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1. Inngangur

1.1. Barnaslys

Slys eru meirihattar heibrigdisvandamal en arid 2000 var haegt ad rekja 10% allra
daudsfalla hnattreent til dverka.® Hja bérnum eru averkar af véldum slysa ein algengasta
danarorsok i heiminum i dag en arid 2004 matti hnattraent rekja 950.000 daudsfoll barna til
slysa.? Jafnvel p6 svo ad miklar framfarir hafa ordid i fekkun daudsfalla vegna smitsjikdéma
virdist vera ad hatta barns & ad lenda i slysi hafi aukist undanfarid.® Talsverdur munur er &
danartidni barna vegna slyss i 16ndum med litlar eda medalmiklar tekjur midad vid I6nd med
haar tekjur eda 3,4 sinnum minna i hatekjuléndum?. Jafnvel pott fakkun slysa hafi tt sér stad
i hatekjuldndum & timabilinu 1970-95* eru slys ennpé ein algengasta danarorsék barna og
ungs folks i hatekjulondum en einnig i 16ndum med medal eda litlar tekjur par sem tidni slysa
hefur aukist & timabilinu 1970-95.* Ef midad er vid tolur fra 2004 er algengustu
danarorsakirnar hja barni 0-17ara sem deyr af slysférum umferdarslys 22,3%, drukknun
16,8% og bruni af voldum elds 9,1%. Mikill mismunur er pé milli rikra og ekki rikra landa

hvad drukknanir og bruna af véldum elds vardar eda meira en 5 faldur munur { tidni.?

Barnaslys er oneitanlega verulegt samfélagslegt vandamal sem hefur ekki einungis
ahrif a lifsgeedi barnanna sem lenda i peim heldur eru pau einnig pung byrdi &
heilbrigdiskerfum samtimans sem verja umtalsverdum hluta af fjarmagni sinu og mannaud i

ad medhondla barnaslys.

Ymsir félags-efnahagslegir pattir hafa geta haft ahrif & hvada born lenda i slysum.
Fateekt foreldra getur pytt ad bornin fa ekki videigandi 6ryggisblinad eins og hjalma og
brunavarnabunad. Born eru frekar latin afskipt ef foreldrar eru fateekir en einnig eiga foreldrar
erfidara med ad tryggja 6ryggi nanasta umhverfis barna peirra par sem pau eiga kannski ekki
efni & husnaedi & 6ruggum stad. Menntun foreldra getur haft ahrif & getu peirra til ad hjalpa

bérnum sinum til proska og par med getu til ad passa sig & hattum.?

Ymislegt fleira en stétt/fjarhagur hefur &hrif & hvada bérn lenda helst i slysum. T.d.
lenda strékar oftar i slysum.>>®. Einnig er munur & pvi hvada slysum vissir aldurshépar barna
lenda i. Rannsokn um faraldsfraedi barnaslysa & islandi arin 1974-91 syndi ad 0-4ara bérn
lentu helst i heimaslysum og brunaslysum en sidur i umferdarslysum eda iprottaslysum en

eldri brn og ad 10-14 &ra born lentu mest i skéla og ipréttaslysum.”



Pad er ymsilegt sem gerir pad ad verkum ad born eru i meiri heettu ad lenda i slysum
en fullordnir. Talsverdur munur er & proska barna og fullordinna badi vitsmunalegum og
likamlegum proska. Umhverfi barna er yfirleitt hannad af fullordnum fyrir fullordna frekar en
born sem pydir ad slysahattur fyrir born geta leynst vida i pvi umhverfi sem lifa og leika sér i
0g geta peirra til ad passa sig & peim er ekki endilega eins mikil og forvitni peirra og porf til
ad leika sér.? Born eru lika hvatvisari en fullordnir, strakar sérstaklega, sem badi gera bérmn
liklegri til ad meida sig sjalf og auka likur & ad adrir valdi peim skada Ovart eins og t.d.

bilstjorar.

1.2. Markmid, aherslur, avinningur

Markmid rannsoknarinnar er ad kanna faraldsfreedi barnaslysa i Reykjavik & arunum
2010 - 2014 og skoda hvernig proéun hefur verid & timabilinu. Med pvi hefur upplysingum
sem spannar 40 ara timabil verid safnad um faraldsfraeedi barnaslysa i Reykjavik par sem 2
eldri rannséknir um sama vidfangsefni eru til fyrir arin 1974-91 ° og 2000-2009 ° . Kannad
verour hvada aldurshdpar (0-4ara , 5-9ara , 10-14ara og 15-174ra) eru liklegastir til ad lenda i
vissum undirflokkum slysa (heimaslysum, skoéla- og dagvistaslysum, ipréttaslysum,
brunaslysum og umferdarslysum), hvort munur sé a milli kynja i pessum slysum og hvort
einstaklingar voru lagdir inn eftir komur vegna pessa slysa. Sérstok ahersla verdur 16ggd a
innlagnirnar til ad fa sem gleggsta mynd af alvarlegustu slysunum. Innlagnirnar verda
skodadar nanar med tilliti til ICD-10 averkagreininga til ad f4 ndkvemar upplysingar um
gerdir averka og hvar & likamanum pessir averkar eru. Alvarleiki dverkagreininga hja
innldgdum verdur skodadur med averkastigi og averkaskori (Abbreviated Injury Scale - Injury
Severity Scale kerfinu) til ad vega og meta alvarleika alvarlegustu slysanna. Nidurstodur ar
pessari rannsokn verda bornar saman vid nidurstodur ar eldri rannsoknum arin 1974-91 og
2000-2009 til ad fa heildarmynd fyrir proun barnaslysa a yfir timabilid. Ad lokum verda
nidurstodur pessarar rannsoknar bornar saman vid nidurstédur rannsokna um barnaslys i

nagrannalondum.

Avinningur af rannsokn sem pessari er margpeettur. Faraldsfreedirannsoknir eru gerdar
med pvi hugarfari ad sjakdomar eda slys séu eitthvad sem koma ma i veg fyrir. Til pess ad
koma i veg fyrir eda studla ad feekkun slysa parf ad vera viss pekkingargrundvollur fyrir

forvarnir og medferd eda endurbaetur peirra. Pad hefur i vissum lIéndum markvisst verid tekid



a barnaslysum t.d. i Svidpjod og tekist hefur par ad draga mikid ur barnaslysum. Fyrir
nokkrum arum sidan var 6 faldur munur & milli Svipjodar og Lithden hvad tidni barnaslysa
vardar.! betta synir fram & ad pad er haegt ad koma i veg fyrir stéran hluta slysa med
endurbaettum forvérnum. Avinningur pessarar rannsoknar felst pvi adallega ad beeta vid
pekkingu & faraldsfraedi barnaslysa i Reykjavik og med pvi bztta vid pann
pekkingargrundvoll sem er til stadar og er haegt ad nota fyrir endurbeetur & forvérnum gegn
barnaslysum. Aherslur rannséknarinnar eru & innlagnir vegna slysa en pzr eru vegna
alvarlegustu slysanna sem eru liklegust til ad hafa ahrif lifsgaedi barnanna sem lenda i peim.
pannig geta upplysingar komid fram sem gagnast vid akvarda hvar er brynast ad beta ur
malum. Einnig geta upplysingarnar Ur pessari rannsékn komid ad gagni vid ad akvarda hvada
slys leida af sér mestan kostnad fyrir heilbrigdiskerfid og par med hvernig er best ad draga Ur
kostnadi med videigandi forvornum. pad yfirlit sem faest med fjolda/tioni barnaslysa sem og
asteedur peirra getur gefio hugmyndir um hvernig pad megi betur skipuleggja mottéku og ferli

medferdar hja peim slésudu bérnum sem koma & braédaméttoku LSH i Fossvogi.

