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Utdrattur

Medgongu- og fedingarpunglyndi eru alvarlegar lyndisraskanir sem geta fylgt 1 kjolfar
pungunar og barnsburdar. Rannsoknir hafa synt ad allt ad 10-15% nybakadra madra greinast
med fedingarpunglyndi. Omedhondlad medgongu- og faedingarpunglyndi getur haft
gridarleg ahrif 4 baedi modur og barn. I dag eru nokkrar vidurkenndar leidir notadar til ad
skima fyrir fedingarpunglyndi, medal annars PHQ-9, PDSS og EPDS. Sjalfsmatskvardar eru
ef til vill ekki hentugir til skimunar fyrir medgongu- og fedingarpunglyndi par sem konur
geta gert litid Ur punglyndiseinkennum og par af leidandi svara par ekki samkvamt eigin
lidan. Ef ekki er rétt stadid ad skimun getur hiin verio skadleg fyrir konur og einungis
helmingur peirra sem pjast af punglyndi fa videigandi adstod ef skimunin er ekki rétt
framkvemd. Pvi er mikilvaegt ad kanna hvort hagt s¢ ad fara adrar leidir i skimun fyrir
medgongu- og feedingarpunglyndi. Rannsakendur hafa hannad hinar ymsu ttgafur af Stroop
profum og ber par helst ad nefna svokallad tilfinningahladio Stroop prof en par er markmidid
ad kanna hvort a0 einstaklingar sem pjast af gedraenum kvillum séu med marktaekt lengri eda
styttri svartima borid saman vi0 einstaklinga sem ekki pjast af gedreenum kvillum. Mikilvegt
er ad huga ad pattum sem gaetu haft ahrif & nidurstodur Stroop profs og er hugraen virkni
pattur sem geeti ef til vill haft hrif par 4, p.e. kanna parf hvort ad Stroop proéf sé nemt fyrir
hugranni virkni einstaklinga. Markmid pessarar rannsoknar var ad kanna tengsl lidan vid
svartima & tilfinningahl6dnum Stroop profum. Patttakendur voru 21 einstaklingur, 5 karlar og
16 konur, 4 aldrinum 24-59 ara. Nidurstoour leiddu 1 [jos ad samvirkni var marktek (F(2,36) =
4,019, p = 0,027) pegar litid var til breytanna tegund Stroop og skor & punglyndiskvarda, peir

sem skora hatt &4 punglyndi truflast meira & neikvett tilfinningahl6dnu Stroop profi.

Lykiloro: Medgongu- og feedingarpunglyndi, skimanir, Stroop prof



Abstract

Perinatal depression is a severe mood disorder that can occur during pregnancy and after
birth. Studies have shown that 10-15% of new mothers are diagnosed with postnatal
depression. Untreated perinatal depression can have enormous consequences on both mother
and child. To day there are few recognized methods to screen for postnatal depression, e.g.
PHQ-9, PDSS and EPDS. Self-rating scales might not be suitible screening scales for
perinatal depression, because women can diminish their symptoms and not answer according
to their feelings. If screening is not done appropriately it can be harmful for women and only
half of those who suffer from depression get appropriate treatment. Therefore it is important
to explore other alternative method of screening for perinatal depression. Researchers have
developed various types of Stroop tests, primarily Emotional Stroop test, where the purpose
is to explore if individuals that suffer from psychological disorders have either diminished or
increased response time. It is important to keep in mind that various factors can influence
results of Stroop tests and cognitive abilities are one of those factor that can have an impact,
there for it is important to explore if Stroop test is sensitive to cognitive impairment. The
purpose for this research is to explore the association between depression/anxiety and the
response time on Emotional Stroop Test. There were 21 participants, 5 males and 16 females,
between the ages of 24-59 years. Results showed that interaction effect was significant ({2 3¢)
=4,019, p = 0,027) when looking at the variables type of Stroop and scores on depression
scale, those who scored high on depression are more interfered on the Negative Emotional

Stroop Test.

