnaegju og salreena porf til
bess ad neyta efnisins i peim tilgangi ad njota akvedinnar anaegjutilfinningar, eda til pess
ad koma i veg fyrir 6paegilegar tilfinningar, ymist til skamms eda lengri tima. Salraen fikn
er greind Ut fra salraenni lidan einstaklingsins, baedi fyrir og eftir ad hann hefur innbyrgt
efnid. Likamleg fikn eru vidbrogd vid adloguninni ad pvi astandi sem efnin hofdu a
starfsemi likamans. Naudsynlegt er ad gefa lyf vid likamlegri fikn til pess ad likaminn
komist aftur i heilbrigt astand. Likamleg fikn er greind ut fra frahvarfseinkennum, pvi
astandi sem skapast pegar likamann vantar efnid (Solvina Konrads, 2001). Fikn getur
einnig verid félagsleg, en pa er um einhverskonar tilraunaneyslu ad raeda. Neyslan getur

verid tilviljanakennd eda radgerd notkun a vimuefnum, svo sem i veislum, moéttokum

10



eda vid adrar, stundum daglegar, athafnir eda gegn streitu, alagi, sjukdémum eda
sjukddomseinkennum. Neysla af sliku tagi finnst i 6llum pjodfélagshépum og er einkum
bundin vid yngra félk sem virdist nota efnin 3 svipadan hatt og afengi er notad af
meirihluta félks. Vid félagslega neyslu eru ymis efni profud, pa sérstaklega kannabisefni.
Astaedur félagslegrar fiknar geta ymist verid nyjungagirni, hopprystingur og spenna

(Helgi Gunnlaugsson, 2001; borkell J6hannesson, 2001).
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3. Kenningar um vimuefnasyki

Kenningar, baedi fraedilegar og visindalegar, eru hugmyndir manna sem eiga ad skyra
eda skipuleggja flékinn veruleika eda einangrud fyrirbzeri. Kenningar eru adeins
hugmyndir, paer fela ekki i sér sannleika og geta hvorki verid réttar né rangar. Ef
hugmyndirnar eru settar fram a akvedinn hatt ma draga af peim tilgatur. Tilgaturnar eru
profadar med tilraunum eda 6drum rannséknum og nidurstédur peirra benda 4 hvort
kenningin er réttmaet eda ekki (S6lvina Konrads, 2001). | pessum kafla verdur fjallad um
helstu kenningar sem fraeedimenn hafa hafa sett fram um astaedur og edli vimuefnasyki i

gegnum tidina.

3.1 Salfraedikenning Freud

Kenning salfraedinnar um vimuefnasyki er byggd 4 kenningum Freud um persénuleikann
(Sélvina Konrads, 2001). Vimuefnasjuki einstaklingurinn hefur évidrddanlega porf i
vimuefnid og notar pad til pess ad koma i veg fyrir neikvaedar tilfinningar en finnur pess i
stad til vellidunar (Dodgen og Shea, 2000). Kenning Freuds fjallar ekki um vimuefnasyki
sem sjukdém (J6na Margrét Olafsdéttir, 2012). Freud heldur pvi fram ad vimuefnasjukir
hafi stadnad a munnstigi persénuleikaproskans par sem porfum, svo sem sogporf,
hungri og porsta, er fullnsegt i gegnum munn. Asteeduna md rekja til erfidleika i
barnaesku sem ekki nadist ad vinna ur. Til pess ad vimuefnasjuki einstaklingurinn nai
bata parf salgreinirinn ad hjalpa honum ad draga fram pessar tilfinningar og gera honum

grein fyrir sdrsaukanum i dulvitundinni (S6lvina Konrads, 2001).

Kenningar Freuds hafa fengid toluverda gagnryni. Gagnrynin beinist adallega ad pvi
hversu mikil ahersla er 16gd & érokréttar hugsanir og innri barattu. betta pykir alltof
almennt, petta a illa vid mannlegt edli og mannlega hugsun sem er rokrétt og leitar ad
jafnvaegi og petta getur ekki att vid alla. Gagnrynin beinist einnig ad aherslunni sem 16gd
er a innri 6fl og proun mannsins i a&sku en med pvi er utilokad ad sja orsdk og afleidingar
vandans. Pa hefur Freud verid gagnryndur fyrir pad hvad hann skrifadi i raun litid um
vimuefnasyki, kenningar hans pykja heldur karllaegar og pzer syna illa menningarlegan

mismun. Vimuefnasyki er ekki einsleitt vandamal (Jéna Margrét Olafsdéttir, 2012).
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3.2 Persdnuleikakenning Jung

Personuleikakenning Jung er kenning innan salfredinnar. Kenningin er mjog dlik
kenningu Freud ad dulvitundinni fraskilinni. Jung byggir kenningu sina @ pvi ad
einstaklingur med lagt sjalfsmat er liklegur til pess ad préa med sér hegdun til pess ad
fela veikleikann fra umhverfinu. Einstaklingnum haettir til ad nota vimuefni sem akvedid
jafnvaegi en vimuefnid breytir upplifun félks & eigin sjalfi og persénuleika. Akvedin heetta
er 4 pvi ad einstaklingur fari ad samsama sig hlutverki persénunnar sem hann telur sig
vera pegar hann er undir adhrifum vimuefna. Ef svo verdur er haetta & pvi ad
einstaklingurinn leiti ad jafnveegi med vimuefnum (Sélvina Konrads, 2001; Kinney,

2006).

3.3 Namskenningar og skilyrdingar

Samkveemt namskenningunni er vimuefnasyki leerd hegdun en ekki skilgreind sem
sjukdéomur. Kenningin fjallar um neysluna sem hringras hegdunar sem verdur til vegna
sjalfskapadra hvata. Hringrasin fer af stad med drykkju sem veitir vellidan og eftir
drykkjuna kemur vanlidan. Til pess ad draga ur og komast yfir frahvorfin og vanlidan i
kjolfar drykkju er byrjad ad drekka a ny. Préun vimuefnasyki er pvi eins konar hringras,
drykkja, aukid pol og frahvorf sem kalla aftur & drykkju (J6na Margrét Olafsdéttir, 2012,
Kinney, 2006).

3.4 Félagsnamskenningar

Frumkvodull félagsnamskenningarinnar var Albert Bandura, bandariskur salfreedingur
sem faeddur var arid 1920 (Soélvina Konrads, 2001; Kristjan Gudmundsson og Lilja
Ulfarsdéttir, 2006). Bandura vildi meina ad einstaklingar gaetu laert med pvi ad fylgjast
med 6drum, hann kalladi pad syndarnam. Einstaklingar geta pvi leert af reynslu annarra i
stad pess ad profa sjalfir (Kristjan Gudmundsson og Lilja Ulfarsdéttir, 2006). Samkvaemt
kenningu hans eru margir paettir sem hafa ahrif a félagsmotun einstaklingsins og 6ll
hegdun er lerd (Kinney, 2006). Kenningin byggist & vixlverkun milli hegdunar
einstaklings og patta i umhverfinu sem maéta hann (Sélvina Konrads, 2001). bau vidhorf
og umhverfi sem einstaklingur elst upp vid og byr i hafa ahrif @ skodun hans a
vimuefnaneyslu. Alist einstaklingur upp vid ad vimuefni séu hofd vid 6ll tilefni, pa finnst

honum pad edlilegt og videigandi (Kinney, 2006).
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Félagsnamskenningar hafa medal annars verid gagnryndar fyrir ad paer na einungis
til félagslegra samskipta og umgengni vid adra. Margar rannséknir syna aftur 3 moti ad
fravikshegdun sé uppsprottin fra einstaklingnum sjalfum og hans vali. Kenningarnar voru
jafnframt gagnryndar fyrir ad einblina einungis a ahrif félagsnams a fravikshegdun en
taka ekki tillit til ahrifa fravikshegéunar a félagsndm. Gagnrynendur vilja meina ad
umgengni vid einstaklinga med fravikshegdun er oftar afleiding frekar en orsok fyrir

fravikshegdun (Akers og Lee, 1996).

3.5 Spennulosunarkenningar

Samkvaemt spennulosunarkenningunni neytir einstaklingur vimuefna til pess ad slaka a
og rada betur vid arekstra og vanlidan i daglegu lifi. Pegar einstaklingurinn er undir
ahrifum vimuefna eykst sjalfstraust hans til pess ad takast a vid erfida hluti og par af
leidandi sakir einstaklingurinn i vimuefnid (Dodgen og Shea, 2000). begar einstaklingur
byrjar a pvi ad neyta vimuefna til pess ad losna vid kvida er liklegt ad hann haldi afram
ad neyta peirra til ad draga ur kvida og af pvi skapast vitahringur (Book og Randall,
2002). Gagnrynendur hafa dregid kenninguna i efa pvi ymsar lyfjafraedilegar rannséknir
hafa synt fram 4 ad vimuefni aettu fremur ad auka stress, heldur en ad draga ur pvi

(Book og Randall, 2002).

3.6 Liffraedilegar kenningar

Vimuefni valda pvi ad taugafrumur losa birgdir dopamins, taugabodefnisins sem kallar
fram vellidan. Sa einstaklingur sem finnur fyrir jakveedum breytingum a lidan sinni vid
neyslu vimuefna leitar i ad neyta meira. Hann er medvitadur af fyrri reynslu ad pegar
hann innbyrti efnid, pa leid honum vel. Ekki er pd vitad hvort pessar breytingar eigi sér
stad 4 sama hatt hja peim sem neyta vimuefna i hofi og peirra sem eru vimuefnasjukir

(Doweiko, 2012).

3.7 Sjukdémskenningar

Flest medferdarkerfi skilgreina vimuefnasyki sem sjukddm. Rokin fyrir pvi er stjérnlaus
neysla og likamleg og salreen frahvorf. Freedimenn eru sammadla pvi ad hvort sem
vimuefnasyki er skilgreind sem sjukdémur eda ekki, pa getur hun leitt til fjiolmargra

sjukdéma (Solvina Konrads, 2001).
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Benjamin Rush (1746-1813) sem oft hefur verid kalladur fadir ameriskra
gedlaekninga var einn sa fyrsti sem lét sig varda vimuefnasyki. Hann setti fram pa
hugmynd ad vimuefnamisnotkun leiddi til sjukdéms. Arid 1784 birti Rush grein sem
markadi upphaf kenninga um vimuefnasyki og sjukdomshugtakid (Jona Margrét

Olafsdéttir, e.d.).

Pad var sidan arid 1960 sem Jellinek kom fram med pa fullyrdingu ad vimuefnasyki
veeri sjukdémur. Hann gerdi rannsdékn arid 1952, pa fyrstu sem gerd var 8 neyslu og
misnotkun vimuefna. Ut frd nidurstdédum rannséknarinnar greindi hann vimuefnasyki i
fimm meginflokka. Fyrsti flokkurinn var Alpha eda salraen fikn, annar flokkurinn var Beta
eda likamleg sjukdéomseinkenni sem afleiding af neyslu vimuefna, en ekki likamleg fikn.
pridji flokkurinn var Gamma sem var likamleg fikn og stjérnlaus neysla, fjérdi flokkurinn
var Delta sem var likamleg fikn en ekki stjérnlaus neysla og fimmti og sa sidasti var
Epsilon sem var turadrykkja. Jellinek og hans félagar settu fram tilgatur um ad orsakir
vimuefnasyki vaeru liffreedilegar og pessa liffredilegu eiginleika maetti rekja til erfda
(Sélvina Konrads, 2001). Jellinek fékk p6 gagnryni a kenningar sinar. Gagnrynendur toldu
sjonarhorn hans of prongt og bentu jafnframt 8 ad vimuefnasjukir veeru mismunandi og

bvi etti ekki alltaf pad sama vid um pa alla (J6na Margrét Olafsdéttir, 2012).

Nidurstodur rannsékna Jellinek voru i samraemi vid nidurstodur rannsékna Vaillants.
Vaillant hélt pvi fram ad vimuefnasyki veeri framsakinn sjukdémur og pvi alvarlegri sem
hann veeri, pvi fleiri vandamal fylgdu honum. Vailliant alyktadi ut fra nidurst6dum
rannsokna sinna ad vimuefnasyki myndi @ endanum annadhvort draga einstaklinga til
dauda eda ad peir myndu lifa i algjoru bindindi (Kinney, 2006). Rannsdkn Vaillants var
medal annars gagnrynd fyrir ad rannsaka einungis karlmenn og helst pa sem voru
vimuefnasjukir, patttakendur i rannsékn hans pdéttu heldur einsleitur hépur og paer
upplysingar sem hann studdist vid voru ekki eingdngu ur hans eigin rannsékn (Jona

Margrét Olafsdéttir, 2012).