2. Efnividur og adferdir

Bradamottaka LSH i Fossvogi er sU eina af pvi tagi i Reykjavik. Ad fratéldum peim
bérnum sem koma & heilsugaeslustddvar vegna smaveaegilegra averka pa leita langflest born
sem slasast & bradaméttokuna i Fossvogi.>® A bradaméttokunni eru skradar kerfisbundid um
komur sjuklinga vegna averka upplysingar um ytri orsakapeetti skv. NOMESCO kerfinu,
greining & averkanum skv. ICD-10 kerfinu (International Classification of Diseases-10) og
alvarleiki averkans skv AIS - ISS(Abbreviated Injury Scale - Injury Severity Scale) kerfinu.
Rannsoknin er afturskyggn og var upplysts sampykkis hja sjuklingum ekki leitad né haft
samband vid pa. EKki var safnad lifsynum i tengslum vid rannséknina. Ad fengnu sampykKi
fra Sidanefn LSH, Personuvernd og framkveemdastjéra leekninga a Landspitala var gégnum
safnad yfir komur allra reykviskra barna 0-17 ara a bradaméttokuna i Fossvogi. bessi gogn
eru skodud med tilliti til aldursdreyfingar, fjolda koma, hvada greiningu pau fengu, alvarleiki
0g gerd averka ef um averka var ad reeda ef um averka var ad reeda, hvort pau voru 16gd inn,

legutima og adgerdir innlagdra.



Vissir undirflokkar barnaslysa voru skodadir med tilliti til tioni, kyns og
aldursdreyfingar: heimaslys, skola- og dagvistaslys, iprottaslys, umferdarslys og brunaslys og
var NOMESCO (Nordic Medico-Statistical Committee) flokkunarkerfid notad til pess.
Sérstok ahersla var a innlagnir i pessari rannsékn og var upplysingum um aldur, kyn, lengd
innlagnar, allar greiningar (ICD-10). Ut fra pessum upplysingum er fyrir innlagda
averkastigun og averkaskor (AIS - ISS) akvardad fyrir allar greiningar/einstaklinga.
Averkastigun og averkaskor kerfin eru notud til ad akvarda alvarleika averka p.e.a.s. pvi er
®tlad ad meta alvarleika S og vissra T greininga innan ICD-10 greiningakerfisins. Fyrir
averkastigun (AIS) er likamanum skipt upp i 9 likamssveaedi og alvarleikastigin eru 6, par sem
1. stigid samsvara litlum averka og 6. stigid samsvarar dauda. Averkaskor (1SS) kerfid er
&tlad ad meta fjolaverka betur og hefur 6 likamssvadi og er alvarleikinn fenginn med pvi ad
leggja saman alvarlegustu greiningarnar i 6dru veldi fra 3 af 6 likamssvaeedum kerfisins.
Alvarleikastigunin er eftirfarandi: 1-3 er litill averki, 4-8 er medal averki, 9-15 er mikill
averki, 16-24 alvarlegur averki, 25-74 er lifshaettulegur averki og 75 samsvarar dauda. Fyrir
innlagda & timabilinu voru allar greiningar skodadar og endurmetnar med tilliti til nakveemi og
hvort greiningar vantadi med pvi ad skoda sjukraskrar sjuklinga, petta framkveemdi héfundur
(Heidar Orn Ingimarsson) med hjalp Brynjélfs Mogensen.

Upplysingar um fjélda daudsfalla barna vegna slysa med tilliti til greiningar var upprunalega
&tlad ad fa fra danarmeinaskra. Nakvaemar upplysingar Ur danarmeinaskra liggja fyrir til og

med arsins 2011 en ekki fyrir arin 2012-14 og pess vegna er engar upplysingar um daudsfoll
barna i pessari rannsokn

Lysandi tolfraedi er notud i pessari rannsokn an allrar “statistical power analysu” par
sem rannsoknin er afturskyggn. Ad lokum ber ad taka fram ad allar peaer upplysingar sem eru
notadar vidgerd pessarar ritgerdar eru fengnar Ur skram sem margir adilar koma ad og ekki er
heegt ad gera rad fyrir pvi ad allir hafi somu pjalfun/aga i medferd slikra upplysinga. Petta
verdur ad hafa i huga pegar areidanleiki upplysinga er metinn.



3. Nidurstoour

I 6llum koflum nidurstada er drtakid pad sama 6l pau born busett i Reykjavik sem
leitudu a bradamattoku LSH i Fossvogi a timabilinu 2010-14 vegna afleidinga slysa. begar
talad er um tidni i nidurstédum eda umreedukafla er avallt att vid tidni & hver 1000 born nema
annad se tekid fram.

3.1. Tidni barnaslysa

Komur reykviskra barna a bradadaeildina & timabilinu 2010-14 voru 25.962 en
medalfjoldi barna sem bjd i borginni & timabilinu var 27.330 en af pvi var medalfjoldi straka
13.849 (50.7%) og stulkna 13.481 (49.3%). Af komunum voru 14.234 peirra strakar (54.8%)
0g 11.728 peirra voru stelpur(45.2%) . A téflu 1 og mynd 1 fyrir nedan sést tidni koma eftir

kyni og ari.
Tafla 1: Tioni barnaslysa a 1000 Mynd 1: Tidoni barnaslysa a
reykvisk born 2010-14 eftir kyni hver 1000 born i RVK

kk kvk heild 240
2010 219 174 197 220 -
210 178 194 200 4-\-5.\‘5. ~ii—Strakar
208 182 195 180 :‘>.=L —o—Heild

|
2013 197 166 182 160 Stelpur
2014 194 170 182 140 . . . . .
206 174 190 2010 2011 2012 2013 2014

Medaltal koma yfir timabilid burtséd fra kyni og aldri var 190 & hver 1000 reykvisk bérn. A

toflu 2 sést tioni koma (& hver 1000 reykvisk born) & hverju ari skipt upp eftir kyni og
aldurshop. A mynd 2 sést tidni koma & hverju ari eftir aldurshopum.



Tafla 2
Ar
2010
2011
2012
2013
2014

Medaltal

0-4 ara 5-9 ara 10-14 ara

kk  kvk heild kk kvk heild kk kvk
202 147 175 188 163 175 263 235
2010 150 176 185 171 178 239 230
197 156 177 191 170 180 243 236
191 148 170 175 154 165 230 213
177 148 163 176 148 162 237 229
194 150 172 183 161 172 243 229
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Mynd 2: Tidni slysa & hver 1000
reykvisk born eftir aldurshop
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Skv t6flu 2 ma sja ad strakar koma oftar a bradamottokuna vegna afleidinga slysa en stelpur a

Ollum arum timabilsins og & 6llum aldurshépum. Einnig méa sja ad munurinn er mestur milli

kynja hja yngsta og elsta aldurshépnum en minnstur hja 5-9ara og 10-14ara.