Keywords: Perinatal depression, screening, Stroop test



Pakkaroro

Vid viljum pakka leidbeinanda okkar, Kamillu Run Johannsdottur lektor vio Haskolann &
Akureyri, fyrir 0metanlegan studning, freedslu og polinmaedi vid framkvaemd rannséknarinnar
og verkefnaskrifin. Einnig viljum vid pakka fjolskyldum okkar og bérnum fyrir pa polinmaedi
sem pau hafa synt okkur & 6teljandi fjarverustundum. Sérstakar pakkir faum vid svo sjalfar

fyrir ad pola hvor adra i gegnum samvinnuna.
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Medgongu- og feedingarpunglyndi eru alvarlegar lyndisraskanir sem geta fylgt i
kjolfar pungunar og barnsburdar. Rannsoknir hafa synt ad allt ad 10-15% nybakadra madra
greinast med fedingarpunglyndi (Brummelte og Galea, 2016; Linda Bara Lydsdottir,
Halldéra Olafsdéttir og Jon Fridrik Sigurdsson, 2008) og um 50% peirra veri haegt ad greina
4 medgongu (American Psychiatric Assoiciation, 2013). Omedhéndlad medgongu- og
fedingarpunglyndi getur haft gridarleg ahrif 4 baedi modur og barn, i alvarlegustu tilfellunum
hugsa konur til sjalfsviga (Appelby, 1991) og born geta ordid fyrir vaxtar- og
proskaskerdingu (Brummelte og Galea, 2016). Pad er pvi gridarlega mikilvegt ad reyna eftir
fremsta megni ad finna snemma paer konur sem syna einkenni punglyndis til ad haegt sé¢ ad
gripa inn 1 og koma par med i veg fyrir paer alvarlegu afleidingar sem faedingarpunglyndio
getur haft i for me0 sér.

{ dag eru nokkrar vidurkenndar leidir notadar til ad skima fyrir fedingarpunglyndi,
medal annars Patient Health Questionnaire (PHQ-9) og Postpartum Depression Screening
Scales (PDSS) (Flynn, Sexton, Ratliff, Porter og Zivin, 2011; Hanusa, Scholle, Haskett,
Spadaro og Wisner, 2008). Sa listi sem helst er p6 notadur er Edinborgarkvardinn (EPDS) en
hann er stuttur, pad er audvelt ad pyda hann & 6nnur tungumal og hann er 6dyr og einfaldur i
fyrirlogn (Department of Health, Government of Western Australia, 2006). bratt fyrir ad
skimunarkvardar séu ad skila arangri pegar kemur ad pvi ad skima fyrir fadingarpunglyndi
(Milgrom, Mendelsohn og Gemmill, 2010) vaknar samt st spurning hvort ad
sjalfsmatskvardar séu rétta leidin til pess. Rannsoknir hafa synt ad folk metur sjalft sig
jékvaoar heldur en tilefni er til p.e. einstaklingar gera litid Gr punglyndiseinkennum sinum og
standa par af leidandi jafnfaetis peim sem ekki eru punglyndir pegar kemur ad pvi ad meta
sjalfa sig (Pelham, 1991; Sedikides og Strube, 1997). 1 1josi pessa kviknar st hugmynd hvort

ad hugran prof séu hentugri skimunarteki, par sem pau krefjast pess ekki ad einstaklingar



meti eigin lidan. Pessi rannsokn er fyrsta skrefid 1 att ad pvi ad kanna hvort tilfinningahladid
Stroop prof sé hentugt skimunartaeki fyrir medgongu- og fedingarpunglyndi.
Medgongu- og fadingarpunglyndi

Samkvamt greiningarkerfi bandarisku gedlaeknasamtakanna, DSM-V er
fedingarpunglyndi ekki skilgreint sem sér roskun heldur er litid 4 pad sem alvarlegt
punglyndi par sem einkenni purfa ad hafa komid fram 4 medgdngu eda fjorum vikum eftir
barnsburd (American Psychiatric Assoiciation, 2013). I nyjustu tutgafunni hefur medgongunni
verid batt inn 1 sem timabili sem ber ad horfa til, 6likt fyrri utgafu, p.e. DSM-IV (Stuart-
Parrigon og Stuart, 2014), sem endurspeglar pa auknu athygli sem punglyndi 4 medgéngu
hefur fengiod 4 sidustu misserum (Bergink o.fl., 2010; Stuart-Parrigon og Stuart, 2014; Tse,
Rich-Edwards, Rifas-Shiman, Gillman og Oken, 2010).

Auk peirra einkenna sem DSM-V tynir til syndu Beck og Indman (2005) fram 4 pad i
rannsokn sinni ad per konur sem pjast af punglyndi i kjolfar feedingar syna einnig eftirfarandi
einkenni umfram adrar punglyndar konur: ad finnast per vera bornar ofurlidi, upplifa
tilfinningalegan rassibana og pirring, upplifa sig einar og ad hafa tapad sjalfri sér (Beck og
Indman, 2005). Pad sem médir med faedingarpunglyndi upplifir umfram einstaklinga med
alvarlegt punglyndi er t.d. pad ad hugsa um ad skada barn sitt, ad vera hreedd um ad vera
skilin eftir ein med barnid og hradsla um ad geta ekki hugsad um barnid sitt (Jennings, Ross,
Popper og Elmore, 1999).