Sjukdémskenningarnar hafa medal annars verid gagnryndar fyrir pad ad leggja of
mikla dherslu @ ad einungis heilbrigdisstarfsfolk og annad fagfélk geti medhéndlad
vimuefnasjuka (Kinney, 2006). Sjukdémskenningarnar voru gagnryndar fyrir ad med pvi
ad lita @ vimuefnasyki sem sjukdédm getur folk notad vimuefnasykina sem afsdkun og

friad sig par med allri dbyrgd a gjordum sinum og jafnframt notad hugtakid sjukdémur
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sem réttlaetingu fyrir neyslu (Kinney, 2006; Solvina Konrads, 2001). Gagnrynendur hafa
einnig ahyggjur af pvi ad samfélagid sé buid ad vidurkenna vimuefnasyki sem sjukdém
og par med umbera og afsaka frekar hegdun sem vimuefnasjukir einstaklingar attu i
raun ad bera abyrgd a sjalfir (Kinney, 2006). P4 var kenningin einnig gagnrynd fyrir ad
vimuefnasyki hafi engar sannanlegar liffraedilegar orsakir. Oftar en ekki er vimuefnasyki
afleiding adsteedna. Ymsir salreenir kvillar eru undanfari neyslunnar og ofneysla
vimuefna af ymsu tagi byggist ekki a liffredilegum forsendum en sé pd merki um

hegdunartruflun (Solvina Konrads, 2001).
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4. Greiningarlikon

International Classification of Diseases (ICD-10) og Diagnostic and Statistical Manual of
Mental Disorders (DSM V) eru pau greiningarlikén sem notud eru og studst eru vid til
bess ad greina hvort einstaklingur er vimuefnasjukur. ICD-10 er gefid ut af
Alpjédaheilbrigdismalastofnuninni og er tolfraediflokkun sjukdéma og annarra skyldra
heilbrigdisvandamala (Embeaetti landlaeknis, 2012). DSM V er gefid ut af Ameriska

gedlaeknafélaginu.

4.1 International Classification of Diseases (ICD-10)
Alpjédaheilbrigdismalastofnunin skilgreinir vimuefnasyki sem likamlegt og salraent
astand sem er afleiding samstarfs lifveru og &vanabindandi efnis. Astand betta
einkennist af arattukenndri hegdun, neyslu vimuefna til pess ad upplifa breytingu a
andlegu astandi og til pess ad koma i veg fyrir 6paegilegar afleidingar sokum skorts a
efninu. Haegt er ad vera hadur fleiri en einu vimuefni, en peir einstaklingar sem haldnir
eru fikn i morg efni eru haldnir kréniskri fikn (WHO, 1974).

Vimuefni geta verid d&vanabindandi og med langvarandi neyslu peirra geta
einstaklingar préad med sér fikn i efnin. bPegar einstaklingur er vimuefnasjukur hefur
hann misst alla stjorn @ neyslu sinni og lif hans snyst um pad eitt ad verda sér ut um slikt
efni eda lyf (J6na Margrét Olafsdéttir, 2012; borkell J6hannesson, 2001).

Samkvaemt ICD-10 flokkunarkerfi Aljédaheilbrigdisstofnunarinnar parf einstaklingur
ad hafa ordid var vid ad minnsta kosti prju af eftirfarandi einkennum til pess ad vera

med vimuefnavanda sidastlidna 12 manudi:
1. Einstaklingur finnur fyrir sterkri [l6ngun eda arattukenndri porf fyrir efnid.
2. Einstaklingur a erfitt med ad stjérna neyslu sinni: tidni, magni og lengd.

3. Einstaklingur finnur fyrir likamlegum frahvarfseinkennum pegar dregid er ur
neyslu og jafnframt ef vimuefni eru notud til pess ad koma i veg fyrir

frahvarfseinkenni.

4. Einstaklingur hefur aukid pol gagnvart vimuefninu og parf aukid magn til pess

ad na fram peim dhrifum sem adur fengust.
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5. Einstaklingur vanrakir fristundir eda annad sem veitir vellidan og sifellt meiri

timi fer i ad nalgast vimuefni, neyta peirra og na sér eftir neyslu.

6. Einstaklingur heldur neyslu afram pratt fyrir likamlegar eda andlegar

afleidingar (WHO, e.d.).

4.2 Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders (DSM V)

Afengissyki er arattukennd og évidradanleg neysla einstaklinga & afengi pratt fyrir
vitneskju um neikvaedar afleidingar neyslunnar. Peir einstaklingar sem glima vid
afengissyki hafa yfirleitt sterkt pol gegn eitrunardhrifum afengis og peim
frahvarfseinkennum sem koma pegar afengi fer ur likamanum (Edenberg og Goate,
1998). Afengissyki er sjukdémur. Hann er élaeknandi ad pvi leytinu til ad afengissjukir
einstaklingar geta ekki og munu aldrei geta notad afengi 8 edlilegan hatt og peir geta
ekki stjornad neyslu sinni. bPegar afengissjukir einstaklingar eru 6drukknir taka peir a
vandamalum sinum med réngum vidhorfum sem leida pa til drykkju ad nyju (SAA,
e.d.b.). Neyslan verdur midpunktur lifs peirra med tilheyrandi afleiingum, fyrir pa
sjalfa, adstandendur og pjéofélagid. Hafi afengissjukir einstaklingar ekki tilefni eda
astaedur til ad drekka, pa bua peir hana til. Afengissjukir telja sig ekki eiga vid vandamal
ad strida (SAA, e.d.b.). Afengissyki raedst ekki af pvi hvort einstaklingar eru veikgedja,
vondir, litlir eda stoérir, heldur er um ad raeda likamlegar astaedur sem stjornast af

erfdum eda eru dunnar. Einkenni &fengissyki eru einstaklingsbundin (SAA, e.d.b.).

Afengissyki getur verid tvenns konar, annars vegar vidvarandi og hins vegar
timabundin. Vidvarandi fikn getur haldist stédug an medferdar. | timabundinni fikn
kemur fiknin i drykkjutdrum. Drykkjutdrarnir byrja oft um helgar og geta ilengst i marga
daga, vikur eda jafnvel manudi par til kraftar viokomandi eru bunir eda honum tekst ad

haetta, med eda an adstodar (bporkell J6hannesson, 2001).

Samkveemt DSM V er afengissyki vafasamt mynstur afengisneyslu sem leidir til
kliniskrar marktaekrar skerdingar. Samkvaemt pvi er einstaklingur afengissjukur uppfylli

hann ad minnsta kosti tvo af eftirfarandi atriGum, innan 12 manadar timabils.

1. Afengi er oftar neytt i meira maeli eda yfir lengra timabil en zetlad var.
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2. Vidvarandi I6ngun eda misheppnadar tilraunir til ad minnka eda hafa stjorn a

neyslunni.

3. Longum tima er eytt i ad verda sér ut um afengi, neyta afengis og na sér eftir

neyslu.
4. bra, sterk I6ngun eda hvot til ad neyta afengis.
5. Endurtekin neysla afengis leidir til vanraekslu i vinnu, skéla eda a heimili.

6. Aframhaldandi neysla afengis pratt fyrir vidvarandi eda endurtekin félagsleg

eda mannleg vandamal af véldum afengis.

7. Mikilvaegir félagslegir peettir, atvinna eda tomstundastarf skerdist vegna

afengisneyslu.
8. Endurtekin afengisneysla i adsteedum par sem pad er likamlega haettulegt.

9. Notkun afengis er haldid afram pratt fyrir vitneskju um vidvarandi eda

endurtekin likamleg eda andleg vandamal sem liklega er af véldum afengis.
10. pol er skilgreint sem annadhvort:
a. borf er 4 verulega auknu magni af afengi til ad na tileetludum ahrifum.
b. Minni ahrif fast med sama magni af afengi.
11. Frahvorf eru skilgreind sem annadhvort:
a. Einkennandi frahvarfseinkenni fyrir afengi:
A. Langvarandi og pungri neyslu afengis er haett eda fer minnkandi.

B. Tvo eda fleiri af eftirfarandi atrioum koma fram innan nokkurra

klukkustunda til nokkurra daga eftir ad neyslu afengis er heett.

1. Osjalfrad virkni (til deemis svitamyndun eda hjartslattartidni

haerri en 100 bmp).
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2. Aukinn skjalfti i hdndum.

3. Erfidleikar med svefn.

4. Magaveiki eda uppkost.

5. Skammvinn sjén, ofskynjanir eda blekkingar.
6. Gedshristingur.

7. Kvidi.

8. Flog.

b. Afengis (eda annarra naskyldra efna) er neytt til ad koma i veg fyrir

frahvarfseinkenni (American Psychiatric Association, 2013).

Til eru 6nnur sambeerileg greiningarkerfi um énnur vimuefni hja DSM V en ekki verdur

farid nanar i pau hér.
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5. Fjolskyldur

[ bessum kafla verdur fjallad um fjolskyldur og fjélskyldumedferdir. Spurningunni ,,hvad
er fjolskylda?“ verdur varpad fram, hugtakid fjolskylda verdur skilgreint og fjallad verdur
um kerfiskenningarnar, fjolskylduformgerdarlikanid, fjolskyldusjukdémslikanid og ad

lokum verdur fjallad um atferlismedferdarlikanid.

5.1 Hvad er fjolskylda?

I gegnum tidina hefur fjdlskyldan, minnsta pjédfélagseiningin, gegnt pvi hlutverki ad
vera frumhodpur einstaklingsins, pvi hlutverki sem engin onnur stofnun eda
pbjodfélagslegar adgerdir hafa getad hnekkt. Fjolskyldan, badi formleg og 6formleg, er
su eining sem verndar vidkveem og personuleg tilfinningabdnd, ast karls og konu,
foreldra og barna, hvort sem pad er i lagalegum, sidferdilegum eda efnahagslegum
skilningi. Til fjolskyldunnar er fyrst leitad i gledi og sorg, i erfidleikum og pegar aféngum
er nad. Aféngum einkalifsins er par fagnad sameiginlega, hvort sem pad er faeding, skirn,
fermingarveisla eda gifting, og atburdir likt og daudsfall, veikindi, skilnadur eda annar
eins missir eda sorg geta aukid samheldni fjdlskyldunnar. [ fjdlskyldunni getur
einstaklingurinn proskad sinar dypstu parfir og tilfinningar i nanum samskiptum vid adra
(Sigran Juliusdéttir, 2001).

Hugtakid fjolskylda er eitt algengasta hugtak félagsfraedinnar (Gudny Bjork Eydal,
2005). llla hefur p6 gengid ad setja saman vel afmarkada og hnitmidada skilgreiningu a
hugtakinu og hefur pad verid skilgreint & marga og mismunandi vegu (Gudny Bjork
Eydal, 2005; Sigran Juliusdéttir, 2001). Sérfreedingar telja pversagnakennt ad fjalla um
edli og form samskipta sem eitthvad nidurnjorvad og endanlegt i fjlbreytileika
nuatimans og peim hrédu breytingum sem eru a lifshattum. Ma pvi segja ad ekki sé haegt
ad tala um fjolskylduna sem stédugt og skyrt afmarkad fyrirbaeri. Sjalfsagt er endalaust
haegt ad deila um hvad sé fjolskylda og hvad ekki en alla jafna er talad um pa sem bua
saman eda eiga saman heimili sem fjolskyldu. Félagsradgjafar skilgreina hugtakid
fiolskylda gjarnan sem ,peir sem bua saman” (Sigran Juliusdéttir, 2001). Hugtakid

fiolskylda er skilgreint i pingsalyktunartillogu fra arinu 1997. Skilgreiningin hljédar svo:

Fiolskyldan er hépur einstaklinga sem a sameiginlegt heimili par sem peir deila
témstundum, hvild, tilfinningum, efnahag, abyrgd og verkefnum. Medlimir eru
oftast fullordnar manneskjur af badum kynjum, eda einstaklingur, 4samt barni eda
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bornum (peirra). beir eru skuldbundnir hvorum 6drum i sidferdilegri gagnkveemri
hollustu (Félags- og tryggingamalaraduneytid, 2001).

Hagstofa Islands notar aftur 4 méti fjdlskylduformid kjarnafjolskylda til vidmidunar.

Skilgreining Hagstofunnar a kjarnafjoélskyldu er eftirfarandi:

Fra arinu 1999 teljast til kjarnafjolskyldu hjon og félk i ovigdri sambud, bérn hja
beim 17 ara og yngri, einhleypir karlar og konur, sem bua med bérnum 17 ara og
yngri. Bérn 18 ara og eldri, sem bua med foreldrum sinum, teljast ekki til
kjarnafjolskyldu og sama gildir um einhleypa sem buda med bérnum sinum 18 ara og
eldri. Arin 1997 og 1998 teljast til kjarnafjolskyldu hjon og félk i 6vigdri sambud,
born hja peim 15 ara og yngri, einhleypir karlar og konur, sem bia med bérnum 15
ara og yngri. Born 16 ara og eldri, sem bua med foreldrum sinum, teljast ekki til
kjarnafjolskyldu og sama gildir um einhleypa sem buda med bérnum sinum 16 ara og
eldri (Hagstofa islands, 2013).