3.2. Averkagreiningar barnaslysa

A 6llum 5 arum timabilsins voru 20.430 averkagreiningar, ad medaltali 4.086
averkagreiningar a hverju ari timabilsins eda 149,5 averkagreiningar a hver 1000 born & &ri ad
medaltali. Flestir averkar greindust & efri Gtlimum eda ad medaltali 1457 & &ri eda 35,7% af
heildinni. Neest flestir voru averkar & hofoi eda ad medaltali 1236,6 & ari eda 30,3% af
heildinni. Pridju flestir averkar greindust & nedri Gtlimum eda 1125,4 ad medaltali a ari eda
27,5% & ari. Halsaverkar voru 97,4 & ari ad medaltali eda 2,4%, brjostkassadverkar voru 75,2
& ari eda 1,8% af heild og kvidaverkar voru 94,4 ad medaltali (2,3%) & ari. A toflu 3 sést
fjolda averka sem voru greindir & timabilinu 2010-14 skipt upp eftir aldurshépum og

likamssvadi

Tafla 3: Fjoldi greindra averka barna 2010-2014 eftir likamssveedi og aldurshopi
Sveedi averka O-4ara 5-9ara 10-14ara 15-17ara Heild
Ho6fud 3.355  1.690 734 404 6183
Hals 38 96 162 191 487
14 68 142 152 376
Kvidur,mjébak, mjadmagr. 38 102 177 155 472
Efri Gtlimir 1.165 1.811 3.076 1.233 7.285
Nedri atlimir 611 1.246 2.506 1.264 5.627
Brunagreiningar 199 48 40 27 314
Samanlagt an brunagr. 5221 5.013 6.797 3.399 20.430

Af 6llum &verkagreiningum & timabilinu voru 9.163 eda 44,9% allra greininga

yfirbordsaverkar (pam opin sar og mar) , 6.118 peirra eda 30,0% voru lidhlaup og tognanir,
3.642 eda 17,8% voru beinbrot, 920 greiningar eda 4,5% voru innankUpuaverkar og 587 eda
2,9%% var annars konar averkagreining. Mynd 3 synir hlutfall innbyrdis hlutfall

averkagreininga eftir likamshlutum og aldursari.



Mynd3: Innbyrdis hlutfall allra greininga eftir likamshlutum
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Af toflu 3 og mynd 3 og ma sja ad hja yngsta aldurshopnum (0-4ara) eru hofudaverkar
langalgengasta averkagreiningin eda 64,3% allra greininga, nast algengast eu averkar & efri
utlimum eda 22,3% en einnig eru brunaaverkar umtalsvert algengari hja peim en hja eldri
aldurshopum eda 63,4% allra brunagreininga yfir timabilid. Hj& naestyngsta (5-94ara)
aldurshopnum eru pad averkar a efri Gtlimum sem eru algengastir eda 36,1% ,
neestalgengastir eru hofudaverkar eda 33,7% og pa averkar a nedri tlimum eda 24,9%. Hja
naestelsta aldurshopnum (10-14ara) eru efri Gtlimaaverkar algengastir eda 45,3%,
neestalgengastir eru nedri Gtlimaaverkar eda 36,9% hofudaverkar koma par a eftir med 10,8%.
Hja elsta aldurshépnum (15-174ara) eru nedri GUtlimadverkar algengastir eda 37,2% en mjog

litlu munar & nedri og efri Utlimaaverkum sem eru nastalgengastir eda 36,3%.

I toflu 4 ma sja fjolda greininga fyrir yfirbordsaverka, opin sér, beinbrot og Lidhlaup og
tognanir eftir likamssvaedum. | mynd 4 sjast somu upplysingar settar upp sem graf (sem sagt

hreinn fjoldi en ekki tidnigraf)

Tafla 4: Algengustu averkagreiningarnar eftir likamshluta

Yfirbords- Opinsar  Beinbrot Lidhlaup,
averkar (S*0) (S*1) (S*2) tognun (S*3)

Likamssvaoi

S00-09 Hofud 1.489 3.415 155 62
S10-19 Hals 34 7 3 440
S20-29 Brjostkassi 139 7 50 171

S30-39 Kvidur, mjdbak,
162 29 43 217

lendahryggur,mjadmagrind

S40-49 OxI og upphandl. 128 11 440 185




S50-59 OlInbogi og framhandl.

270 64 1.111 573
S60-69 Ulnlidur og hénd 816 750 843 1.831
S70-79 Mjodm og leeri 144 36 28 78
S80-89 Hné og fotleggur 440 258 361 452
$90-99 Okkli og fotur 720 244 608 2.109
Mynd4: Algengustu greiningar: S*0, S*1, S*2 , S*3 eftir likamspart
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Yfirbordsaverkar eru algengastir a hofdi (34,3% allra tilvika) par a eftir & hond/ulnlid
(18,8%) og pridjaoftast a feeti/okkla (16,6%). Opin sar greinast langoftast & hofai (70,8% allra
tilvika) naestoftast & hénd/ ulnlid (15,6%) og pridjaoftast & hné og fotlegg (5,4%). Beinbrot
greinast oftast & framhandlegg/olnboga (30,5% allra tilvika) pa a hond/ulnlid (23,1%) og
pridjamest a fot/dkkla (16,7%). Tognun og lidhlaup greindust oftast a feeti/dkkla (34,5% allra
tilvika) par & eftir & hond/aInlid (29,9%) og pridjaoftast & framhandlegg/olnboga (9,4%).



3.3. Undirflokkar barnaslysa

A myndum 5-9 ma sja tidni barnaslysa & timabilinu 2010-14 & hver 1000 bérn eftir

undirflokkum slyss skv NOMESCO skraningu. Myndir merktar A) syna tidni slyss eftir

aldurshépum og ari og myndir merktar B) syna medaltidni slysaflokks eftir hverju aldursari

og kyni til ad syna nakveemari dreifingu eftir aldursari og kyni.

Vegna slysa heima fyrir voru 12.093 komur & timabilinu (46,6% af heildarkomum), af peim

voru 132 tilfelli sem porfnudust innlagnar (52,6% af heildarinnlégnum), sem pydir ad 1,1%

koma parfnadist innlagnar.
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Med auknum aldri laekkar tidni heimaslysa og eru 0-4 ara bérn sem lentu oftast i peim med
118 komur & hver 1000 bérn & ari ad medaltali. En elsti hopurinn 15-174ra eru einungis med
57 komur & 1000 born ad medaltali & timabilinu.

Mynd6a: Tidni skolaslysa eftir aldri
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Komur vegna skola og dagvistaslysa voru 6.224 & timabilinu (24,0% af heildarkomum), af
peim voru 30 tilfellli sem porfnudust innlagnar (12,0% af heildarinnlégnum), sem pydir ad
0,5% koma parfnadist innlagnar. Sa aldurshopur sem lendir oftast i skola og dagvistaslysum
er 10-14 &ra med 65 komur ad medaltali & ari, sjaldnast kom elsti aldurshopurinn med 19

komur 4 ari.



Mynd7a: Keppnis- og almenningsiprottir
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Mynd7b: Tioni Keppnis- og almenningsiprottaslysa eftir
aldri (a 1000 bérn) - medaltal allra &ra
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Vegna keppnis og almenningsiprétta voru 3.968 komur & bradaméttoku (15,3%
heildarkomum), af peim porfnudust 37 peirra innlagnar (14,7% af heildarinnlégnum), sem
pydir ad 0,9% koma parfnadist innlagnar. Haest tidni koma vegna keppnis og
almenningsiprotta er hja 10-14ara med 62 komur a ri ad medaltali. Naest mest er tidnin hja
15-174ara med 60 komur & ari ad medaltali. Hja 5-9ara eru einungis 13 komur 4 ari ad
medaltali.