Algengt er ad punglyndi og kvidi fylgist ad og ad einstaklingar séu greindir med
hvoru tveggja (Kessler, DuPont, Berglund og Wittchen, 1999). Kvidaeinkenni og
kvidaraskanir virdast vera algengar hja 6l1éttum konum og peim sem hafa nylega faett barn
(Matthey, Fisher og Rowe, 2013) og pvi parf ad hafa hann i huga pegar verid er ad skima
fyrir medgongu- og fedingarpunglyndi. Pad skal po haft i huga ad nokkur peirra einkenna

sem DSM-V ttlistar geta verid edlilegir fylgikvillar medgoéngu og fedingar, s.s.



pyngdaraukning, breytingar & matarlyst, breytt svefnmunstur og eins getur breytt
hormonafladi haft ahrif 4 tilfinningar, an pess p6 ad pad leidi til punglyndis (Brummelte og
Galea, 2016).
Afleidingar punglyndis 4 m6dur og barn

Margar rannsoknir hafa verid gerdar 4 afleidingum medgdngu- og feedingarpunglyndis
a bedi moour og barn, badi til lengri og skemmri tima (Goodman o.fl., 2011). Ef sjonum er
beint a0 modurinni sjalfri kemur i 1j0s ad afleidingum punglyndisins svipar til pess sem
gengur og gerist hja almennu pydi. Breyting 4 matarlyst getur valdid mikilli pyngdaraukningu
eda pyngdartapi sem getur aftur haft ahrif & heilsu (Weissenburger, Rush, Giles og Stunkard,
1986), ahugaleysi getur valdid pvi ad folk einangrar sig og missir par af leidandi samband vid
fjolskyldu og vini og pad getur leitt til pess ad folk eigi 1 erfidleikum med ad stunda vinnu
(Wisner, Parry og Piontek, 2002). Medgdngu- og faedingarpunglyndi hefur po ahrif 4 fleiri
heldur en eingdngu pann sem af pvi pjaist en fjolskyldan 61l er liklegri til pjast med, liklegra
er a0 pessar fjolskyldur upplifi streitu vegna tekjumissis, born liklegri til ad vera vistud utan
heimilis og fjolskyldur sundrast (Wisner o.fl., 2002). Einnig hefur verid kannad hvort pad ad
fa medgongu- eda fedingarpunglyndi sé forspargildi um hvort ad kona fai aftur punglyndi
seinna 4 lifsleidinni og benda nidurstddur til pess ad svo sé, en talid er ad par séu allt ad sex
sinnum liklegri til ad f4 punglyndi seinna 4 lifsleidinni samanborid vid madur sem ekki voru
med medgongu- eda fedingarpunglyndi (Josefsson og Sydsjo, 2007). Alvarlegustu
afleidingar punglyndis eru sjalfsvig en po eru dléttar konur tuttugu sinnum oliklegri til ad
fremja sjalfsvig heldur en adrar punglyndar konur og sex sinnum o6liklegri til pess eftir
faedingu heldur en barnslausar konur, pratt fyrir 6rlitid heerri tioni punglyndis heldur en
almennt gerist (Appleby, 1991).

Afleidingar punglyndis hafa einnig ahrif & barnid, badi 6fett og fatt og hata ymsar

rannsoknir verid gerdar & ahrifum medgongu- og faedingarpunglyndis & proska barnsins, badi



likamlegan og andlegan (Goodman ofl., 2011). Kona sem pjaist af punglyndi 4 medgongu er
liklegri til ad f& medgdngueitrun, upplifa erfidleika i faedingu og ad feda fyrir settan tima
(Jesse, Seaver og Wallace, 2003; Kurki, Hiilesmaa, Raitasalo, Mattila og Ylikorkala, 2000;
Orr, James og Prince, 2002).