5.2 Kerfiskenningar

Samkvaemt kerfiskenningunni er einstaklingur hluti af alls konar kerfum sem hafa ahrif a
hann og raedst lif hans af mérgum samverkandi pattum. bessir paettir geta annars vegar
verid innra med einstaklingnum, persénuleiki hans og gildi, og hins vegar
utanadkomandi peaettir sem hann stjornar ekki sjalfur, til deemis hegdun annarra (Farley,
Smith, og Boyle, 2009; Becket og Taylor, 2010). Pincus og Minahan flokkudu kerfin i prja
flokka: 6formlegt kerfi, formlegt kerfi og samfélagslegt kerfi. Undir 6formlegt kerfi falla
til deemis fjolskylda, vinir og skélafélagar. | formlegu kerfi eru verkalydsfélég og adrir
eins hoépar og i pridja flokknum eru samfélagsleg kerfi eins og sjukrahus, skdlar,

félagspjonusta og adrar stofnanir (Pincus og Minahan, 1981).

Kerfiskenningar eru tengdar hugmyndafraedi félagsradgjafa, pad er ad hafa alltaf
heildarsyn ad leidarljési (Farley o.fl, 2009; Félagsradgjafafélag Islands, e.d.).
Kerfiskenningin er fjolskyldumidud. Kjarni hennar er sa ad pad sem hefur hvad mest
ahrif 4@ einstaklinga, fjolskyldur og umhverfid sem fjolskyldurnar eru hluti af eru
samskiptin @ milli einstaklings, fjolskyldu og umhverfis. Mikilvaegt er ad skoda lif
einstaklings sem samverkandi heild eda kerfi. Skoda parf hvad pad er i lifi einstaklingsins
sem hefur g6d ahrif og hvad hefur slaam ahrif 4 pa skerdingu sem hann er ad fast vid
(Hrefna Olafsdéttir, 2006; Farley o.fl., 2009). Til pess ad haegt sé ad hjalpa einstakling
burfa félagsradgjafar ad vera i tengslum vid pad kerfi sem einstaklingurinn er hluti af,

baeta samskipti milli folks innan kerfisins og finna heildstaedar lausnir fyrir notendur
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bjonustunnar. Fjolskyldan er eitt af mikilveegustu kerfunum i lifi hvers einstaklings
(Hrefna Olafsdéttir, 2006; Farley o.fl., 2009). Kerfiskenningin hefur medal annars verid
gagnrynd fyrir ad hun gerir rad fyrir pvi ad allt falli ad einhverju kerfi og pad sé ekkert

sem fellur ekki ad einhverju kerfi (Payne, 2005).

5.3 Fjolskylduformgerdarlikanio
Fjolskylduformgerdarlikanid skodar adallega hlutverk fjélskyldumedlima, mork milli
fidlskyldumedlima i sambandinu, reglur um hegdun og hvernig vidhalda eigi jafnvaegi i
fiolskyldum. Flestir fjolskyldumedlimirnir streitast 8 méti breytingum & hlutverkum til
bess ad koma i veg fyrir 6jafnvaegi i fjolskyldum (Dodgen og Shea, 2000).
Félagsradgjafinn Virgina Satir var upphafsmadur fjolskylduformgerdarlikansins.
Samkveemt kenningu hennar er fjolskyldan sjaklingurinn, en ekki adeins sa
vimuefnasjuki og pvi er unnid med alla fjdlskylduna. Ahersla er 16gd & sjalfsvirdingu
fidlskyldunnar, pvi litil sjalfsvirding getur leitt til lags sjalfsmats, kvida og hugsana um
hvada skodun adrir hafa a viokomandi og fjolskyldu hans. Lagt sjalfsmat getur ordid til
bess ad folk verdur had 60rum og pad getur komid i veg fyrir ad einstaklingar proskist
edlilega. Markmid medferdarinnar er ad fjdlskyldan vaxi og proskist. Fagadilar byggja
medferd sina adallega a tjaningu og nota medal annars hlutverkaleiki. Virk hlustun er
kennd, hlustad er a alla og hver og einn fj6lskyldumedlimur verdur ad tala fyrir sjalfan

sig (Satir, 1988).

Gagnrynendur vilja meina ad fjolskylduformgerdarlikanid noti of mikinn agreining til
ad leysa vandamal i stad pess ad beita samvinnu. Med sinni frjalslegu notkun a
agreiningi virdist fjolskylduformgerdarlikanid ekki leggja aherslu 4@ samvinnu
medferdaradila og skjolstaedinga peirra i fjolskylduradgjof. Fjolskylduformgerdarlikanid
hefur jafnframt verid gagnrynt fyrir ad peir medferdaradilar sem vinna med likanid eyda
ekki négu miklum tima i skjolstaedinga sina adur en medferd hefst. beir hlusta ekki a
skjolsteedinga sina og nd ekki ad lata pa finna ad verid sé ad hlusta & pa adur en

medferdin til ad reyna ad leysa vandann hefst (Hammond og Nichols, 2008).

5.4 Fjolskyldusjukdomslikanid
Fjolskyldusjukdomslikanid litur & vimuefnasyki sem fjolskyldusjukddm. Sa vimuefnasjuki

er ekki sa eini sem glimir vid sjukdém, heldur allir medlimir fjélskyldunnar. Sa
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vimuefnasjuki pjaist af vimuefnafikn og fjdlskyldan af medvirkni. Neytandinn er sifellt
upptekinn af neyslu sinni og fjolskyldumedlimirnir uppteknir af neytandanum.
Vimuefnasyki pess vimuefnasjuka einkennist af pvi oheilbrigda mynstri sem er innan
fidlskyldunnar, fjélskyldan adlagast hegdun pess vimuefnasjika og hjalpar par med til ad
vidhalda neyslunni. Pegar vimuefnavandinn vex pa verdur raunverulegt lif fjdlskyldunnar
fjarlegt pvi lifi sem fjolskyldan aetladi sér ad lifa. bpegar fjolskyldan attar sig @ pvi ad
orsok fyrir vandanum liggur hja vimuefnasjuka einstaklingnum skapast 6jafnvaegi i
fiolskyldunni sem leidir til pess ad fjolskyldukerfid verdi ad lokum &éstarfheeft. Allir
medlimir fjdlskyldunnar purfa ad fa medferd og eru medhdndladir hver i sinu lagi. beir
einstaklingar sem pjast af medvirkni eiga til ad vera med lagt sjalfstraust, gera litid ur
eigin porfum, setja parfir annarra framar 6dru, vera hadir 6drum einstaklingum og eiga
erfitt med tengslamyndun. Auk pessara einkenna eiga medvirkir einstaklingar til ad pjast
af kvida, punglyndi, tilfinningalegri baelingu, fjandskap og vera uppteknir af peim sjuka
(Dodgen og Shea, 2000; Meyers, Apodaca, Flicker og Slesnick, 2002; Werner, Joffe og
Graham, 1999).

Medvirkir einstaklingar eru uppteknir vid ad bjarga og stjorna peim vimuefnasjika
og vanraekja par med ahyggjur sinar. Samhlida minnkandi sjalfsaliti peirra, minnkar
sjalfstjéorn peirra og akvedni. Ef pessir einstaklingar leita sér ekki hjalpar, halda peir
afram ad tengjast folki med pessum haetti, jafnvel pé vimuefnasjuki einstaklingurinn sé
haettur neyslu eda er horfinn ar lif vidkomandi (Zelvin, 1999). Fjolskyldumedferdaradilar
eru medvitadir um ad peir purfi ad taka & pessum vandamdlum adur en peir byggja
medferd sina a fjolskyldusjukdémslikaninu eda a 6drum kerfisbundnum likénum
(Whittinghill, 2002). Nanar verdur fjallad um medvirkni og skilgreiningar hennar i 7.
kafla.

Markmidid med fjolskyldusjukdémslikaninu er ad hvetja fjolskyldumedlimi til ad
vidurkenna ad peir verdi einnig fyrir ahrifum fiknisjukddms, likt og sa vimuefnasjuki. Ef
fiolskyldumedlimirnir halda afram ad vera i sinum hefdbundnu fjolskylduhlutverkum
vidhalda peir vimuefnavandanum hja peim vimuefnasjuka (Whittinghill, 2002).
Fjolskyldumedlimir purfa ad fa upplysingar og freedslu um badi vimuefnasyki og
medvirkni asamt upplysingum um einstaklings- og hopmedferdir til pess ad beeta

andlegan lidan (Meyers o.fl., 2002).
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Gagnrynendur fjolskyldusjukdédmslikansins vilja meina ad ekki sé gagnlegt ad
takmarka medferdir med sjukdémslikaninu an pess ad huga ad 68rum vandamalum
innan fj6lskyldna, pvi margar fjolskyldur eru ad takast & vid marga erfidleika, svo sem
hotanir, skilnad, heimilisleysi og ofbeldi, i tengslum vid vimuefnasykina sem krefst allrar
beirra orku og athygli (Whittinghill, 2002). Feministar gagnryndu einnig
medvirknihlutann af sjukddmslikaninu. Peir vildu meina ad verid veeri ad kenna
medvirka einstaklingnum um eigid valdaleysi med pvi ad segja hann veikan og saka hann

um ad vera ad bua til sin eigin vandamal (Zelvin, 1999).

5.5 Atferlismedferdarlikanid

Atferlismedferdarlikanid gengur Ut a pad ad hegdun einstaklinga sé laerd og sé samspil
hegdunar og umbhverfis. bar af leidandi getur hegdun einstaklings styrkst eftir peim
vidbrogdum sem hann feaer vid hegdun sinni (Kristjdan Gudmundsson og Lilja Osk
Ulfarsdéttir, 2006). begar atferlismedferdarlikanid er notad i fjdlskyldumedferd er
ahersla 16gd a samskiptin milli fjélskyldumedlima. Pegar vimuefna er neytt breytist
hegdunarmynstrid. Baedi neytandanum og fjélskyldumedlimum hans gaetu pétt hegdun
vimuefnasjuka einstaklingsins betri pegar hann er undir ahrifum vimuefna og par af
leidandi styrkt pa hegdun. Til deemis geeti sa vimuefnasjuki ordid vingjarnlegri og opnari
tilffinningalega pegar hann neytir vimuefna og @ medan veitt fjélskyldu sinni frid og

anaegju (Dodgen og Shea, 2000).

5.6 Styrkleikar og veikleikar fjélskyldukenninga

Fjolskyldukenningar um vimuefnasyki hafa baedi styrkleika og veikleika. Styrkleikar
kenninganna eru medal annars peir ad athyglin beinist ad utanadkomandi vandamalum
sem geta vidhaldid vimuefnasykinni og ad sa sjuki leiti sér ekki adstodar. Ef
fiolskyldumedlimir eru patttakendur i medferd getur pad baett arangur pess
vimuefnasjuka og jafnframt hjalpad til vid ad lina pjaningar sem tengjast sjukdémnum.
Veikleikar kenninganna eru medal annars peir ad pad er vandi ad vinna med
fiolskylduna i heild, pa sérstaklega ef fleiri einstaklingar innan hennar glima vid
vimuefnasyki. Pad er einnig veikleiki ad ekki sé sinnt porfum allra fjolskyldumedlima

(Dodgen and Shea, 2000).
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6. Afengis- og vimuefnasyki i fjolskyldum

[ pessum kafla verdur fjallad um hvada ahrif afengis- og vimuefnasyki einstaklinga i
fjolskyldum getur haft 4 adra fjdlskyldumedlimi. [ kaflanum verdur fjallad um hvada ahrif
afengis- og vimuefnasyki einstaklinga getur haft a fjolskylduna i heild, 3 bornin i
fiolskyldunni og ad lokum verdur fjallad um hvada ahrif afengis- og vimuefnasyki

einstaklinga getur haft a systkini.

6.1 Ahrif afengis- og vimuefnasyki i fjdlskyldum

Rannsoknir syna fram a ad vimuefnasyki hefur ekki adeins alvarlegar afleidingar fyrir
pbann vimuefnasjuka heldur fjélskylduna i heild. Jafnframt hefur verid synt fram a ad
vimuefnasyki hefur ekki adeins sleem ahrif & heilsu og lidan pess vimuefnasjika, heldur
einnig a félagslegt umhverfi einstaklingsins, til deemis @ samskipti innan fj6élskyldunnar
(J6na Margrét Olafsdéttir og Steinunn Hrafnsdéttir, 2011; Le Poire, 2004). bvi veikari
sem sa vimuefnasjuki er og pvi lengur sem hann glimir vid sjukddminn, pvi skadlegri eru

ahrif sjukdédmsins & adra medlimi fjélskyldunnar (Sélvina Konrads, 2001).