Mynd8a: Tidni Brunaslysa eftir aldurshop (a
1000 boérn)
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Mynd8b: Tidni Brunaslysa eftir aldri (4 1000 b6rn) -
medaltal allra ara
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Heildarfjoldi koma vegna brunaslysa var 270 (1,0% af heildarkomum), af peim voru 17 tilfelli
sem porfnudust innlagnar (6,3% af heildarinnlégnum), sem pydir ad 6,8% allra koma
parfnadist innlagnar. Heest tidni brunaslysa var hja 0-4ara med 3,7 komur 4 ari (& 1000 bérn) ,
hinir aldurshoparnir eru svipadir med 1,3 komur fyrir 4-94ra, 1,0 komur fyrir 10-144ara og 1,2
komur fyrir 15-174ra.



Mynd9a: Umferdarslys a hver 1000 born
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Mynd9b: Tioni Umferdarslysa eftir aldri (a2 1000 born) -
medaltal allra ara
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Komur vegna umferdarslysa voru 848 (3,3% af heildarkomum), af peim voru 26 tilfelli sem
porfédnudust innlagnar (10,4% af heildarinnlégnum), sem pydir ad 3,1% koma parfnadist
innlagnar. Haest er tidnin hja elsta aldurshopurnin eda 17,9 komur ad medaltali & ari mest er
vaegid hja elsta aldursarinu eda 33,7 komur & ari ad medaltali. Talsverdur munur er & milli
kynja a elsta aldursarinu eda 41,2 komur ad medaltali hja stulkum og 26,5 komur ad medaltali
hja piltum.



3.4. Innlagnir vegna barnaslysa

A rannsoknartimabilinu voru 251 reykvisk born sem komu & bradaméttokuna i Fossvogi
vegna slyss 16gd inn sem er 1,0% af 6llum komum & bradaméttoku & timabilinu. Ad medaltali
eru petta 50,2 innlagnir & ari. Tafla 5 synir hreinan fjolda innlagna eftir kyni og ari.

Tafla5 KK KVK Heild

47 26 73
31 16 47
24 12 36
35 17 52
25 18 43

2 89 251

R

Tafla 6 og mynd 10 syna innlagnir reykviskra barna vegna slysa a hver 1000 born & ari eftir
aldri. Tafla 7 og mynd 11 syna innlagnir eftir kyni. Mikill kynjamunur virdist vera skv toflu 5
en 162 innlagnir hja strakum eru 64,5% af heildarinnlégnum og stalkur eru 89 sinnum lagdar
inn sem eru 35,5% af heildarinnlégnum .Einkum sést pessi munur fyrstu 4 ar timabilsins en
seinasta ario minnkar bilid milli kynjanna. Skv mynd 10 sést ad yngsti hopurinn 0-4 éra er
sjaldnast lagdur inn 61l ar timabilsins. Fyrstu 2 ar timabilsins eda 2010 og 2011 eru pad elsti
hopurinn 15-17 ara sem er oftast laggdur inn, 10-14 ara eru oftast 16ggd inn 2012 og 13 og 5-9

ara voru oftast 16ggd inn arid 2014.

Tafla 6 : Innlagnir eftir aldri & 1000 b6rn

2010 2011 2012 2013 2014 Medaltal
0-4 ara 1,4 0,9 0,8 1,4 0,3 1,0
5-9 ara 3,0 1,7 1,3 1,6 2,5 2,0
10-14 ara 3,3 2,1 1,8 2,8 1,9 2,4
15-17 éra 3,6 2,6 1,2 2,1 1,9 2,3




Mynd 10: Tidni innlagna eftir aldurshop
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Tafla 7 :innlagnir eftir kyni & 1000 bérn
Kk  Kvk Heild

2010 34 19 2,7
2011 22 1.2 1,7
2012 17 09 13
2013 25 13 1,9
2014 18 13 16
Medaltal 2,3 1,3 1,8
Mynd 11: Tidni innlagna eftir kyni (& 1000
born)
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Tafla 8: Innlagnir reykviskra barna inna gjorgaeslu vegna slysa a arunum 2010-14

Ar Fjoldi Fjoldi innlagna & Lengd innlagna i Medallengd innlagnar
innlagna 10.000 bérn dégum i dogum
2010 7 2,6 43,9 6,3
2011 3 1,1 1,4 0,5
2012 2 0,7 4,5 0,7
2013 10 3,7 6,8 0,7
7 2,5 8,4 12

3.5. Alvarleiki averka hja innlégdum bérnum

I heildina voru 251 innlagnir & timabilinu og af peim voru 212 med einhverja averkagreiningu
eda 84.5% af 6llum innldgnum. 18 tilvik eda 7,2% innlagna voru vegna brunaédverka og i 21

tilviki var innlégn vegna einhvers annars en averka eda bruna.

Af innlégdum voru langflest barnanna greind med medalalvarlegan averka eda 131 tilvik sem
gera 61,8% af heildarinnlégnum af voldum averka. 45 voru med mikin averka eda 21,2%,
31voru med litin averka eda 14,6%, 4 voru med alvarlegan averka og adeins 1 & timabilinu

var med lifshaettulegan averka. Enginn doé eftir innlégn & timabilinu.
Tafla 9 synir fjélda innlagdra barna & timabilinu eftir alvarleika og ari.

Tafla9: Fjoldi innlagna barna & bradadeild LSH Fossvogi 2010-14 eftir ISS skori

INCUE 2010 2011 2012 2013 2014 Samanlagt

Litill 11 8 6 4 2 31

Meadal 43 21 18 28 21 131

Mikill 10 9 6 8 12 45
Alvarlegur 1 0 2 0 1 4
Lifsheettulegur 0 0 0 0 0 1
0 0 0 0 0 0

65 38 32 40 S 212




Mynd 12: Innlagnir eftir alvarleika averka
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Mynd 13: Hlutfallsleg veegi ISS skors innlagna
barna a bradadeild LSH 2010-2014
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Mynd 14: Fjoldi innlagna a ari eftir alvarleika
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Tafla 10 synir fjolda averkagreininga og heildaralvarleika peirra skv ISS eftir likamshlutum,
brunaaverkar eru undanskildir. Mynd 15 synir hlutfall hvers likamssvadis af
heildaraverkaskori fyrir innlagnir. H6fud var pad sveedi sem oftast greindist med &verka eda
108 sinnum eda 30,8% greininga og 26,6% af heildar ISS skori. Nedri utlimir hafa 98
greiningar eda 27,9% allra greininga og 35,9% af heildar ISS skori, efri Gtlimir hafa 91
greiningu eda 25,9% allra greininga og 23,6% af heildar 1SS skori. Kvidur hefur einungis 32
greiningar eda 9,1% greininga og 8,0% af ISS skori, brjéstkassi og hals hafa talsvert feerri
greiningar eda 14 og 8 i peirri r6d. Af heildarskori badi efri og nedri utlima eru beinbrot
langstaersti hlutinn af peim, og i hofudaverkum er steersti hlutinn innankupuaverkar. Averkar &
kvidar og grindarholsliffaeri vega pyngst & kvidsveedi. Hvad brjostkassa vardar vo lungnamar
langmest. 1 halsaverkum vdgu averkar & halslidi pyngst.