Born medra sem voru punglyndar 4 medgongu hafa verid rannsokud eftir fedingu og
kom 1 1j6s ad pau voru léttari heldur en born maedra sem ekki pjadust af punglyndi og
Ojafnvaegi er i taugabodefnum og hormoénaflaedi nybura ef modirin hefur pjadst af punglyndi
a medgongu. Nyburarnir erfou bodefnaskipti modur sinnar, ef ad modirin var med haekkad
magn kortisol og laekkad magn af dopamini og serdtonin 1 blodi pa atti pad einnig vid um
nyburann (Diego o.fl., 2009; Field o.fl., 2004). bunglyndiseinkenni medra skommu eftir
barnsburd hofou ahrif 4 likamlegan proska og velferd barnanna en stada barna og madra var
konnud af Gress-Smith, Luecken, Lemery-Chalfant og Howe (2012) vid fimm og niu manada
aldur. Par kom 1 1j6s a0 ef madur syndu punglyndiseinkenni vid fimm manada aldur barna
sinni voru auknar likur 4 ad bornin veru blin ad pyngjast minna fjéorum méanudum seinna,
eda vi0 niu manada aldur, heldur en bérn medra sem ekki syndu punglyndiseinkenni. Ef ad
moairin syndi punglyndiseinkenni vid fimm manada aldur barn sins voru auknar likur 4 ad
ahyggjur tengdar likamlegri heilsu barnsins veaeru til stadar vid niu manada aldur. Svefn
barnanna var einnig 6likur, born punglyndra madra voru liklegri til ad vakna oftar yfir
néttina heldur en born peirra sem ekki voru punglyndar (Gress-Smith o.11., 2012).

Hugraen virkni barna sem eiga madur med punglyndi er skert en vid fjogurra ara aldur
eru bornin med lakari hugraena virkni heldur en born sem eiga madur sem ekki pjast af
punglyndi, pessi munur er p6 einungis til stadar ef ad medurnar syndu einkenni punglyndis 4
fyrsta arinu eftir feedingu barnsins (Cogill, Caplan, Alexandra, Robson og Kumar, 1986).

Ahrifin af fadingarpunglyndi modur geta fylgt barninu fram 4 unglingsarin en auknar likur



eru 4 ad ungmenni upplifi punglyndi fyrir 16 ara aldur ef ad modir pess pjadist af
fedingarpunglyndi (Murray o.fl., 2011).
Kvioi

Eins og rannsoknir hafa gefid til kynna ad pa er kvioi algengur fylgikvilli punglyndis
(Kessler o.fl., 1999) og 4 pad einnig vid um medgdngu- og faedingarpunglyndi (Britton,
2011). Almenn kvidardskun (e. generalized anxiety disorder) er alvarleg roskun sem hefur
margvisleg ahrif 4 lif einstaklinga en samkvamt DSM-V eru helstu einkenni hennar pad ad
hafa yktan kvida eda dhyggjur, eiga erfitt med ad stjorna dhyggjunum. Kvidinn og
ahyggjurnar verda ad hafa gert vart vid sig i fleiri daga en faerri sidustu sex manudina pannig
ad pad hafi heftandi 4hrif 4 daglegt lif viokomandi. Einnig ad einstaklingur upplifi prji af
eftirfarandi einkennum i tengslum vid kvidann: eirdarleysi, ad verda audpreyttur, pirringur,
vodvaspenna, ad eiga erfitt med einbeitingu og svefntruflanir (American Psychiatric
Assoiciation, 2013).

bad er p6 nokkud algengt ad pungud kona finni fyrir auknum dhyggjum 4 pessum
timapunkti 1 lifi sinu enda er margt sem parf ad huga ad fyrir komu barns 1 heiminn. Eigin
heilsa og heilsa barnsins er konum ofarlega i huga og pess fyrir utan eru ahyggjur tengdar
fjarmalum og jafnvel kvidi yfir feerni sinni sem foreldri ad valda truflunum hja verdandi
madrum (Weisberg og Paquette, 2002). Pungadar konur finna fyrir ymsum einkennum a
medgongu sem flokkast undir edlilega fylgikvilla & pessum timabili sem geta valdid
erfidleikum vid ad greina kvida & medgongu og skommu eftir feedingu barns. Pessir
fylgikvillar eru medal annars erfidleikar med svefn, pirringur, védvaspenna, 1éleg athygli sem
einnig teljast sem einkenni kvida (Simpson, Glazer, Michalski, Steiner og Frey, 2014). Pad
eru pvi auknar likur 4 pvi ad leeknar liti framhja pessum einkennum i tengslum vid kvidann
og tengja pau frekar vid fylgikvilla medgdngu, sem gerir pad ad verkum ad kvidinn er latinn

afskiptalaus sem getur haft alvarlegar afleidingar i for med sér fyrir moédur og barn (Simpson