Arid 1980 var farid ad skoda fjdlskyldur vimuefnasjikra og hvada ahrif einstaklingar
med vimuefnasyki hefdu i fjdlskyldum. Pessi proun var ein s mesta sem att hefur sér
stad 4 svidi vimuefna. bessi proun vard til pess ad dhersla var 16gd 8 ad fjolskyldur
vimuefnasjukra taekju meiri patt i medferdum og leitudu sér adstodar fagadila jafnvel
bott sa vimuefnasjuki vaeri ekki i medferd. Med pessu var jafnframt verid ad vidurkenna

ad vimuefnasyki veeri fjolskyldusjukdémur (Kinney, 2006).

Rannsoknir syna ad vimuefnasyki hefur langvarandi skadleg ahrif a fjolskylduna.
Ahrif vimuefnasyki 4 baedi tengsl og samskipti i fidlskyldum og i hjénabandi eru flékin og
margvisleg en rannséknir syna ad vimuefnasyki studlar ad agreiningi i fjolskyldum.
Rannsoknir syna ad vimuefnasjukar fjolskyldur eru oft 6samheldnar og med litid
studningsnet. Rannsdknir gefa jafnframt til kynna ad marga erfidleika i fjélskyldum eins
og andlegt, likamlegt og kynferdislegt ofbeldi, arekstrar, samskiptaerfidleikar,
lagaagreiningur, vanlidan i hjénabondum, skilnadir, vanraeksla og 6fullnaegjandi uppeldi
barna og auknar likur @ ad born verdi vimuefnasjuk megi rekja til vimuefnasyki. Enn
fremur syna paer ad rekja megi fjarhagsvandamal til vimuefnasyki, en vimuefnasyki
hefur neikveaed ahrif & frammistddu i vinnu og getur leitt til vinnutaps (Doweiko, 2012;

Gregg og Toumbourou, 2003; Rotunda, Scherer og Imm, 1995; Le Poire, 2004).
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Vimuefnaneysla getur einnig verid stér utgjaldalidur. Makinn sem ekki er i neyslu tekur
bvi gjarnan ad sér pad hlutverk ad vera fyrirvinna fjolskyldunnar og tekur 3a sig
fjarhagslega abyrgd (J6na Margrét Olafsdéttir og Steinunn Hrafnsdéttir, 2011). begar
samanburdur var gerdur a vimuefnasjukum fjolskyldum og 66rum fjélskyldum kom i ljos
ad vimuefnasjukar fjolskyldur voru framtakslausari, h6fdu minna skipulag og glimdu vid
fleiri vandamadl. Samskipti innan peirra einkenndust af meiri neikvaedni, atokum,
samkeppni, minni samheldni, minni tjaningu, minni sjalfstaedi og peer attu erfidara med
ad leysa vandamal. Auk pess voru skilnadir mun algengari i hjonabéndum par sem annar
adilinn var vimuefnasjukur i samanburdi vid adrar fjolskyldur (Rotunda o.fl., 1995;
Mahato, Ali, Jahan, Verma og Singh, 2009). Foreldrar i vimuefnasjukum fjolskyldum eru
oft stjornsamir, gagnrynir, peir eiga pad til ad ofvernda bornin sin og veita peim litla

umhyggju (Le Poire, 2004).

Fraedimenn fundu tvé mismunandi stig sem lysa pvi hvernig fjolskyldur adlaga sig ad
vimuefnasyki. A fyrra stiginu vidurkenna fjélskyldur vandann, pzer reyna ad stjérna
honum og yfirleitt verda paer félagslega einangradar. Maki pess vimuefnasjuika tekur sér
oft pad hlutverk sem vaenst er af maka vimuefnasjikra einstaklinga. A seinna stiginu
getur fjolskyldulif einkennst af 6tta, vonleysi, hnignun dasamt pvi ad kynferdisleg nand
minnkar, aukin adsdkn er i hjalp, hlutverk makans staekkar og skilnadir aukast (Rotunda

o.fl., 1995).

Vimuefnasjukar fjolskyldur bua oft vid mikla streitu pvi vimuefnasykin hefur
neikvaed ahrif a lif peirra. Baedi sa vimuefnasjuki og adrir medlimir fjoélskyldunnar reyna
ad stjorna adsteedum eda afneita veruleikanum til pess ad halda fjélskyldunni saman.
Fjolskyldur reyna ad finna jafnvaegi milli vimuefnasyki og fjolskyldulifs. Margar
fiolskyldur na pessu jafnvaegi en hja 66rum sem ekki na pvi getur allt farid ad sndast um
vimuefnasykina. Vimuefnasjuki einstaklingurinn reynir ad fela sannleikann fyrir sjalfum
sér, bornum sinum, umhverfinu og samfélaginu. Lifid verdur allt ein dreida, allt traust og
allur tranadur minnkar, loford eru svikin og peir adilar sem eiga ad veita Oryggi og
studning syna oft éabyrga hegdun sem veldur pvi ad fjolskyldumedlimirnir vita ekki
hverjum beir geta treyst. | peim fjdlskyldum sem vimuefnasykin fer sifellt versnandi

getur hun sundrast (Rahgozar, Mohammadi, Yousefi og Piran, 2012).
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Sumir freedimenn vilja meina ad langvarandi misnotkun & vimuefnum muni ad
lokum leida til pess ad fjolskyldur verdi dstarfhaefar. | upphafi lifa fjdlskyldur med
vimuefnasykinni med pvi ad afneita vandamalinu og ad lokum reyna paer ad utryma
vandamalinu. begar tilraunir pessara fjélskyldna til ad afneita og Utryma vandamalinu
mistakast verdur fjolskyldan oskipulogd og innan fjdlskyldunnar skapast gremja og atok.
Ef tilraunir til ad endurskipuleggja fjolskylduna mistakast gera fjolskyldumedlimir jafnvel
radstafanir til ad endurskipuleggja fjolskylduna an vimuefnasjuka einstaklingsins

(Rotunda o.fl., 1995).

Rannsoknir syna ad i vimuefnasjukum sambdndum eru skilnadir tidir. Ekki er po
vitad hvort astaedan fyrir pvi sé vegna neyslunnar eda vegna pess ad einstaklingarnir
eiga hreinlega ekki saman. Rannsdéknir syndu pé einnig fram a ad sum sambdnd bjuggu
yfir akvednum styrk sem vard til i fjolskyldum vegna peirra erfidleika sem
vimuefnaneyslunni fylgdi og fj6lskyldan vard ad takast a vid. Einstaklingarnir nyttu sér
bennan styrk til ad komast i gegnum pessa erfidleika. Algengt var ad pad vaeri i héndum
eins adila, pa oftast maka, ad leysa ur peim vandamalum sem upp komu i fjolskyldum,
einnig peim sem skdépudust vegna neyslunnar, og par med var einstaklingurinn ad hlifa
baedi peim vimuefnasjlika og 68rum medlimum fjélskyldunnar (Jéna Margrét Olafsdottir

og Steinunn Hrafnsdottir, 2011).

[ rannsékn sem Jéna Margrét Olafsdéttir gerdi & upplifun maka & ahrifum
vimuefnasyki i fjolskyldum kom i ljés ad allir vidmaelendur hennar voru sammala um ad
vimuefnaneysla maka peirra hefdi haft andleg, likamleg og félagsleg ahrif a fjdlskylduna.
Allir vidmaelendur hennar téldu sig pekkja einkenni medvirkni, peir h6fou ordid varir vid
ad tengsl vid storfjolskyldu hofdu rofnad og ad vimuefnasykin leiddi til fjarhagslegra
erfidleika (Jona Margrét Olafsdéttir, 2010).

6.2 Ahrif afengis- og vimuefnasyki 4 born

Talid er ad rumlega 25% barna, 18 ara og yngri, i Bandarikjunum bui vid vimuefnasyki
(Kinney, 2006). Vimuefnasyki hefur heftandi ahrif & proska barns og parfir pess
vimuefnasjuka eru settar framar porfum barnsins (Nakken, 2004). bad skiptir pé mali &
hvada aldri barnid er pegar foreldri pess missir stjérn & neyslu sinni, pvi eldri sem pad er

bvi minni skadleg ahrif hefur pad a barnid (Sélvina Konrads, 2001).
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Margar rannsdknir sem gerdar hafa verid syna fram a ad alast upp vid vimuefnasyki
hefur skadleg ahrif @ bérn. Born sem alast upp vid vimuefnasyki alast upp vid 6skipulag
og streituvaldandi adstaedur. bau verda oft fyrir ofbeldi, vanraekslu eda misnotkun og oft
bua pau vid fataekt og félagslega einangrun. Pau einangrast jafnvel til pess ad reyna fela
Oreiduna fyrir ttingjum, vinum og 6drum og vegna fjarhagslegs skorts foreldranna til
ad fjarmagna til deemis félagsstorf og iprottaidkun (Grant, 2000; Le Poire, 2004). Enn
adrar rannsoknir syna fram @ ad vimuefnasyki foreldra hefur skadleg ahrif a3 hegdun
barna peirra sem og tilfinninga- og salraena adlégun. Umhverfi peirra barna sem bua vid
vimuefnasyki einkennast meira af ofbeldi, hjuskaparatokum og atékum milli barnanna
og foreldra peirra heldur en hja 66rum bornum (Rotunda o.fl., 1995; Le Poire, 2004).
Jafnframt syna pessi born haerri tidni kvidaraskana, auknar likur eru @ ad pau sjalf leidist
ut i vimuefni og eiga vid punglyndi ad strida. Pau byrja oft fyrr ad neyta vimuefna og pau

syna oft andfélagslega hegdun (Le Poire, 2004).

Pad virdist hafa mismunandi ahrif a tilfinningalif barna hvort pad er fadir eda modir
sem glimir vid vimuefnavanda en ef badir foreldrarnir eru vimuefnasjukir margfaldast
ahrifin @ bornin. Ef md&dirin er vimuefnasjuk er algengt ad bornin fari @ mis vid
tilffinningalega reektun en tilfinningaleg raektun hefur verid hlutverk médur i aldaradir. Ef
fadirinn glimir vid vimuefnavanda pa gilda dnnur vidhorf. Bornin standa med modurinni
og adur en langt um lidur hafa valdahlutféllin innan pessara fjolskyldna raskast og
fadirinn hefur engin ahrif og enginn tekur mark @ honum. Modirin tekur ad sér baedi
modur- og fodurhlutverkid og er stundum eina fyrirvinnan a heimilinu. Fadirinn bregst
vid pessari nidurleegingu med yfirgangi og hroka og & pessum heimilum er ofbeldi
algengt og tilfelli eru um kynferdislega misnotkun barna af halfu f6dur. Boérn sem alast
upp med vimunefnasjukan fodur eru likleg til ad mynda sér brenglada fodurimynd og

hugmynd um kynjahlutverkin (Solvina Konrads, 2001).

Pad fylgir pvi mikil salar- og tilfinningakvol fyrir born ad alast upp i vimuefnasjukum
fijolskyldum, sérstaklega ung born. Vimuefnasjukir foreldrar skipta st6dugt um hlutverk
innan fjolskyldunnar, adra stundina eru peir dbyrgir og gddir foreldrar en hina stundina
hegda peir sér eins og 6abyrg born. Barn i vimuefnasjukri fjolskyldu adlagar sig ad
hegdun foreldra sinna til ad halda tengslum vid pa og par af leidandi hegdar pad sér

adra stundina eins og barn en & peirri naestu eins og abyrgt foreldri (Nakken, 2004).
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Eins og adur hefur komid fram pa syna rannsdknir ad vimuefnasjukir foreldrar hafi
neikvaed ahrif 4 bérn sin. Asteeda pess er ad vimuefni geta dregid ur foreldrahaefni
beirra & ymsan hatt. Ofneysla vimuefna getur leitt til 6samraemis i uppeldi. begar barn
hagar sér illa getur foreldri i einu tilfelli brugdist illa vid med oskri og i 6dru tilfelli 1atid
undan barninu. Med pessu ésamraemi faer barnid misvisandi skilabod um hvad sé
videigandi hegdun og auk pess getur pad grafid undan andlegum og tilfinningalegum

broska pess (Mahato, o.fl., 2009).

[ vimuefnasjukum fjdlskyldum er bérnum kennt ad vera fjdlskyldum sinum trd og
beim er kennt ad ljuga til pess ad koma ekki upp um leyndarmal fjolskyldunnar. peir
heilbrigdu i fjélskyldunni vita ad pessi hegdun er faranleg en vegna hollustu sinnar vid
fiolskylduna telja peir sjalfum sér og 6drum trd um ad petta sé ekki svo sleemt. Til ad
born lifi af i umhverfi sem pessu laera pau ad afneita heilbrigdum vidbrégdum sinum
sem segja peim ad pau séu i haettu. bau neydast til ad vera sifellt dheidarlegri vid sjalfan

sig pvi sjukdémurinn er stodugt ad préast innra med peim (Nakken, 2004).