Taflal0: Fjoldi greininga og samanlagt

averkaskor eftir likamshlutum

Svadi Fj. greininga  Samanl. 1SS
Hofud (S00-S09) 108 344
Hals (S10-19) 8 34
Brjostk. (S20-29) 14 44
Kvidur (S30-39) 32 103
Efri (tl. (S40-69) 91 305
Nedri Gtl. (S70-99) 98 465
Samanlagt 351 1295

Mynd 15: Hlutfall samanlagds ISS skors
milli likamssveedi
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4. Umraedur
4.1.Um nidurstoournar

A rannsoknartimabilinu 2010-14 var tidni koma & bradamottokuna vegna slysa
reykviskra barna 190 & hver 1000 bdrn ad medaltali & ari. Mest var tidnin arid 2010 eda 197
komur minnst var tidnin &rin 2013 og 2014 eda 182 komur sem pyadir leekkun & tioni uppa
7,6% yfir timabilid. A arunum 1974-1991 var tidni koma & vegna barnaslysa reykviskra barna
4 aldrinum 0-144ra 300 & ari & hver 1000 born.> A 4runum 2000-2009 var tidnin 212 komur &
bradamottoku fyrir eins Grtak p.e.a.s. reykvisk born & aldrinum 0-14 &ra.® Fyrir &rin 2010-14
var tidnin hja 0-14ara bornum 191 komur & &ri a0 medaltali. Milli fyrri tveggja rannséknanna
er 27,3% leekkun i tioni i komum, en milli pessarar rannséknar og peirrar fyrir 2000-2009 er
9,9% laekkun. Yfir allt timabilid, p.e.a.s. fra medaltalinu 300 komur & ari nidur i 191 komu a
ari, er hins vegar 36,3% laekkun i heildina. | Danmérku & timabilinu 1998-2003 voru ad
medaltali 181 slys & bornum yngri en 15 &ra & 1000 bérn’ sem er 6,2% leegra en fyrir
Reykjavik fyrir sama aldurshop & arunum 2010-14 var pad 193 komur & 1000 born. | Hollandi
arid 2001 var tidni barnaslysa 115 & hver 1000 born & ari.2  sem er 39,5% lagra en i Rvk &
arunum 2010-14. Arid 1998 i Bandarikjunum voru komur & heilbrigdisstofnanir vegna
barnaslysa 154 & hver 1000 born & ari ° sem er 19% laegra en i Rvk & arunum 2010-14. |
Ontariofylki Kanada var &rid 1994 tidnin 173 slys & hver 1000 bérn ** og i Wales sama ar var
tidni barnaslysa 183 & hver 1000 born.™® Allar framangreindar tidnitolur fra 63rum vestraenum
bjodum eru laegri en i Reykjavik 1-2 aratugum sidar sem pydir ad forvarnastarfsemi gegn

barnaslysum & Islandi virdist klarlega ab6tavant og endurbaetur askilegar.

Kynjahlutfall i barnaslysum i Rvk & arunum 2010-14 var 54,8% strakar og 45,2%
stelpur sem er svipad og 2000-2009 en pé var hlutfallid 57,2% strakar og 42,8% stelpur® og i
rannsokn fyrir 1974-91 var hlutfallid seinustu 3 arin 57,6% strakar og stelpur 42,4% fyrstu 3
arin 61,0% strakar og 39,0% stelpur.® betta hlutfall er svipad og i mérgum nagrannaldndum
en i Danmérku & &rabilinu 1998-2003 var hlutfallid 54% strakar og 46% stalkur.” |
Bandarikjunum arid 1998 var hlutfallid 60% strakar og 40% stelpur ° og i Trieste i italiu eru
hlutfollin 58,7% strakar og 41,3% stulkur.*?

Einhver lekkun i tidni koma & bradamottoku var hja 6llum aldurshopum yfir timabilid
ef horft er framhja kyni. Mesta leekkunin var hja elsta aldurshopnum eda 9% yfir timabilid, en
bad er vegna leekkunar hja strakum sem nam 16,4% en hja stulkum st6d tidnin nokkurn

veginn i stad. Nast mest leekkun var hja 5-9ara bérnum eda 7,6% par sem leekkun er hja



badum kynjum svipud en pé adeins meiri hja stulkum eda 9,1% en hja strakum sem var 6,3%.
Hja yngsta aldurshépnum er leekkun uppa 6,9% sem eins og hja elsta hdpnum var bara vegna
leekkunar hja strdkum sem var 12,4% en hja stalkunum er engin leekkun. Hja 10-144ra
bornum var minnsta leekkunin sem var p6 6,1% a timabilinu par sem mest munadi um 9,7%
leekkun hja strakum. S& hopur sem kom oftast & bradamottoku var 10-144ra strakar med 243
komur ad medaltali yfir timabilid. Skv eldri rannsoknum var tidni hja 10-144ra strakum 277
ad medaltali & &runum 2000-2009°, sem pydir 12,3% laeekkun fra seinasta timabili, og 350 &
arunum 1983-91°, sem pydir 30,6% laekkun fra pvi & pvi timabili. Tidnin hja 15-174ra var 213
ad medaltali & &runum 2000-2009° en 183 & arunum sem er 14,1% lakkun. Hja 5-94ra var
tidnin 193 ad medaltali & &runum 2000-2009° en 172 ad medaltali 4 arunum 2010-14 sem er
10,9% leekkun. Hja 0-4éra var tionin 194 ad medaltali & &runum 2000-2009 en 172 & arunum
2010-14 sem er 11,3% laekkun. A arunum 1998-2003 i Danmérku reyndist tidnin haest hja 10-
154ra bornum rétt eins og & Islandi eda 221 slys & 1000 bdrn sem 6,4% lagra en peer 236
komur hja 10-14éra i Reykjavik meira en 10 &rum sidar arin 2010-14. Fyrir 0-9 &ra i
Danmdrku & sama timabili voru tidnin 154 slys & 1000 boérn sem er 10,5% minna en paer 172
komur i Rvk & &runum 2010-14." | Hollandi &rid 2001 voru fyrir aldurshépinn 5-114ra var
tioni slysa 102 & 1000 bérn sem er 40,7% laegra en i fyrir 5-9 ra Rvk 10 arum sidar en
samanborid vid 5-11 ara i Rvk p4 er pad 47,4% lagra. Fyrir aldurshopinn 12-17ara i Hollandi
var tionin 144 4 1000 bdrn sem er 29,4% laegra en paer 204 komur & 1000 born & ari i Rvk

fyrir nakvaeemlega sama aldurshdp arin 2010-14.°

I undirflokkum barnaslysa eru 2 helsta breytingarnar annars vegar stodug laekkun hja
elsta aldurshépnum 15-17ara i umferdarslysum sem er einmitt s hopur sem lendir helst i
umferdarslysum, tionin fer ar 19,9 a4 1000 born arid 2010 nidur i 14,7 arid 2014 sem er 26,1%
leekkun og hins vegar Tidni skdlaslysa 10-14 ara sem einnig lenda oftast i peim slysum
leekkadi Ur 73 & 1000 born arid 2010 nidur i 60 arid 2014 sem er 17,8% laeekkun.