o.fl., 2014). Kvioi médur getur haft dhrif 4 6fatt barn hennar en rannsoknir hafa gefid til
kynna ad bornin hafi laegri fedingarpyngd, aukin haetta er 4 ad bornin fedist fyrir timann og
eru einnig meiri likur ad born madra med kvida séu med vitsmuna- eda hegdunarvanda (Van
Batenburg-Eddes o.fl., 2009). Pad er pvi augljost ad punglyndi og kvidi, hvort sem er &
medgongu eda eftir fedingu getur haft gridarleg ahrif & baedi modur og barn. bvi er mikilvagt
ad konur fai gott eftirlit 4 medgongu og ad eftirfylgni med peim sé god eftir ad barnid er
komid 1 heiminn. Einn mdguleiki til ad finna peer konur sem eru utsettar fyrir punglyndi og
kvida er regluleg skimun, til ad hiin gangi upp parf ad vera rétt ad henni stadio og eins parf ad
vera skyr rammi um pad hvad eda hver tekur vid peim konum sem skimast i ahaettuhop (Buist
o.fl., 2002; Gemmill, Leigh, Ericksen og Milgrom, 2006).
Vinnureglur 4 islandi vid fyrirlagninu Edinborgarlistans

Samkvamt vidmidunarreglum UK National Screening Committee (2015) um hvernig
skimun skuli fara fram skal pad sem skimad er fyrir vera mikilvegt heilsufarslegt vandamal,
pad parf ad vera vel rannsakad, orsakir pess purfa ad vera kunnar, hvenar pad kemur fyrst
fram og hver fyrstu einkenni pess eru. Rannsoknir & efninu skulu einnig syna fram 4 ad
skimun s¢ ad skila arangri, p.e. peim faekkar sem veikjast eda deyja vegna vidkomandi
vandamals. Skimunarprofid sjalft skal vera einfalt, 6ruggt, nakvaemt og gagnreynt, jafnframt
pvi ad vera adgengilegt fyrir pa sem purfa & pvi ad halda. bad @tti ad vera skyrt afmarkad og
skilgreint hvada moguleikar eru 1 bodi fyrir pa sem ad skimast jakveedir og gagnreynd
medferd 4 ad vera i bodi fyrir pa sem purfa 4 henni ad halda (Buist o.1l., 2002; UK National
Screening Committee, 2015).

Heilsugasla hofudborgarsvadisins hefur fra arinu 2000 skimad fyrir
fedingarpunglyndi 4 medal nybakadra meedra med fyrirlagningu Edinborgarkvardans og eins
eru nokkrar heilsugaeslustodvar 4 landsbyggdinni sem gera pad lika (Heilsugasla

hofudborgarsvadisins, 2009). I leidbeiningum landlaeknis um heilsuvernd barna 0-5 ara er
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melst til pess ad Edinborgarkvardinn sé lagdur fyrir madur pegar paer koma med born sin 1 9
vikna skodun i ungbarnaeftirlitinu (Landleeknisembeettid, 2013). Samkvemt vinnureglum
Landlaknis hvad vardar fyrirlagningu 4 Edinborgarkvardanum skal hann lagdur fyrir konur 9
vikum eftir feedingu, jafnvel fyrr ef hjokrunarfraedingi pykir asteda til. Ef konur fa meira en
12 stig eiga paer ad fa vidtal eda simatima hja hjikrunarfredingi, minnst fjorum sinnum fyrir
12 vikna aldur barnsins. Sidan skal endurmeta stéduna eftir prja manudi og ef konan skorar
enn 12 stig eda meira skal henni visad til heimilisleknis, jafnframt pvi sem htn faer
aframhaldandi vidtol vio hjukrunarfreding. Ef konur fa & bilinu 9-11 stig pegar kvardinn er
lagOur fyrir 4 9. viku heldur hun afram samskiptum vid hjikrunarfraeding og stadan er
endurmetin fimm manudum eftir fedingu. I tilfelli langveikra kvenna skal endurmeta stoduna
12 og 18 manudum eftir feedingu, ef porf krefur. Ef kona skorar jakveett & 10. spurningu pa
skal visa henni til heimilslaknis (Landleknisembattid, 2013).

Ekki er p6 ndg ad landleknir leggi til vinnureglur um hvenar skimun skuli fara fram
ef peir sem framkvama hana hafa hvorki pekkingu til pess ad leggja slika skimunarlista fyrir
né kunna ad bregdast rétt vid peim tilfellum par sem konur eru ad skora hatt, p.e. eru liklegar
til ad vera med faedingarpunglyndi. Pad er til litils ad greina vanlidan ef fagfolk er 6faert um
ad veita gagnreyndar ihlutanir 1 kj6lfarid (Heilsugaesla hofudborgarsvedisins, 2009; Marga
Thome, 2006).