[ vimuefnasjukum fjdlskyldum er bérnum meinad ad proska med sér edlilega
tjaningu, tilfinningar og traust. Pad fyrsta sem barn laerir er ad tala ekki um pad sem
gerist @ heimilinu. Sa vimuefnasjuki man oft ekki eftir drykkjutirum sinum og bregst illa
vid ef eitthvad er borid upp @ hann. Bornin leera ad lata eins og ekkert hafi i skorist
daginn eftir. Vimuefnasjuklingurinn veit ekki hvad hefur gerst og boérnin lifa pvi i
tviskiptum veruleika, veruleikanum sem pau bua vid i raun og veru og veruleikanum sem
vimuefnasjuklingurinn heldur ad pau bui vid. bar sem vimuefnasjuki einstaklingurinn er
foreldrid purfa bérnin ad lifa i hans veruleika og lata sem peirra veruleiki sé ekki til. par
af leidandi geta bornin ekki talad um sannar tilfinningar sinar. Annad sem boérn
vimuefnasjukra laera er ad pau mega ekki hafa tilfinningar. bridja sem pau lera er ad
bau geta hvorki treyst neinu né neinum sem er afleiding af pvi ad allt getur breyst
fyrirvaralaust. Barnid heettir bratt ad opna sig tilfinningalega (Arni Pér Hilmarsson,

1993).

[ rannsékninni Psychological Characteristics of Children of Alcoholics eftir Kenneth
Sher fjallar hann um prju helstu einkenni barna vimuefnasjukra. Pessi prju einkenni eru
taugaveiklun, hvatvisi og félagslyndi. Taugaveiklun i bérnum vimuefnasjukra ma badi

rekja til 1ags sjalfsmats og svo kvida og punglyndis hja foreldrum barnanna og eiga pessi
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born & haettu ad leidast ut i drykkju til pess ad komast hja pvi ad takast a vid vandamal
sin. Hvatvisi og homluleysi ma rekja til vimuefnasyki i fjdlskyldum en pessi einkenni geta
verid orsok fyrir fleiri vandamalum. Félagslyndi getur sagt til um tidni 6lvunar og
drykkjuvanda i framtidinni hja bornum vimuefnasjukra og eru pessi born liklegri til pess
ad tilheyra hop sem inniheldur mikla drykkju. Rannséknir hafa jafnfram synt ad
personueinkenni eins og erfidleikar med ad greina og lysa tilfinningum, litil sjalfstjérn og
sjalfsvitund greina hvad mest @ milli barna vimuefnasjukra og barna sem ekki eiga

vimuefnasjuka foreldra (Sher, 1997).

Born sem alast upp i vimuefnasjukum fjélskyldum mida sig oft vid adra og velta fyrir
sér hver stada peirra er i samanburdi vid adra. bessi born vita ekki hvernig ,edlileg”
fiolskylda er. Pau fara ad upplifa sig sem 6druvisi en vinirnir og fara efast um sjalfan sig,
bau verda radvillt og vilja fa ad vita hvad sé edlilegt. Sjalfsefi, dreida og misreemi af
bessu tagi einkenna oft bérn vimuefnasjukra og lif peirra. betta dsamraemi i fjolskyldum
vimuefnasjukra veldur pvi ad medlimir hennar verda 66ruggir, pa sérstaklega bérn sem
verda 66rugg med sjalfan sig og gagnvart umheiminum pvi pau vita aldrei hvenzer ast og

umhyggija breytast i svik og svivirdingar (Nakken, 2004).

Born i vimuefnasjukum fjolskyldum taka gjarnan ad sér akvedin hlutverk. bessi
hlutverk eru ad einhverju leyti adlégun ad peim adstaeedum sem pau lifa vid. Hlutverkin
eru mikilveeg til ad vidhalda stodugleika i fjolskyldunni pratt fyrir neyslu pess
vimuefnasjuka (Arni Pér Hilmarsson, 1993). Claudia Black skiptir pessum hlutverkum i
fiora flokka. Fyrsti flokkurinn er hetjan, annar flokkurinn er tynda barnid, pridji

flokkurinn er tradurinn og fjordi og sidasti flokkurinn er bléraboggullinn (Black, 1991).

Hetjan er sa fj6lskyldumedlimur sem tekur ad sér pad hlutverk ad taka a sig abyrgd
sem foreldrarnir vanrakja, huin gaetir pess ad allt hafi sinn gang og er medvitud um pad
sem er ad eiga sér stad. Hetjan er oftar en ekki elsta barnid i fjolskyldunni eda jafnvel
bad eina. Hun vekur venjulega upp addaun hja nagrénnunum. Hun reynir sifellt ad baeta
astandid a heimilinu og lata 6drum lida vel. Han upplifir og skynjar sifelld mistok og
ofullkomnun en baetir fyrir pad med pvi ad vera abyrgdarfull og dugleg. Hetjunni gengur
yfirleitt vel i skdéla, er hjalpsom og kurteis. HUn laerir snemma ad sja um sig sjalf og
jafnframt systkini sin ef pau eru til stadar. begar hetjan kemst a fullordinsar skiptir

fidlskyldan hana miklu mali, han hefur yfirstjérnina i fjdlskyldunni og finnur sér oft maka
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sem er Osjalfstaedur. Allt i kringum hana parf ad vera fullkomid og i r60 og reglu. Allt
parf ad hafa sinn tilgang og hun kann ekki lengur ad skemmta sér. Hetjan er sa
einstaklingur sem veitir fjdlskyldunni einhverja sjalfsvirdingu (Arni Pér Hilmarsson, 1993;

Black, 1991; Sélvina Konrads, 2001).

Tynda barnid adlagar sig ad adstaedum heimilisins. Fyrir pvi eru ymsir hlutir edlilegir
sem Onnur born kynnast aldrei. bad hefur lert ad vera ekki i of nanum tengslum vid
fjolskyldu sina. Jafnframt hefur pad leert ad pad er ekkert sem pad getur gert til ad baeta
astand heimilisins. Tynda barnid eydir miklum tima einsamalt vid hljodlatt dundur. bad
pbarf ekki ad hafa ahyggjur af tynda barninu. Pad er rélegt, faskiptid, hefur litid
frumkvaedi og laetur litid fyrir sér fara og feer pvi hvorki jakvaeda né neikvaeda athygli.
Tynda barninu finnst 6ruggast ad vera eitt med sjalfu sér, pvi pa veldur pad ekki neinum
vandraedum. | skélanum dregur tynda barnid sig i hlé og lsetur |itid & sér bera. begar
tynda barnid eldist a pad erfitt med ad komast i samband vid tilfinningar sinar aftur, pad
finnur ekki til pegar pad verdur fyrir afollum og pad a erfitt med ad setja sig i spor
annarra. Tynda barnid hefur lert ad veita fjolskyldunni sinni pa félsku tilfinningu ad
ekkert sé ad og ad vimuefnasykin hafi ekki skadad fjdlskylduna & nokkurn hatt (Arni pér

Hilmarsson, 1991; Black, 1991; Solvina Konrads, 2001).

Trudurinn er sa sem kemur fjolskyldunni til ad hlaeja. Hann er oftast skemmtilegur,
hefur gédan persénuleika og kemst langt med pvi ad nota kimnigafu sina. Hann er
vinszell af félogum sinum og kemst upp med mikid i skdlanum pvi kennurunum finnst
hann skemmtilegur og uppataeki hans eru saklaus. Enginn tekur trudinn alvarlega og
fiolskylda hans hefur akvedid ad hann skilji hvorki erfidleika né vanlidan (Soélvina

Konrads, 2001).

Bléraboggullinn laerir snemma ad hann faer einungis athygli fyrir pad sem ekki er
gert eda pad sem er rangt, en ekki fyrir pad hver hann eda hun er eda fyrir jdkvaeda
hegdun. Bléraboggullinn sakist eftir neikveedri athygli og er sifellt til vandraeda, til
daemis i skéla. Hann er agalaus, hann stendur ekki vid pad sem hann segir og er oft
reidur. Bléraboggullinn skammast sin fyrir fjdlskyldu sina og vill ekki vera hluti af henni.
Fyrir honum eru vinirnir mikilveegari en fjolskyldan og litur hann heldur & pa sem

fiolskyldu sina. Barn sem tekur ad sér hlutverk bléraboggulsins er liklegast til pess ad
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leidast ut i vimuefnaneyslu. Hlutverk blérabdggulsins er ad beina athygli umhverfisins

fra vimuefnasjuka einstaklingnum (Black, 1991; Solvina Konrads, 2001).

Pegar born vimuefnasjukra eldast og nalgast fullordinsarin eru pau oft med lagt
sjalfsalit, kvida og pau eiga oftar erfitt med ad tja tilfinningar sinar i samanburdi vid adra
(Le Poire, 2004). Vimuefnasyki i fjolskyldum getur haft ahrif & tengslamyndun. Fullordin
born vimuefnasjukra geta préad med sér 60ryggi i tengslum vid adra, pa sérstaklega ef
bau upplifa ad foreldrar peirra hafi yfirgefid sig likamlega en pé ad mestu leyti
tilfinningalega. Upplifun peirra getur leitt til 1ags sjalfstrausts. Pa syna rannsoéknir fram a
ad deetur vimuefnasjukra reynast vera sveigjanlegri, hvatvisari, neikvaedari og syna oftar
merki um vanlidan pegar paer nalgast fullordinsarin i samanburdi vid adra. Jafnframt

hafa paer minni sjalfsalit og eru uppteknari af 68rum (Le Poire, 2004).

[ vimuefnasjukum fjdlskyldum getur jafnframt ordid vidsndningur & hlutverkum og
boérn fara i hlutverk foreldra sem getur leitt til évideigandi sambands milli foreldris og
barns. Pé ad born eigi ad vera préa eigin sjalfsmynd pa er liklegt ad sjalfsmynd peirra
hafi ordid fyrir ahrifum af pvi ad hafa verid ad hugsa um adra og beirra parfir.
Freedimenn stydja petta og jafnframt ad born vimuefnasjikra eiga pad til ad fara i
hlutverk abyrgdarfulla barnsins. begar born fara i petta hlutverk getur pad ordid til pess
ad pau mynda 6tta vid nand og fordast tilfinningatengsl i framtidinni. Pegar pau nalgast
fullordinsarin geta pau upplifad sig yfir adra hafin, par sem pau voru alltaf abyrgdarfyliri
og meira traustvekjandi en vimuefnasjukir foreldrar peirra. Sidar i lifinu geta boérn
vimuefnasjukra verid fjarlaeg og annars hugar i sambdndum vid adra og jafnframt att i
romantiskum sambdndum vid einstaklinga sem syna sému o6fyrirsjdanlegu hegdun og

foreldrar peirra gerdu (Le Poire, 2004).

S4 hluti barna vimuefnasjukra sem verda fyrir ofangreindum ahrifum virdist p6 ekki
vera stor, en sa hluti barna sem verda sjalf vimuefnasjuk er aftur @ moti staerri. bad
getur verid skadlegt ad draga fram miklar alyktanir um sérstok persénueinkenni sem
byggja einungis a fjolskylduségu vimuefnasjikra. Margar af peim vinsaelu myndum sem
buid er ad draga upp af bornum vimuefnasjukra alhaefa of mikid og geta verid skadlegar.
Ad vita meira um fjolskyldur vimuefnasjukra, hegdun peirra, hversu margir eru
vimuefnasjukir eda glima vid adra kvilla tengdri vimuefnasyki, eykur gildi stadreyndanna

sem settar eru fram um persénuleika og salraena adlégun einstaklingsins. Pad er pvi
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adeins byrjunin ad 6flun dypri og meiri upplysinga ad vita ad einstaklingur er barn

vimuefnasjukra (Sher, 1997).

6.3 Ahrif afengis- og vimuefnasyki a systkini

Sidastlidin 20 ar hefur dhugi & sambdndum systkina aukist. Astaeda pess eru hugmyndir
um ad systkini spili stort hlutverk i lifi og proska hvers annars. Systkini eru jafnframt talin
hafa ahrif hvert 4 annad, medal annars i daglegri umgengni, i gegnum samkeppni, pau

veita hvert 60ru félagsskap og sem fyrirmyndir (Whiteman og Christiansen, 2008).