A timabilinu 2010-14 i Rvk var hlutfall umferdarslysa af einungis 3,3% af 6llum
slysum, en pad er stor breyting fra timabilinu 2000-09 en pa voru pau 5% af 6llum slysum.
nagrannaléndum er hlutfallid oft mjog svipad og pad var 2000-09, i Danmdorku var pad a
arunum 1998-2003 5% ', i Bandarikjunum arin 1997-98 var pad 5%™ og  italiu &rid 2003
var pad 7%*2. A timabilinu hja 0-4ara voru umferdarslys 2,2% allra slysa, hja 5-9éra 1,9%,
hja 10-14ara 2,0% og hja 15-17ara 9,8% allra slysa. Tidnin hja 0-4 ara & a&runum 1989-91 var



um 4 & 1000 born eftir ad hafa leekkad fra um 7 rin 74-76°, & arunum 2000-09 rokkar tidnin
milli 2,1 og 5,4 slysa & 1000 bérn en ad medtali var tidnin 4,4 ®. Arin 2010-14 tidnin 3,7 slys &
1000 born sem pyair litlar breytinar seinustu 254r. Tidnin hja 5-9 ara & &runum 1989-91 var
um 10,5 & 1000 born®, en var & arunum 2000-09 um 6 slys & 1000 bérn. Arin 2010-14 var
tionin komin nidur i 3,3 slys & 1000 boérn sem pydir 68,6% leekkun seinustu 25 ar. Tidnin hja
10-14 &ra & &runum 1989-91 var 12 slys 4 1000 bdrn®, en & &runum 2000-09 var hin komin
nidur i 7 & ri fyrri helming timabilsins en laeekkar nidur i um 4,5 seinustu 2 arin. A arunum
2010-14 var tidnin 4,8 ad medaltali yfir timabilid sem gerir 60% laekkun seinustu 25 ar.
Tidnin hja 15-17 ara var & arunum 2000-09 mjdg breytileg og er upb 35 & 1000 bérn arin
2000-01 en laekkar svo jafnt nidur i 24,3 arid 2004 pa haekkar han jafnt uppi 37,6 arid 2007 til
bess eins ad laekka seinustu 2 arin nidur i 21,5 slys & 1000 bérn. Arin 2010-14 heldur tidnin
afram ad leekka jafnt og endar i 14,7 & ari. Ef midad er vid arin 2000-01 hefur leekkunin verid

58% seinustu 15 ar.

Hlutfall brunaslysa i Rvk & timabilinu var 1,04% allra slysa. A timabilinu hja 0-4ara
voru brunaslys 2,2% allra slysa, hja 5-9ara 0,7%, hja 10-144ra 0,4% og hja 15-174ra 0,7%
allra slysa. Tidnin hj& 0-4 &ra & &runum 1989-91 var 10 slys & 1000 born, & arunum 2000-09
var tionin fyrstu 2 arin upb 6 og seinustu 2 arin var hun 3,7 en ad medaltali allt timabilid 5.
Arin 2010-14 var tidnin ad medaltali 3,7 sem pydir 63% laeekkun seinustu 254r. Tidnin hja 5-9
ara & arunum 1989-91 var 3, en fyrir arin 2000-09 2,3 ad medaltali. Arin 2010-14 var tidnin
1,3 ad medaltali sem pydir 56,7% laekkun seinustu 25&r. Tidnin hja 10-14 &ra a arunum 1989-
91 var 3,5 4 1000 bérn , en fyrir arin 2000-09 2,1 ad medaltali. Arin 2010-14 var tidnin 1,0 ad
medaltali sem pydir 71% laekkun seinustu 25ar. Tidnin hja 15-17 ara var a &runum 2000-09
2,6 ad medaltali en fyrir 2010-14 var tidnin 1,2 ad medaltali sem pydir ad tidnin hefur upb
helmingast seinustu 15ar. Af pessari miklu leekkun & tidni brunaslysa méa draga pa alyktun ad

forvarnir virki vel.

I Reykavik 2010-14 voru 46,6% af 6llum slysum flokkud sem heimaslys, en & arunum
2000-09 var pau 44% af 6llum slysum. betta hlutfall er talsvert haerra i Reykjavik en i
nagrannaléndum. i Danmérku fyrir arin 1998-2003 var pad 37% ' og i Trieste & italiu 2003
var pad ekki nema 21% 2. bad kemur ekki 4 6vart ad pad eru yngstu bornin sem lenda oftast i
heimaslysum og peim mun eldri sem bornin eru peim oliklegar er ad born lendi i heimaslysi.
Petta er vaentanlega vegna aukins proska barna med auknum aldri sem leyfir peim ad passa sig
betur & slysahattum sem og ad eldri bérn verja minni tima heima hjéa sér. Af peim

undirflokkum slysa hér eru kannadir var heimaslys steerstur hja 6llum hopum barna nema 15-



17ara par sem hann var nest steerstur & eftir ipréttaslysum. Heimaslys voru 68,7% allra slysa
sem 0-4é&ra lentu i & timabilinu, 47,4% allra slysa sem 5-9éra lentu i, 33,6% allra slysa sem
10-144ra lentu i og 30,9% allra slysa sem 15-174ra lentu i. Steerd pessa undirflokks slysa synir
mikilveegi pess ad tryggja 6ryggi & heimilum og pad ad betrumbeeta parf forvarnir gegn

heimaslysum.

Tidni heimaslysa hja 0-4ara & arunum 1989-91 var upb 160 komur & 1000 born og
fram ad pvi hafdi verid stédug laekkun i meira en aratug.® | byrjun timabilsins 2000-09 var
tidnin upb. 150 & 1000 born en leekkar stédugt yfir timabilid nidur { upb 120 seinustu érin.®
Fyrir timabilid 2010-14 er sméa aukning fyrstu arin en tidnin laeekkar pé seinni arin og endar i
110 komum & 1000 born seinasta arid. Heildarleekkun i tidni hja 0-4ara seinustu 25 ar er pvi
um 31,3%.

Tidnin & arunum 1989-91 hja 5-9 ara var upb 75 komur og hja 10-14ara upb 50 komur
41000 born 4 &ri.> Tidnin & &runum 2000-09 hja 5-94ra byrjar i upb 100 komum & 1000 bérn
og leekkar seinustu ar timabilsins nidur 80 komur og hja 10-144ra rokkar tidnin & bilinu 80 og
85 611 10 &rin en endar i 85 komum 4 &ri.® Fyrir arin 2010-14 var tidnin hja 5-94ra um 87
fyrstu 3 arin en leekkar seinni 2 arin og endar i 74 komum & 1000 bérn. Sem sagt tidnin hja 5-
9 ara hafdi aukist um 33% & érabilinu 1990-2000 en laekkad jafn mikid fra pvi nidur i smu
tioni arid 2014 og var hafdi verio 1989-91, 25 arum adur. Hja 10-14ara arin 2010-14 breytist
tioni nanast ekkert og endar i 81. Sem sagt tidnin hja 10-144ra eykst um 60% fra 89-91 til
2000 og svo laekkad nidur i neestum sému tioni og arin 89-91 en po aukist litillega yfir 6ll 25
arin eda um 8%. Mdguleg Utskyring & pessari aukningu er ad minna eftirlit hafi verio &
pessum aldurshop & pessu timabili medan madur hafi farid Gt & vinnumarkadin og pdssun
ekki verid fengid olikt og fyrir yngri aldurshdpa. En pad er lika mdgulegt ad bérn & pessum

aldri séu meira heima fyrir en adur.

Hja elsta aldurshépnum 15-17ara var tionin i fyrstu 3 ari a timabilinu 2000-09 upb 56
en lekkar svo yfir timabilid og endar i upb 52 seinustu 3 arin® , 4 &runum 2010-14 er tidnin
nanast su sama allt timabilid eda 57 ad medaltali, pannig ad tidni heimaslysa hja 15-17ara

hefur litid breyst seinustu 15 ar.