Ekki fer fram skimun fyrir medgongupunglyndi hér 4 landi, en 1 kliniskum
leidbeiningum landlaeeknis um medgonguvernd (2010) er ljésmeaedrum uppalagt ad raeda vid
konur um gedheilbrigdi i fyrsta tima medgonguverndar. Ef peim grunar ad kona glimi vio
einhverskonar andlega vanlidan eda eigi sogu um gedrana kvilla hafa ljosmaedur tver
spurningar sem peim ber ad spyrja, sem notadar eru pa i skimunarskyni:

1. Hefur lidan pin breyst sidastlidinn manud pannig ad pér hafi til demis fundist pti vera

langt nidri, punglynd eda haldin vonleysi?
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2. Hefur pt oft fundid fyrir dhugaleysi eda pvi ad hafa ekki dnagju af ad gera pad sem
bt ert von ad gera, 4 sidastlionum manudi?
fhuga ztti ad spyrja pridju spurningarinnar ef konan svarar annarri eda badum ofangreindum
spurningum jatandi: ,,Er petta eitthvad sem pu vilt reeda frekar eda fa adstod vio?*
(Landlaknisembettio, 2008)

Hér 4 landi skortir rannsoknir & pvi hvort ad peim vinnureglum sem landleknir leggur
fyrir er fylgt, hvort ad konur sem skora hatt 4 Edinborgarkvardanum eru ad fa pa adstod og
eftirfylgni sem @skilegt vaeri ad paer fengju og pa einnig hvort ad st eftirfylgni, ef hun er til
stadar, skili arangri. Ef ekki er rétt stadid ad skimun getur hun verid skadleg fyrir konur og
einungis helmingur peirra sem pjast af punglyndi fa videigandi adstod ef skimunin er ekki rétt
framkveemd (Heilsugaesla hofudborgarsvadisins, 2009). Eins getur vanpekking starfsfolks
leitt til pess ad ef konan fer ekki fullnaegjandi og réttar upplysingar eftir skimun ad hiin proéi
jafnvel med sér punglyndi sem var ekki til stadar fyrir skimunina (Milgrom o.fl., 2011). bad
er pvi mikilveegt ad pjalfun starfsfolks sé fullnegjandi og ad Grradin séu adgengileg. En til
pess ad pad skili arangri parf ad vera til stadar gott skimunarprof.

Skimunarprof

Nokkur prof eru til sem hagt er ad nota til ad skima fyrir fedingarpunglyndi og hér
verdur fjallad stuttlega um prju peirra, p.e. PDSS, PHQ-9 og Edinborgarkvardann, en einnig
var akveoid ad fjalla stuttlega um GAD-7 enda mikilvagt ad huga ad kvidanum.

Postpartum Depression Screening Scale (PDSS): betta er eini skalinn sem er
sérhaefour til ad skima fyrir fedingarpunglyndi, en hann var hannadur ut fra svorum sem C.T.
Beck safnadi i eigindlegri fyrirbaerarannsokn sem hun framkvemdi arid 1992, en par raeddi
han vid konur og spurdi Gt i paer neikvadu tilfinningar sem per upplifou i kjolfar
barnsburdar. Pad sem pessi listi hefur fram yfir adra skimunarlista er ad 4 honum er spurt 0t

atridi sem snua ad peim tilfinningum sem eiga frekar vid um nybakadar madur, t.d. ad missa
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stjorn & sjalfri sér, einmanaleiki, 6raunveruleikatilfinning, pirringur, 6tti vid ad missa vitid,
arattu- og prahyggjukennd hugsun, erfidleikar med ad einbeita sér og ad tyna sjalfum sér, en
petta eru tilfinningar sem algengt er ad konur upplifi i kjolfar barnsburdar (Jolley og Betrus,
2007). Skalinn er 35 spurninga listi med svérum & 5 punkta Likert kvarda, par sem 1 var
mjog 6sammala yfir i 5 sem var mjog sammala. Kvardinn melir 7 paetti og innan hvers og
eins eru 5 spurningar sem snua ad vidkomandi patti. beir peettir sem verid er ad mela eru;
svefn-/naringartruflanir, kvidi/66ryggi, tilfinningalegur 6stodugleiki, gedraenn glundrodi, ad
tyna sjalfri sér, skomm/samviskubit og sjalfsvigshugsanir (Beck og Gable, 2005; Beck og
Indman, 2005; Jolley og Betrus, 2007).