Arid 2005 gerdi Marina Barnard rannsékn & ahrifum vimuefnaneyslu & foreldra og
systkini. Rannséknin syndi ad born sem eiga systkini i neyslu héfdu tilhneigingu til ad
Ottast um heilsu og velferd systkina sinna, pa sérstaklega pegar pau neyttu vimuefnanna
utan heimilisins. Systkini vimuefnasjukra 6ttudust einnig moguleikann a pvi ad systkini
beirra teekju inn of stéran skammt. bau systkini sem h6fdu gott samband vid foreldra
sina upplifdu aukinn kvida yfir pvi hvort foreldrar peirra geetu tekist @ vid vandann. beim
fannst pau 6feer um ad breyta st6du systkina sinna og fannst erfitt ad horfa upp a pau
eydileggja lif sitt. Bornunum fannst jafnframt vandraedalegt ad sja systkini sin undir
ahrifum eiturlyfja og betlandi @ almannafeeri og reyndu ad fordast pau ef pau maettu
pbeim @ medal almennings til ad fordast nidurlaegingu. Pad jok @ skomm barnanna hvad
vimuefnasjuk systkini peirra hirtu illa um sig, baedi hvad utlit og hreinlaeti vardar. bau
attu erfitt med ad vidurkenna fyrir 68rum ad fjolskyldumedlimur peirra zetti vid
vimuefnavanda ad strida. Pa syndi rannsdknin ad neysla systkinanna hefdi ahrif a tengsl
systkinanna. Bornunum fannst vimuefnasjuk systkini sin heldur ahugalaus um samband
beirra, peim fannst skortur a tengslum peirra @ milli og pau toldu ad ef neysla systkina
beirra héldi afram myndi hin 6gna sambandi peirra enn meir. Pa syndi rannséknin ad
bérn sem eiga vimuefnasjuk systkini eru liklegri en dnnur bérn til ad préa med sér

vimuefnavandamil, pa sérstaklega yngri systkini (Barnard, 2005).

Onnur rannsékn syndi ad bérn sem eiga vimuefnasjuk systkini eru liklegri til pess ad
verda heimilislaus og glima vid punglyndi samanborid vid dnnur bérn. Rannsoknin syndi
jafnframt ad foreldrar vimuefnasjukra barna voru upptekin af vimuefnasjuka barninu og
systkini peirra fengu pvi litla athygli. Systkinin voru oft latin taka abyrgd sem pau voru
ekki tilbuin til ad taka og miklar krofur voru gerdar til peirra (Bamberg, Toumbourou og

Marks, 2008).
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Enn 6nnur rannsdkn syndi ad auk pess sem systkini vimuefnasjukra barna eigi i meiri
haettu @ ad misnota vimuefni i samanburdi vid dnnur bérn pa purfa pau ad takast a vid
fiolda annarra vandamala. Pau eiga greidari adgang ad vimuefnum og pau eru
berskjaldadri fyrir fjolskyldudgreiningi, ofbeldi og truflun @ skélagéngu pegar upp koma
erfidleikar. | fjdlskyldum vimuefnasjukra barna getur athyglin verid svo mikil &
vimuefnasjuka systkinid ad hin systkinin fara ad upplifa sig utangatta. £tlast er til ad pau
taki dbyrgd i algjoru dsamraemi vid aldur peirra og ad pau hegdi sér vel til pess ad auka
ekki alagid i fjolskyldunni. Rannséknin syndi jafnframt ad bdrn sem eiga vimuefnasjuk
systkini glima frekar vid gedreen vandamal og andfélagslega hegdun en onnur bérn og
bau leitast eftir auknum tilfinningum. Oll pessi atridi eru dhaettupaettir fyrir sjalfsvig en
bunglyndi, kvidi, fikniefnamisnotkun, vonleysi og hvatvisi eru atridi sem tengjast
sjalfsvigum ungmenna. Born sem eiga vimuefnasjuk systkini fa feerri taekifeeri innan
fidlskyldunnar vegna pess ad miklum tima og athygli er eytt i vimuefnasjuka barnid.
Taekifeeri i skdlanum og samfélaginu eru einnig takmdrkud pvi bornin eru treg til ad taka
patt i félagslifinu utaf sektarkennd, skomm eda einfaldlega til ad fordast spurningar um
systkini sin. Af pessum astaedum eru tengsl vid adra sem ekki syna fravikshegdun
takmorkud. A unglingsarunum fjarlaegast unglingar oft fjdlskyldur sinar og reyna ad lifa
sjalfsteedu lifi. Petta getur verid haettutimabil hja boérnum sem eiga vimuefnasjuk
systkini vegna ahyggjufullra foreldra sem oéttast ad pau leidist ut i neyslu likt og
vimuefnasjuka barnid. A unglingsdrunum er ungt félk einnig i leit ad sjalfsmyndinni og
getur préun tilfinninga verid fleekt af baedi fyrirmyndum innan fjélskyldunnar og af pvi
ad pau purfa ad takast 4 vid pau vandamal sem eiga sér stad innan fjolskyldunnar, til
daemis sorg yfir pvi ad hafa misst tengsl vid systkini sitt. A unglingsarunum upplifa pau
sig yfirleitt dsigrandi og eru jafnframt eigingjérn. A unglingsarunum finnst ungu félki pad

oft bera dbyrgd a einhverjum sem pau geta ekki stjéornad (Gregg og Toumbourou, 2003).
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7. Medvirkni
Fjolskyldumedlimir vimuefnasjukra eiga til ad syna daeskilegan studning og einkenni
medvirkni. | pessum kafla verdur fjallad um medvirkni, skilgreining & hugtakinu og

O0aeskilegan studning. Ad lokum verdur fjallad um gagnryni a hugtakid medvirkni.

7.1 Hvad er medvirkni?

bpegar fagadilar sem storfudu vid vimuefnamedferd féru ad skoda hvada ahrif
vimuefnasyki einstaklinga hafdi 4 lidan og hegdun adstandenda peirra préudu peir med
sér nokkur hugtok til ad hjalpa peim ad baedi skilja og utskyra ahrif vimuefnasyki, badi
innan fjolskyldunnar og til annarra. Tvé af pessum hugtékum eru enn notud i dag,
annars vegar medvirkni og hins vegar 6askilegur studningur. Medvirkni er akvedid

samskiptamynstur og 6aeskilegur studningur er dkvedin hegdun (Doweiko, 2012).

Oaeskilegur studningur er pegar adstandandi hegdar sér visvitandi pannig ad
hann gerir peim vimuefnasjuka kleift ad stunda neyslu sina. bessi hegdun kemur i veg
fyrir ad sa vimuefnasjuki purfi ad bera abyrgd & hegdun sem fylgir vimuefnasykinni.
Adstandandinn gerir sér ekki grein fyrir 6edlilegri hegdun sinni sem er i raun rong,

@tlunin er ad hjalpa peim vimuefnasjuka vegna vaentumpykju (Doweiko, 2012).

Medvirkni er hugtak sem oft er notad til ad lysa ahrifum vimuefnasyki a
fjolskyldumedlimi. A &ttunda &ratugnum bentu freedimenn & ad adstandendur
vimuefnasjukra yrdu varir vid pad astand sem vimuefnasjukir skapa i umhverfi sinu.
Adstandendur upplifa tilfinningasveiflur en tengja pad ekki beint vid vimuefnasykina. Oft
a tidum er haegt ad likja samskiptum pess vimuefnasjuka vid fjolskyldu, vini og
vinnufélaga vid leikrit. S& vimuefnasjuki og adstandendur hans tengjast tilfinningalega
sem gerir peim vimuefnasjuka kleift ad stunda vimuefnaneyslu sina. Fjolskyldan laetur
eins og ekkert sé og tekur par med patt i feluleik pess vimuefnasjuka og verdur par med

medvirk (Kinney, 2006).

Hugtakid medvirkni naer yfir baedi hegdun og hugsun einstaklings sem bregst vid
ovenjulegum adsteedum med edlilegum tilfinningum. Einstaklingurinn getur tileinkad sér
bessa hegdun sem getur haft skadleg ahrif a lif hans og er par af leidandi talin 6aeskileg
(Morgan, 1991). [ megindrattum er medvirkni einstaklingur sem er tilfinningalega hadur
00rum einstaklingi eda hlut. Med hegdun sinni reynir hann ad stjéorna 68rum i kringum

sig, hann parf stédugt sampykki annarra vegna lags sjalfsmats og sjalfstrausts og
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jafnframt tekur hann parfir annarra fram yfir eigin parfir til pess eins ad reyna hafa ahrif

a lidan pess vimuefnasjuka (Doweiko, 2012).

»Medvirk er s mannvera sem hefur |atid hegdun annarrar manneskju hafa ahrif &
sig og er jafnframt heltekin af pvi ad stjérna hegdun hennar” (Beattie, 1993, bls 36).

Medvirkni er margpaett. Einstaklingur er medvirkur ef umhyggja hans hefur snuist upp i
brahyggju, ef samkennd hans hefur breyst i uménnun og ef hann er ad hugsa um adra
og hugsar ekki um sjalfan sig. Medvirkur einstaklingur er hadur 60ru folki, hann er hadur
gedsveiflum pess, hegdun, veikleika eda vellidan og ast pess. Medvirkni er fikn
motsagnanna. Medvirkur einstaklingur virdist vera sa sem adrir reida sig 4, en aftur a
moti er hann sjalfur hadur 6drum. Hann virdist sterkur einstaklingur en upplifir sig
hjalparlausan. Hann virdist vera stjornandi en er i raun og veru stjornad, i sumum
tilvikum af sjukdomum eins og vimuefnasyki. Medvirkni er ad finna i okkur sjalfum, pad
er ad segja hvernig vid l[atum hegdun annarra hafa ahrif 3 okkur og hvernig vid reynum
ad hafa ahrif 4 adra. [ edli sinu eru medvirkir einstaklingar velviljadir, peir lata sig adra

varda og bregdast vid porfum annarra (Beattie, 1993).

Einkenni medvirkni ma skipta upp i prja flokka: afneitun eda blekkingu,
tilfinningalega baelingu og tilhneigingu til 6aeskilegrar hegdunar. Afneitun eda blekking
felur i sér ad einstaklingurinn sér ekki heildarmyndina. Hann notast ekki vid allar paer
upplysingar sem eru i bodi og sér adeins pad sem honum hentar og hann vill sja. [ stad
bess ad horfast i augu vid sannleikann byr hann til sinn eigin sannleika og truir einungis
bvi sem hann vill trda. Tilfinningaleg baling er pegar einstaklingurinn afneitar
tilfinningum sinum sem tengjast raunveruleikanum. Med timanum veit hann ekki
hvernig honum lidur og hvernig hann a ad fast vid tilfinningar sinar. Ef ekki er tekist a vid
bessar baldu tilfinningar og reynt ad vinna ur peim geta paer komid Ut sem hroki,
stjérnsemi og einangrun. Vegna afneitunar og tifinningalegrar baelingar er einstaklingur i
heettu a ad leidast Ut i daeskilega hegdun, til deemis vimuefnaneyslu. Med slikri hegdun

naer einstaklingurinn ad halda ré innra med sér (Wegscheider-Cruse, 1990).

Oaeskilegur studningur og medvirkni eru ad morgu leyti lik en samt sem &dur er
munur par 4 milli. Ozeskilegur studningur er medvitud hegdun par sem einstaklingurinn
veit hvad hann er ad gera en medvirkni er samskiptamynstur sem hefur prdast

Omedvitad. Sami einstaklingurinn getur badi synt oaeskilegan studning og verid
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medvirkur en hann getur einnig synt daeskilegan studning an pess pé ad vera medvirkur

(Doweiko, 2012).

pegar fj6lskyldumedlimir eru medvirkir reyna peir ad leyna neyslu vimuefnasjuka
einstaklingsins med pvi ad afsaka hegdun hans. beir Utskyra og finna afsakanir fyrir
gjordum pess vimuefnasjuka og jafnframt laga og baeta pad sem hefur farid urskeidis
vegna neyslunnar (Kinney, 2006). Medvirkur einstaklingur telur sig eiga sok 4 vanda pess
vimuefnasjuka og a pvi erfitt med ad benda honum a hann (Doweiko, 2012). Medvirkni
fiolskyldumedlima kemur i veg fyrir ad vimuefnasjuki einstaklingurinn geri sér grein fyrir

vandamalum sinum og axli abyrgd (Kinney, 2006).

Rannsoknir syna ad fjélskyldur par sem alag er mikid, til deemis vimuefnasyki eda
likamlegir eda andlegir sjukdomar, eru liklegri til pess ad syna einkenni medvirkni i
samanburdi vid adrar fjolskyldur. baer syndu jafnframt ad konur eru liklegri en karlar til
ad syna einkenni medvirkni. P4 benti rannsdknin 4 ad fjolskyldur sem glima vid annars
konar alag en vimuefnasyki geetu einnig synt einkenni medvirkni (Fuller og Warner,

2000).