Iprottaslys voru i Reykjavik & arunum 2010-14 15,3% af 6llum slysum en & arunum
2000-09 voru pau 15% af 6llum slysum. petta er frekar svipad hlutfall og i I6ndum eins og
Danmarku & arunum 1998-2003 par sem pad var 18% ’, i Trieste & italiu &rid 2003 var pad
14%" og i Bandarikjunum arid 1998 var pad 20%.° A arunum 2010-14 voru ipréttaslys sa



undirflokkur slysa sem 15-174ra lentu oftast i eda 32,4% allra slysa hja peim , hja 10-14ara
voru pau 26,4% allra slysa. Yngri born lentu talsvert sidur i peim og hj& 5-9ara voru pau bara
7,4% allra slysa og 0-4ara voru bara 0,3% allra slysa. Pessi mikli munur milli yngri og eldri
barnanna utskyrist af pvi ad ipréttiriokun eykst med aldri og er nanast engin hja yngsta

hopnum.

Arin 1989-91 var tidni ipréttaslysa hja 5-94ra upb 15 og hja 10-144ra upb 65.% Arin
2000-09 var tidnin hja 5-9ara i baedi byrjun og loka timabilins upb 15, en hja 10-14&ra byrjar
tionin i 48 og haekkar jafnt naestu 4 ar i 76 arid 2004 en leekkar svo aftur naestu 4 ar jafn mikid
nidur i 48 komur & 1000 bérn en endar arid 2009 i 60. Arin 2010-14 er tidnin hja 5-9 éra
frekar jofn allt timabilid i upb 13 komum & 1000 bdrn og hja 10-144ara er tionin stédug
seinustu 4 arin i 63 komum & 1000 b&rn. Semsagt tidnin hja 5-9ara breyst litid sem ekkert
seinustu 25 &r og tidnin hja 10-14ara er seinustu 5 &r svipad og hun var 1989-91. bad er vert
ad minnast & ad tionin hja 10-14ara hafdi verid um 30 & arunum 1974-76en sidan aukist
stédugt naestu 15 &rin uppi 65 komur & 1000 bdrn.” betta er hugsanlega vegna pess ad
ipréttaidokun hafi ekki verid eins Gtbreidd medal ungmenna i byrjun en aukist & pessum arum.
Hja 15-17 &ra var tidnin 2000-09 sveiflukennd en beadi byrjar og endar i 65 en er ad medaltali
63, arin 2010-14 er tidnin frekar stodug i um 60 komum & 1000 born.

Skola- og dagvistaslys voru i Reykjavik & arnum 2010-14 24,0% af 6llum slysum en &
arunum 2000-09 voru pau 24% af 6llum slysum. petta hlutfall er talsvert leegra i mérgum
nagrannaléndum, t.d. i Danmérku & arunum 1998-2003" var pad 12% og i Trieste & italiu arid
2003 var pad 14% * sem gefur til kynna ad einhverjar endurbaetur & forvérnum séu askilegar
i Reykjavik.

A arunum 2010-14 voru skéla og dagvistaslys hja bornum 0-4ara 21,0% allra slysa,
hja 5-9ara 31,8% allra slysa, 10-14ara 27,5% allra slysa og hja 15-17ara ekki nema 10,5%
allra slysa. bessi mismunur milli aldurshépa utskyrist ad hluta af pvi ad yngsti hopurinn er
meira heimavid en eldri og pad ad med auknum aldri eykst vitsnmunalegur og likamlegur
proski barnanna sem minnkar likur & slysi en einnig ad elsti hopurinn er veentanlega ekki a

dagvistum og pvi er mengid minna hja peim.

svipud i upphafi en haekkar uppi um 50 arid 2002-04 en leekkar svo aftur stddugt og endar i 35
&rid 2009.% Arin 2010-14 var tidnin mjog stédug i um 35 allt timabilid. Tidni hja 5-9 ara var



bilinu 55-65 nastu 7 arin en er 55 ad medaltali seinustu 3 arin.® Arin 2010-14 er tidnin mjog
stddug i kringum 55. Sem pydir ad 27% aukning hefur verid seinustu 25 arin. Tidni hja 10-14
&ra var um 70 komur &rin 1989-91°, &rin 2000-2009 er tidnin 55 fyrsta &ri en hakkar nasta
&rid f um 70 og helst { nokkurn veginn i peirri tidni at timabilid.® Arin 2010-14 er tidnin 73
fyrsta arid en laeekkar nidur i 60 seinustu 2 arin. Ef seinustu 2 arin eru tekin med i reikningin
hefur 14,3% laekkun att sér stad en ef pau eru fratalin hefur engin breyting att sér stad. Tidni
hja 15-174ra var um 20 komur allt timabilid 2000-09° sem og timabilid 2010-14.

Averkar & efri Gtlimum voru algengastir i heildina sem Gtskyrist ad hluta til vegna
beirra edlisleegu vidbragda ad bera fyrir sig hendurnar vid fall eda til ad verja buk eda héfud
fyrir einhverju sem geeti valdid skada. Algengustu averkagreiningarnar & efri ttlimum voru
tognun/lidhlaup med 2.589 greiningar sem var langmest & Glnlio/hénd og beinbrot med 2.394
greiningar oftast a framhandlegg. Opin séar og yfirbordsaverkar hofdu 1.214 og 825 greiningar

i peirri rod.

Naest algengasta likamssvaedid var hofudid par sem sem opin sar voru algengust eda
3.145 greiningar, yfirbordsaverkar voru naestalgengastir med 1.489 greiningar.
Innankupuaverkar hofdu 920 greiningar og beinbrot voru 155. Eftirtektarvert er ad
hofuddverkar eru langalgengastir medal 0-4 &ra barna eda 54,3% allra averkagreininga &
timabilinu & hofdi og 64,3% allra averkagreininga hjé aldurshopnum. Petta er ekki 6edlilegt i
1jési pess ad hlutfallsleg steerd og pyngd héfuds er miklu meiri hja peim en eldri bérnum og
par med eru pau liklegri til ad detta & h6fudid og hljota averka en einnig eru efri atlimir
hlutfallslega litlir og ekki mj6g hentugir til ad bera fyrir sig vid fall. Onnur moguleg Utskyring
a fjolda koma a bradamattokuna og par med hatt hlutfall h6fudaverkagreininga eru ahyggjur
foreldra barns sem hlytur hofudaverka sem pa vilja gulltryggja heilsu barns sins og koma med

barn a bradamottku til éryggis.

Nedri atlimir voru pridja algengasta likamssvaedid par sem tognanir/lidhlaup voru
langalgengastar med 2.639 greiningar, yfirbordsaverkar nastalgengastir med 1.304 greiningar
0g beinbrot voru 997. Algengi averka a nedri utlimum var talsvert meira hja elstu 2 h6punum
en 10-17 ara hofdu 67% allra greininga. Petta er ekki 6edlilegt par sem iprottaiokun eykst
med aldri og meidsl med pvi en pad stemmir lika vid ad algengustu greiningarnar eru

tognagnir/lidhlaup.