PDSS kvardinn pykir mjog nakvaemur og greinir vel & milli peirra sem eru punglyndir
og ekki (Hanna, Jarman og Savage, 2004). Eins hefur verid synt fram & ad hann virki til ad
skima fyrir punglyndi 4 medgdngu (Pereira o.1l., 2011; Zhao o.fl., 2015) sem og kvida (Beck
og Indman, 2005). Gallinn er hinsvegar s& ad hann pykir of sérteekur, hann telst ekki godur
sem vidmid fyrir aframhaldandi greiningu og eftirfylgni. Eins er hann langur, pad tekur lengri
tima ad svara honum og par sem Edinborgarkvardinn er med goda svorun lika pa er hann
tekinn fram yfir par sem hann er audveldur og stuttur, audvelt ad leggja hann fyrir og audvelt
ad pyda hann a 6nnur tungumal (Department of Health, Government of Western Australia,
2006). Sumum pykir PDSS kvardinn of kliniskur, pad er audvelt ad greina pau pa peetti sem
parf ad laga og pvi er hann ekki endilega pad sem parf pegar verio er ad skima fyrir
punglyndi, hann dugar kannski betur til ad greina pad (Hanusa o.11., 2008).

Patient Health Questionnaire-9 (PHQ-9): betta er niu spurninga kvardi sem er
notadur til ad skima fyrir punglyndi og skodar hann lidan patttakenda sidastlionar tver vikur.
Vid hverja spurningu eru fjérir svarmoguleikar sem gefa 0 - 3 stig. [ rannsékn Flynn og
félaga (2011) er kannad hvort ad kvardinn henti til skimunar fyrir punglyndi hja pungudum

konum og nybdkudum madrum. Par kemur fram a0 samraemi sé 4 milli peirra kvenna sem
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skora hatt & PHQ-9 og 4 Edinborgarkvardanum. Ekki er munur 4 milli hopa sem gefur
visbendingar um ad haegt sé ad nota PHQ-9 sem skimunartaeki 4 pessu timabili 1 lifi kvenna
(Flynn o.l., 2011; Zhong o.fl., 2014). Helsta gagnrynin 4 notkun hans fyrir pennan hop
kvenna er ad hann er ef til vill of almennur og nar ekki til peirra einkenna sem audkenna
fedingarpunglyndi fram yfir almennt punglyndi (Flynn o.fl., 2011). bPar sem ad PHQ-9
greinir likamleg einkenni er hann liklegri til ad na til of margra kvenna og ofskima (Yawn
o.l., 2009).

Generalized Anxiety Disorder-7 (GAD-7): Eins og fram hefur komid er kvioi
nokkud algengur fylgikvilli punglyndis og hefur rannséknum verid beint i meira meli ad pvi
ad kanna hlutverk og ahrif kvidans hja pungudum konum og eftir barnsburd en ekkert
sérhannad prof eda skimunarteeki er til fyrir pennan vidkvaema hop (Simpson o.f1., 2014).
GAD-7 er 7 spurninga kvardi sem er notadur til ad skima fyrir kvidaeinkennum og skodar
hann lidan patttakenda sidastlidnar tvaer vikur. Vid hverja spurningu eru fjorir svarmoguleikar
sem gefa 0 - 3 stig.

f rannsokn Simpson o.fl. (2014) er bent 4 ad notkun GAD-7 gefi goda raun vid ad
skima fyrir kvida hja pungudum konum og nybékudum meedrum og telja pau ad hann s¢
namari heldur en Edinborgarkvardinn. Hinsvegar kom fram i rannsékn Bina og Harrington
(2015) ad sa hluti Edinborgarkvardans sem er &tlad ad skima fyrir kvida, s¢ nemur fyrir
kvidaeinkennum og pvi sé ekki naudsynlegt ad leggja GAD-7 fyrir konurnar ad auki (Bina og
Harrington, 2015).

Edinborgarkvaroinn (EPDS): Edinborgarkvardinn samanstendur af 10 spurningum
med fjorum svarmoguleikum (Department of Health, Government of Western Australia,
2006). Haegt er a0 skora fra 0-3 stig og fer pad eftir pvi hversu vel eda illa viokomandi
svarmoguleiki 4 vid einstaklinga hversu hatt skorid er, en heildarskor 4 kvardanum er fra O til

30. Medalvidmidunarskor er i kringum 12, en pad fer p6 alveg eftir samfélogum og
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félagslegri stoou hvert vidmidid er en pad getur verid fra 9 stigum upp i 14 stig (Department
of Health, Government of Western Australia, 2006). Edinborgarkvardinn er sérhannadur til
ad skima fyrir fedingarpunglyndi en hann er po6 ekki alveg jafn sértaekur og PDSS, par sem
spurningarnar eru meira almenns edlis. Hann tekur heldur ekki til peirra likamlegu einkenna
sem geta talist edlileg hja pungadri konu, svo sem minnkud svefngadi og pyngdartap eda
aukning (Hanusa o.fl., 2008).