Hugtakid medvirkni hefur fengid téluverda gagnryni. Gagnrynendur benda a ad faar
visindalegar rannsdknir hafa verid gerdar @ hugtakinu medvirkni. bzer visindalegu
rannsoknir sem gerdar hafa verid hafa jafnframt verid adferdarfreedilega takmarkadar,
ba sérstaklega hvad urtok og prong sjonarhorn vardar (Sher, 1997). Hugtakid medvirkni
var gagnrynt fyrir ad vera of almennt, of vitt og notad of frjalslega. Hugtakid pykir heldur
tvireett og par af leidandi er pad ofnotad og folk stimplar sig oft og greinir sig sjalft
medvirkt (Fuller og Warner, 2000). bad er alit margra fagadila ad medvirkni sé
syndarvandamal og su stadreynd ad hugtakid hafi ekki verid rannsakad i moérg ar stydur
pad. Pa var hugtakid medvirkni gagnrynt fyrir ad gera ekki rad fyrir ad bérn sem alast
upp vid vimuefnasyki takist a vid vandamalin, laeri af peim og verdi ad heilsteyptum
einstaklingum, heldur er alltaf gert rad fyrir pvi ad vimuefnasykin valdi peim
lifstiGarvandamalum. Hugtakid var jafnframt gagnrynt fyrir ad afsaka hegdun
vimuefnasjukra einstaklinga, fria pa abyrgd a eigin hegdun og feera abyrgd yfir 8 maka
sem sagdur er vidhalda vimuefnavandanum (Doweiko, 2012). Gagnrynendur leggja

mikla aherslu 4 rannsdknir & hugtakinu medvirkni (Fuller og Warner, 2000).
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8. Medferdarurraedi a islandi

Vimuefnasyki er fjélskyldusjukddmur. Neysla eins adila innan fj6lskyldu hefur mikil ahrif
a adra fjolskyldumedlimi og allir verda varir vid hana. Mikilveegt er pvi ad o6ll fjdlskyldan
fai einhvers konar medferd um leid og sa vimuefnasjuki. Fjdlskyldumedlimir purfa ad fa
fraedslu um einkenni og préun sjukddmsins og hvada vidbrégdum megi gera rad fyrir fra
beim vimuefnasjika (Ottar Gudmundsson, 1992). | pessum kafla verdur fjallad um pau

medferdardrraedi 4 Islandi sem eru i bodi fyrir adstandendur vimuefnasjukra.

8.1Landspitali Haskdlasjukrahus

Fiknigeddeild Landspitalans bydur upp a fjélskyldufundi fyrir vimuefnasjuka einstaklinga
og fjolskyldur peirra par sem farid er yfir stodu mala pess vimuefnasjuka. Ad pessum
fundum koma peir fagadilar sem eiga vid hverju sinni, ymist gedlaeknir,
hjukrunarfraedingur eda félagsradgjafi. bessir fjdlskyldufundir eru upplysingafundir fyrir
fiolskyldur par sem naestu skref eru akvedin og lagdar eru linurnar fyrir pann
vimuefnasjuka. Mikilvaegt er ad fa sjonarhorn fjélskyldna, hvad peer etla ad gera ef sa
vimuefnasjuki fellur eda heldur sér @ beinu brautinni. Mikilveegt er ad fjolskyldur setji
vimuefnasjukum einstaklingum mork. Ef adstandendur purfa @ sérstékum studningi ad
halda er peim veittur sa studningur. iris Eik Olafsdéttir félagsradgjafi & fiknigeddeild
Landsspitalans telur afar mikilveegt ad vinna med fjolskyldur samhlida vinnu med peim
vimuefnasjuka. Han telur mikilveegt ad fjdlskyldan sé 6ll ad stefna i sému att (iris Eik

Olafsdéttir munnleg heimild, 7. mai 2014).

8.2 SAA

Samtok ahugafélks um afengis- og vimuefnavanda (SAA) hafa byggt upp fjdlbreytta
medferdarpjonustu baedi fyrir afengis- og vimuefnasjuklinga og adstandendur peirra.
Medferdin bydur upp 4 marga moguleika. Adstandendum er adallega sinnt med
vidtdlum og sérstakri fjdlskyldumedferd & gongudeildum SAA. Fjdlskyldumedferdin
tekur fjérar vikur en i kjolfar medferdarinnar geta adstandendur sott studningshopa
vikulega. [ medferdinni er leitast vid ad auka pekkingu adstandenda & fiknisjukdémnum,
einkennum hans, birtingarmynd og hvada ahrif hann hefur 4 pa sem standa sjuklingnum
naest. Einnig fa adstandendur adstod vid ad breyta adsteedum innan fjélskyldunnar til

batnadar (SAA, e.d.c.). SAA bydur einnig upp & helgarfjolskyldumedferd. Urraedid er
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sérstaklega atlad peim sem bua & landsbyggdinni og er haldid reglulega a
gdngudeildinni & Akureyri og i Reykjavik (SAA, e.d.d.).

SAA bydur einnig upp a salfraedipjéonustu fyrir bérn & aldrinum 8-18 ara sem ekki eru
byrjud ad neyta vimuefna. Sélfraedingar SAA sja um pjénustuna og leggja peir sig fram
um ad ndlgast baedi born og foreldra sem standa frammi fyrir vimuefnavanda af
naergeaetni og virdingu. Markmid pjénustunnar eru ad barn fai opnun og vidurkenningu 3
stdédu sinni og adsteedum i fjolskyldum par sem vimuefnasyki er til stadar. Leitast er vid
ad barn skilji betur hvad vimuefnasyki er, hvernig hun préast og hvada afleidingar hun
getur haft. Einnig ad hjdlpa barninu ad atta sig betur 3 adstaedum sinum og foreldra
sinna og hugsanlegum afleidingum vandans. Studlad er ad vellidan og velferd barns
baedi i nutid og framtid og reynt er ad rjufa pann pagnarmur og einangrun sem skapast
oft hja barni i pessum adsteedum. Leitast er vid ad styrkja sjalfsmynd og félagsfaerni
barns og gera pad haefara til ad takast @ vid og vinna Ur tilfinningalegri vanlidan.
Mikilvaegt er ad barn atti sig @ pvi ad langflestir foreldrar vilja og reyna ad vera godir
foreldar en vimuefnasykin getur skyggt a pad. bPa er einnig mikilvaegt ad fyrirbyggja
neyslu allra vimuefna med pvi ad auka vitund barnsins a pvi hvad felst i vimuefnaneyslu.
Sérstada pessarar pjonustu er ad hun felst i sjonranni vinnu med hjalp tolvu, en bérnum
finnst oft audveldara ad raeda erfida reynslu og tilfinningar pegar télva er notud i
viotolum. pPessi nalgun audveldar bornum ad medtaka pad sem fram fer i vidtélunum,
muna og skilja. Ef barn er aftur a3 méti litid i sér eda i tilfinningalegu 6jafnvaegi, er télvan

16gd til hlidar (SAA, e.d.e.).

8.3 Foreldrahus

Vimulaus aeska eru foreldrasamtdk sem stofnud voru arid 1986. Vimulaus aeska rekur
Foreldrahus baedi i Borgartuni 6 i Reykjavik og i Hafnafirdi, en pad sidarnefnda er oft
kallad “Litla Foreldrahusid”. Samtékin halda uti namskeidum og sinna radgjafapjonustu
fyrir fjdlskyldur sem eiga bérn og unglinga i vanda. Adur fyrr var fyrst og fremst unnid
med vimuefnavanda unglinga en i dag er pjénustan fjolbreytilegri og unnid er med
margvisleg vandamal eins og einelti, félagslega erfidleika og hegdunarvanda. Starfsemi
Foreldrahuss skiptist i tvo meginflokka, annars vegar forvarnir og hins vegar radgjof, og
bjoda samtokin upp & fjolskylduradgjof, foreldrahdpa, sjalfstyrkingarnamskeid og

studningsmedferd (Vimulaus aeska, e.d.a.).
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Fjolskylduradgjof Foreldrahuss er atlud foreldrum og bdrnum i einhverskonar
vanda. Radgjofinni sinna salfreedingur, vimuefnaradgjafar og annad fagfolk. Radgjofin er
einstaklingsmidud. | bodi er sélfraedipjonusta, radgjof og medferd fyrir bérn og unglinga
med hegdunar- og/eda vimuefnavanda og jafnframt vegna vanlidunar, depurdar, kvida,
félagslegrar einangrunar, eineltis, samskiptaerfidleika i fjdlskyldunni og fleira. Hver og
einn einstaklingur og fjolskylda glimir vid mismunandi vandamal og bregst jafnframt vid
bvi @ mismunandi hatt. Vandamalin eru pvi 6lik en flestir eru ad glima vid einhverskonar
vanlidan. [ radgjofinni er leitast vid ad maeta peim vanda sem hver fjélskylda er ad fast
vid og styrkja hana til betri lifs pvi foreldrar eiga pad til ad missa tokin pegar alagid er
ordid pad mikid og purfa studning til ad sinna sér og 60rum bérnum & heimilinu

(Vimulaus aeska, e.d.b.).

8.4 Félagsradgjafar

Undanfarin ar hafa félagsradgjafar komid i auknum meli ad medferdarvinnu
vimuefnasjukra og fjolskyldna peirra. Félagsradgjafar adstoda fjolskyldur vid ad skilja
vandann og styrkja fjolskylduna (Farley, o.fl., 2009). Samkvaemt 50. grein laga numer
40/1991 um félagspjonustu sveitarfélaganna skal félagsmalanefnd veita adstandendum
og fjolskyldum vimuefnasjukra radgjof og adstod eftir pvi sem vid & (Log um
félagspjonustu sveitarfélaga nr. 40/1991). Félagsradgjafar eru ekki eina stéttin sem
vinnur i félagspjonustunni & islandi en er su stétt sem hefur hvad mest sett mark sitt 4
bjénustuna. Félagsradgjafar henta mjog vel til ad vinna med fjolskyldum og
adstandendum vimuefnasjukra pvi peir nalgast 6ll sin vidfangsefni ut fra heildarsyn.
Hver og einn einstaklingur er sérstakur og skoda parf adstedur hans fra ollum
sjénarhornum og i tengslum vid umhverfi, fjolskyldu, vini og vinnufélaga og i raun allt
samfélagid i heild. Félagsradgjafar pekkja samfélagid og vita hvada bjargir eru par ad
finna. peir pekkja kenningar um mannlega hegdun og geta jafnframt skilid og greint
hvernig félk og umhverfi hefur ahrif hvort 4 annad (Lara Bjornsdottir, 2006). begar
félagsradgjafar vinna med vimuefnasjukum og fjolskyldum peirra eru peir oftar en ekki
malstjorar. beir veita fjolskyldunni félagslega radgjof og studning, peir benda folki a
Urredi og bera dbyrgd a eftirfylgd mala i margvislegum udrreedum (Erla Bjorg

Sigurdardoéttir, 2011).
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Félagsradgjafar bjoda upp a fjolskylduradgjof fyrir fjolskyldur sem glima vid ymis
konar vandamal, medal annars vimuefnasyki. | radgjéfinni leggja félagradgjafar aherslu a
bau vanlidunareinkenni, samskiptatruflanir eda félagslega 6rdugleika sem koma upp i
fidlskyldunni vegna pess alags sem skapast vegna vimuefnaneyslunnar. beir vinna medal
annars ad pvi ad baeta samskipti innan fjélskyldunnar, ofbeldis- og misbeitingarmal,
uppeldisrdadgjof, hjdnamedferdir og kreppumedferdir af ymsu tagi. Félagsradgjafar
adstoda einstaklinga i fjolskyldu og hjonabandi vid ad adgreina sig og proskast a eigin
forsendum, styrkja baedi hjénabandid og foreldrahlutverkid 4 sama tima og fjolskyldan i
heild faer pa adstod sem hun parf til pess ad medferdin nytist (Sigrun Juliusdottir, 1989).
Félagsradgjafar starfa jafnframt vid barnavernd og fjolmorg mal sem koma inn & bord til
beirra og eru i tengslum vid baedi vimuefnaneyslu foreldranna og barnanna sjalfra

(Barnaverndarstofa, 2012).
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9. Sjalfshjalparhdpar fyrir adstandendur vimuefnasjukra
[ pessum kafla verdur fjallad um sjélfshjalparhépana Al-Anon og Alateen sem eru i bodi

fyrir adstandendur vimuefnasjukra.

9.1 Al-Anon

Al-Anon eru samtok eettingja og vina vimuefnasjukra og er tilgangur peirra ad hjalpa
fiolskyldum vimuefnasjukra. par deila pau reynslu sinni, styrk og vonum um ad leysa
sameiginlega vandamal sin. Al-Anon gengur ut fra pvi ad vimuefnasyki sé
fiolskyldusjukddémur og ad breytt vidhorf geti studlad ad bata en pad er gert med pvi ad
tileinka sér reynslusporin télf. Al-Anon eru samtdok sem eru 6had trdarhdépum,
stjiornmdlaskodunum, félagasamtokum eda stofnunum, pau taka ekki patt i deilum og

bau taka ekki afst6du i neinum malum (Al-Anon, e.d.a.).