Hvad héls og buk vardar er eftirtektarvert ad averkar par medal 15-17 ara eru talsvert
algengari en hja yngri aldurshépum en fyrst og fremst hja 17ara bérnum. Tognanir og lidhlaup
a hals, brjéstkassa og nedri buk (kvidur, mjobak, lendahryggur og mjadmagrind) eru meira en
tvisvar sinnum algengari hja 17ara bérnum en 6drum. Einnig eru adrir averkar en tognanir og
lidlaup algengari hja elsta hopnum p.a.m. averkar & mjukvef brjosthols og kvids en 45,5%
allra dverka & mjukvefi kvidarhols greindust hja 15-174ra. bessi aukning averka a pessum
likamssveedum hja elstu bornunum atskyrist ad mestu med pvi ad pau eda vinir peirra fa
bilprof & pessum aldri og eru pessir averkar liklegast afleiding bilslysa sem elsti hdpur barna

lendir einmitt oftast i.

Hlutfall innlagna hja reykviskum bérnum sem komu & bradamottdkuna & arunum
2010-14 var 1,0% (251 innldgn af 25.962 komum), arin 2000-09 var petta hlutfall 2% en &
runum 1974-91 var pad 2,6%. >® Yfir timabilid 2010-14 voru 1,8 innlagnir 4 1000 bérn 4 ari
var hlutfall innlagna 3,1% eda 5,5 innlagnir 4 1000 born ad medaltali.” [ Trieste 4 italiu 2003
var hlutfall innlagna 3%*2. Hlutfall peirra innlagna & arunum 2010-14 sem purftu ad dvelja &
gjorgaeslu i einhvern tima var 10,8%, en & &runum 2000-09 var petta hlutfall 9,5%.° A &runum
1997-98 i Kanada var petta hlutfall svipad eda 10,5% **

Innlagnatidnin &rin 2010-14 var ekki stéoug allt timabilid heldur er hin hest fyrsta
arid eda 2,7 a 1000 born en leekkar svo nidur i 1,3 arid 2012 sem er jafnframt leegsta tidnin a
timabilinu. Arid 2013 haekkar tidnin uppi 1,9 og 2014 lakkar hin i 1,6 innlagnir & 1000 bérn.

Sé aldurshdpur sem oftast lagdist inn var 10-144ra eda 82 sinnum en sa hopur lenti
einnig oftast i slysum, hlutfall innlagna af slysum hja aldurshépnum var 1,0%. Nastoftast
voru 5-9 ara born 16gd inn eda 73 sinnum, hlutfall innlagna af slysum var 1,2%. 15-17ara born
voru 16gd inn 54 sinnum med 1,3% hlutfall innlagna af heildarfjélda slysa aldurshopsins og 0-
4ara born voru 16gd inn 42 sinnum med 0,6% hlutfall innlagna af heildarfjolda slysa
aldurshopsins sem er umtalsvert laegra hlutfall en hja eldri bérnum, en pad geeti ad hluta verid
atskyrt med pvi ad minna parf ad gerast hja pessum aldurshép til ad foreldrar peirra fari med

pau & sjukrahds.

A arunum 2010-14 voru 10,4% innlagna vegna umferdarslysa, 6,8% vegna brunaslysa,

52,6% vegna heimaslysa, 12,0% innlagna vegna skola- og dagvistaslysa og 14,7% vegna



iprottaslysa. Arin 2000-09 var samsvarandi tolfraedi: 11,1% vegna umferdarslysa, 2,3% vegna
brunaslysa, 43,2% vegna heimaslysa, 15,1% vegna skdla-og dagvistaslysa og 14,7% vegna
ipréttaslysa.® Fyrir arin 1974-91 voru présenturnar: 13% innlagna slasadra barna vegna
umferdarslysa, 7,3% vegna brunaslysa, 2,5 % vegna heimaslysa, 1,5% vegna skola- og
dagvistaslysa og 1,4% vegna ipréttaslysa. Ein utskyring & pvi af hverju hlutféllin fyrir heima-,
skdla-/dagvista- og iprottaslys fyrir timabilid 74-91 eru svona lag er ad ekki hafi verid skradar
upplysingar pegar vid atti en skraning & ytri orsakavéldum var breytt ario 2007 pegar
NOMESCO Kkerfid var tekid i notkun. Athyglisvert er ad sja ad hlutfall brunaslysa af
innlégnum 6,8% hefur farid aftur uppi sama hlutfall og & arunum 74-91 eda 7,3% eftir ad
leekkad nidur i 2,3% & arunum 2000-09. Hafa verdur po i huga ad par sem breytingu i tidni
innlagna ar 4,3 4 1000 born fyrir 2000-09 nidur i 1,8 & 1000 born fyrir arin 2010-14 pa hefur
hreinn fjéldi brunainnlagna ekki breyst eins mikid og meetti halda eda ur 28 fyrir 2000-09 i 17

fyrir 2010-14 sem gefur til kynna aukningu par sem fyrra timabilid er 10 ar en seinna er 5 ar.

Algengasta averkaskorid & timabilinu hja innlogdum bérnum & bradadeild var
medalalvarlegur averki eda 131 tilvik sem var 61,8% af 6llum innlégnum & timabilinu sem er
svipad og var &rin 2000-09 eda 66%°. Litid averkaskor var greint 31 sinnum eda i 14,6%
tilvika sem er lagra en arin 2000-09 en pé var pad 19%°. Hugsanlegt er ad hin stdduga
leekkun ur 11 tilvikum arid 2010 nidur i 2 tilvik arid 2014 sem orsakar pessa leekkun sé
tilkomin vegna minni tilhneigingar hja starfsfolki bradaméttoku til ad leggja inn bérn med
litin &verka. Innlagnir vegna mikils, alvarlegs eda lifshettulegs averkaskors voru oft bilslys.
Mikill &verki var greindur 45 sinnum hja innldgdum eda i 21,2% tilvika, alvarlegur &verki var
greindur 4 sinnum eda i 1,9% tilvika og lifsheettulegur averki var greindur 1 sinni eda i 0,5%
tilvika. Algengustu averkagreiningarnar hja innlégoum voru averkar & hofoi eda 108

greiningar, med nedri og efri Gtlimi skammt & eftir med 98 og 91 greiningu i peirri rod.

Undanfarinn 5 ar voru ad medaltali 190 slys a hver 1000 reykvisk born & ari. 10-14éara
born voru pau sem slésudust oftast. Pad hefur dregid ur barnaslysum almennt & timabilinu
sem er framhald & préun &rin 2000-09°, en i samanburdi vid vestran riki er tidnin haerri i
Reykjavik. Slys heima fyrir voru 46,6% af 6llum komum & bradamottoku og 52,6% af 6llum
innldgnum a timabilinu og er pessi undirflokkur slysa umtalsvert sterri i Reykjavik en i

nagrannaléndum sem pydir ad endurbota er vant hvad 6ryggi umhverfis heimavid vardar,



einkum med tilliti til yngstu barnanna sem eru steersti hlutinn af heimaslysum. Svipad gildir
um skdla og dagvistaslys sem eru einnig of stor hluti af slysum barna midad vid

nagrannalond.

Hvad innlagnir vegna slysa var purfti einungis ad leggja inn 1% peirra barna sem
komu & bradamottokuna sem er betra en i samanburdarléndum og til marks um ad arangur
hafi nadst i ad feekka alvarlegustu slysunum. Alvarlegustu slysin voru oft umferdarslys sem
hafdi feekkad & timabilinu um upb 25% hja elsta aldurshépnum & seinustu 5 ar og 58% &

seinustu 15 arum.

Ennpa er ymislegt sem ma endurbata i forvarnastarfsemi gegn slysum & islandi og
meetti nota Svipjod sem fyrirmynd hvad pad vardar par sem peir hafa tekid markvisst &

vandamalinu og nad einstékum arangri.'*
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