Al-Anon leidin byggir & premur arfleidum samtakanna en paer sja samtokunum fyrir
andlegum grunni. Ef félagar samtakanna tileinka sér pessar meginreglur i lifi og starfi er

haegt ad baeta sjalfstraust peirra og ad peir sjai adstaedur sinar i 6dru ljdsi.

1. Reynslusporin tolf pjonusta hvern og einn félaga. Reynslusporin tolf eru
adaladferd samtakanna til ad einstaklingar nai tokum a persénulegri

hugarrd og betri lidan.

2. Erfdavenjurnar tolf pjonusta deildum innan Al-Anon. Erfdavenjurnar
bjéna peim tilgangi ad halda deildunum heilbrigdum, tryggja
grundvallaredli peirra og geeta pess ad peer séu pad batasamfélag sem

adstandendur purfa a ad halda.

3. Pjénustuhugtokin eru viomid starfsemi samtakanna i heild sinni.
Pjénustuhugtokin standa vord um satt og samlyndi deildanna og tryggja

ad Al-Anon bataleidin haldist jakvaed og stodug (Al-Anon, e.d.b.).

9.2 Alateen

Alateen eru samtok unglinga sem hafa ordid fyrir ahrifum af drykkju aettingja eda nains
vinar. Alateen er hluti af fjolskyldudeildum Al-Anon. Par eru eingéngu raedd eigin
vandamal og hjalpast er ad med pvi ad deila reynslu sinni, styrk og vonum. Alateen

gengur Ut fra pvi ad vimuefnasyki sé fjolskyldusjukdédmur par sem hann hefur ahrif a alla
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fidlskylduna, badi andlega og likamlega. P6 svo ad unglingarnir geti hvorki breytt né
stjérnad foreldrum, vinum eda systkinum geta peir samt sem adur skilid sig fra
vandamalum peirra og pétt vaent um pau. Samtokin eru 6had 6llum utanadkomandi
samtokum og eru trumal ekki reedd. Alateen tileinkar sér reynslusporin tolf en med
beim 6dlast félagar samtakanna vitraenan, tilfinningalegan og andlegan proska (Al-Anon,

e.d.c.).
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Lokaord og samantekt

Markmid pessarar ritgerdar var ad fjalla um hvada ahrif afengis- og vimuefnasyki
einstaklinga i fjolskyldum geetu haft a adra fjolskyldumedlimi. Tilgangurinn var ad varpa
ljési @ hvada ahrif vimuefnasyki einstaklinga hefdi a fjolskylduna i heild sinni, a bornin i
fidlskyldunni og a systkini, en ekki adeins & pann vimuefnasjuka. Skodud voru hvada
ahrif pad hefdi a born ad eiga vimuefnasjuk systkini, en pad sjonarhorn hefur litid verid
rannsakad. Markmidid var ad svara eftirfarandi rannséknarspurningu: Hvada ahrif getur

afengis- og vimuefnasyki einstaklinga i fjolskyldum haft a adra fjolskyldumedlimi?

Arid 1980 var farid ad skoda fjdlskyldur vimuefnasjukra og pau ahrif sem
vimuefnasjukir einstaklingar hafa a fjdlskyldur. | kjdlfarid var vimuefnasyki vidurkennd
sem fjolskyldusjukdédmur en rannséknir syna fram a ad vimuefnasyki i fjdlskyldum hefur
alvarleg og langvarandi skadleg ahrif a alla fjolskylduna (Kinney, 2006; Rotunda o.fl.,
1995). Rannséknir syna einnig fram 4 ad vimuefnasyki hefur andleg-, likamleg- og
félagsleg ahrif a fjolskylduna. Vimuefnasjukar fjélskyldur eru oft 6samheldnar, med litid
studningsnet og eiga i samskiptaerfidleikum. baer eru framtakslausari, med minna
skipulag, glima vid fleiri vandamal, eiga i meiri innbyrdis samkeppni, eru ésjalfstaedari og
eiga erfidara med ad leysa vandamal i samanburdi vid adrar fjolskyldur (Jona Margrét
Olafsdéttir og Steinunn Hrafnsdéttir, 2011; Gregg og Toumbourou, 2003; Rotunda o.fl.,
1995; Mahato o.fl., 2009). Rannsdknir syna jafnframt ad rekja megi andlegt, likamlegt og
kynferdislegt ofbeldi til vimuefnasyki. Vimuefnasjukar fjolskyldur bua oft vid mikla
streitu pvi vimuefnasykin er farin ad hafa neikvaed ahrif a lif peirra og vilja sumir
fredimenn meina ad langvarandi misnotkun @ vimuefnum muni ad lokum leida til pess
ad fjolskyldur verdi dstarfhaefar (Le Poire, 2004; Rahgozar o.fl., 2012; Rotunda o.fl.,
1995). Rannsdknir syna ad skilnadir eru tidir i vimuefnasjukum fjolskyldum, en paer syna
jafnframt ad sumar fjolskyldur bua yfir dkvednum styrk sem verdur til vegna
vimuefnasykinnar sem fjolskyldurnar geta nytt sér til ad komast i gegnum erfidleikana

(J6na Margrét Olafsdéttir og Steinunn Hrafnsdéttir, 2011).

Synt hefur verid fram @ ad pad hefur skadleg ahrif @ bérn ad alast upp vid
vimuefnasyki, en pvi eldra sem barnid er, pvi minni skadleg ahrif hefur vimuefnasykin a
bad. Pad virdist einnig hafa mismunandi ahrif 4 bérn hvort pad er fadir eda maédir sem

glimir vid vimuefnavanda en ef badir foreldrarnir eru vimuefnasjukir margfaldast ahrifin
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a bornin (Le Poire, 2004; Solvina Konrads, 2001). Born i vimuefnasjukum fjélskyldum
alast upp vid o6skipulag, streituvaldandi adsteedur og félagslega einangrun og einkennist
umhverfi peirra meira af ofbeldi en hja 6drum bérnum. bad fylgir pvi mikil salar- og
tilfinningakvol fyrir born ad alast upp vid vimuefnasyki og syna pessi bdrn oftar
bunglyndi, taugaveiklun, haerri tidni kvidaraskana, andfélagslega hegdun og pau leidast
oftar sjalf ut i vimuefnaneyslu og jafnvel fyrr i samanburdi vid dnnur born. Pau eru oft
hvatvis, félagslynd og hafa litla sjalfstjérn og sjalfsvitund (Grant, 2000; Le Poire, 2004;
Nakken, 2004; Sher, 1997). Rannséknir syna jafnframt ad vimuefnasjukir foreldrar hafa
neikveed ahrif @ born sin en vimuefni geta dregid ur foreldrahaefni sem getur leitt til
6samraemis i uppeldi (Mahato, o.fl., 2009). | vimuefnasjukum fjdlskyldum er bérnum
meinad ad proska med sér edlilega tjaningu, tilfinningar og traust. beim er kennt ad vera
fiolskyldum sinum trd og peim er kennt ad ljuga til pess ad koma ekki upp um
leyndarmal fjolskyldunnar. Pau lzera ad pau mega ekki hafa tilfinningar og ad treysta
ekki neinum. Born i vimuefnasjukum fjolskyldum taka gjarnan ad sér akvedin hlutverk,
hlutverk sem eru mikilveeg til ad vidhalda stédugleika i fjdlskyldunni. bessi hlutverk eru
hetjan, sa fjolskyldumedlimur sem tekur a sig abyrgd sem foreldrarnir vanraekja, tynda
barnid sem adlagar sig ad adsteedum heimilisins, tridurinn sem kemur fjolskyldunni til
ad hlaegja og bléraboggullinn sem sakist eftir neikvaedri athygli og er sifellt til vandraeda
(Arni bér Hilmarsson, 1993; Black, 1991; Sélvina Konrads, 2001). Rannséknir syna ad
begar born vimuefnasjukra eldast og komast a fullordinsarin eru pau oft med lagt
sjalfsalit, kvida og pau eiga oft erfitt med ad tja tilfinningar sinar. Pau eru oft 66rugg og
fiarlaeg i tengslum vid adra og geta jafnframt att i rédmantiskum sambdndum vid
einstaklinga sem syna somu o&fyrirsjdanlegu hegdun og foreldrar peirra gerdu. Sa hluti
barna vimuefnasjukra sem verda fyrir ofangreindum ahrifum virdist pé ekki vera stér, en
sa hluti barna sem verda sjalf vimuefnasjuk er aftur 8 moti staerri (Le Poire, 2004; Sher,

1997).

Sidastlidin 20 ar hefur dhugi & sambdndum systkina aukist. Astaeda pess eru
hugmyndir um ad systkini hafi ahrif hvert a4 annad og spili stort hlutverk i lifi og proska
hvers og eins. Vimuefnasyki barna hefur ahrif 8 tengsl systkina. Bérn sem eiga systkini i
neyslu hafa tilhneigingu til ad 6ttast um heilsu og velferd systkina sinna. Pau skammast
sin oft fyrir systkini sin og eiga erfitt med ad vidurkenna fyrir 6drum ad

fiolskyldumedlimur peirra eigi vid vimuefnavanda ad strida. bau eru liklegri til ad verda
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heimilislaus, syna andfélagslega hegdun og glima vid punglyndi eda 6nnur gedraen
vandamal samanborid vid 6nnur born (Whiteman og Christiansen, 2008; Barnard, 2005;
Bamberg o.fl., 2008). I fjdlskyldum vimuefnasjukra barna eru foreldrar oft uppteknir af
vimuefnasjuka barninu og fa systkinin pvi litla athygli. Systkinin eru pvi oft latin taka
abyrgd i algjoru 6samraemi vid aldur og miklar kréfur eru gerdar til peirra (Bamberg o.fl.,
2008; Gregg og Toumbourou, 2003). Born sem eiga vimuefnasjuk systkini fa takmorkud
tekifeeri innan fjolskyldunnar sem og i skdélanum og samfélaginu (Gregg og
Toumbourou, 2003). Rannsdknir syna jafnframt ad born sem eiga vimuefnasjuk systkini
eru liklegri til ad préa med sér vimuefnasyki en 6nnur bérn, pa sérstaklega yngri systkini.
Auk pess eiga pau greifari adgang ad vimuefnum og eru berskjaldadri fyrir
fiolskylduagreiningi, ofbeldi og truflun & skdélagbngu pegar upp koma vandamal

(Barnard, 2005; Gregg og Toumbourou, 2003).

Fjolskyldur vimuefnasjukra eiga til ad syna Odaeskilegan studning og
einkennimedvirkni. Oazeskilegur studningur er medvitud hegdun par sem
einstaklingurinn veit hvad hann er ad gera en medvirkni er samskiptamynstur sem hefur
broast dmedvitad. Medvirkni fjolskyldumedlima kemur i veg fyrir ad vimuefnasjukir
einstaklingar geri sér grein fyrir vandamdalum sinum og axli abyrgdé (Doweiko, 2012;

Kinney, 2006).

Helstu nidurstodur pessarar ritgerdar er ad vimuefnasyki er fjolskyldusjukddomur par
sem hun hefur langvarandi skadleg ahrif 4 alla fj6lskylduna. Ritgerdin er mikilvaeg fyrir
baer sakir ad hun beinir athyglinni ad fjdlskyldum vimuefnasjukra, en ekki adeins peim
vimuefnasjuka eins og flestar adrar rannsoknir. Jafnframt er varpad ljosi @ systkini
vimuefnasjukra, en pad er sjénarhorn sem litid hefur verid rannsakad. Vandi vegna
vimuefnasyki hefur aukist stodugt i gegnum tidina og par sem fjolskyldan gegnir stéru
hlutverki i lifi hvers og eins verdur fjolskyldan fyrir miklum ahrifum af vimuefnasykinni.
Samfélagid er stédugt ad verda medvitadra um pau ahrif sem fjolskyldur vimuefnasjukra
verda fyrir, en ekki adeins sa vimuefnasjuki, og pvi hafa rannséknir a fjolskyldum
vimuefnasjukra aukist undanfarin ar. En pad er ljést ad med enn fleiri rannsdknum a
bérnum, systkinum og fjélskyldum vimuefnasjukra er haegt ad auka lifsgeedi margra
fidlskyldna baedi hér a landi og annars stadar i heiminum. Auk pess er mégulegt ad auka

lifsgedi pessara fjolskyldna enn meira med starfandi félagsradgjofum, sem sérhaefdir
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eru i vimuefnamdalum, @ hinum ymsu svidum samfélagsins, til deemis i skélum og
heilsugaeslum. | ljési pess ad vimuefnasyki i fjdlskyldum er stadreynd sem erfitt er ad
koma i veg fyrir er p6 haegt ad minnka ahrifin af hennar véldum med auknum

rannsoknum, pekkingu og fraedslu @ vimuefnasyki.
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