Ymsar rannsoknir hafa leitt pad i 1j6s ad Edinborgarkvardann er hagt ad nota til ad
skima fyrir fleiru en feedingarpunglyndi. Hefur hann t.d. verid notadur til ad skima fyrir
punglyndi hja krabbameinssjuklingum sem og i 6ldrunarlekningum (Jolley og Betrus, 2007).
Eins hefur hann gefid gdda raun pegar kemur ad pvi ad skima fyrir feedingarpunglyndi hja
fedrum (Edmondson, Psychogiou, Vlachos, Netsi og Ramchandani, 2010), en hann virdist p6
ekki né ad taka til peirra fedra sem pjast af kvida (Massoudi, Hwang og Wickberg, 2013) po
ad hann hafi gefid goda raun pegar kemur ad pvi ad skima fyrir kvida hja madrum (Bina og
Harrington, 2015; Matthey o.1l., 2013). b6 ber ad hafa i huga ad hann er ekki hannadur med
sérstaka undirskala og pvi skal varast ad nota hann pannig, pé hann nai agatlega yfir kvida
atti ad fordast ad taka Ut paer prjar spurningar sem eru 4 honum og taka til kvida og bua til
einhverskonar “kvidakvarda” ur honum (Bina og Harrington, 2015; Matthey o.1l., 2013;
Reichenheim, Moraes, Oliveira og Lobato, 2010). Mikilvegt er ad hafa { huga ad
Edinborgarkvardinn er ekki greiningarteki, hann hvorki spair fyrir um feedingarpunglyndi né
melir alvarleika pess heldur er hann eingéngu notadur til ad skima fyrir peim sem teljast
ahettuhop ad proa med sér faedingarpungarlyndi (Hanna o.f1., 2004).

b6 a0 ekkert eiginlegt skimunarprof sé til til pess ad skima fyrir medgoéngupunglyndi
(Jio.fl., 2011) hefur Edinborgarlistinn verid ad gefa gdda raun til ad skima fyrir punglyndi 4
medgongu en hann er po ekki hannadur sérstaklega til pess (Bergink o.fl, 2011). Eins hafa

rannsOknir synt ad jafnvel megi nota PDSS til ad skima fyrir medgongupunglyndi (Pereira
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0.f1.,2011). Edinborgarkvardinn er til i islenskri pydingu og hefur verid notadur hér 4 landi til
skimunar fra arinu 2000 pegar heilsugeslan for ad skima markvisst fyrir fedingarpunglyndi.
Ekki fundust p6 rannsoknir sem syna fram & proffredilega eiginleika hans i islenskri pydingu
en pratt fyrir pad er hann notadur vitt og breitt um landid (Heilsugesla hofudborgarsvadisins,
2009; Landleknisembeettio, 2013).

begar gerdur er samanburdur & EPDS og PHQ-9 listum virdast peir badir vera ad skila
arangri en ymis gagnryni er po til stadar (Flynn o.fl., 2011; Hanusa o.1l., 2008) . PHQ-9 tekur
til peirra likamlegu einkenna sem punglyndir finna fyrir en eru kannski edlilegur fylgifiskur
medgongu og einnig eftir fedingu. Edinborgarkvardinn naer ad taka yfir kvida sem PHQ-9
gerir ekki. bessi rannsokn leggur pad til ad badir listarnir séu notadir samtimis. PHQ-9 var
liklegri til ad na til peirra kvenna sem syna likamleg einkenni og EPDS nadi frekar til kvenna
sem pjadust lika af kvida 4 medgongu (Zhong o.f1., 2014).

Sjalfsmatskvardar eru ef til vill ekki hentugir til skimunar fyrir medgongu- og
fedingarpunglyndi par sem konur geta gert litid Gr punglyndiseinkennum og par af leidandi
svara paer ekki samkvamt eigin lidan. Hvort sem per gera pad medvitad eda dmedvitad er
erfitt ad rannsaka, en leida ma ad pvi likur ad sé stimpill sem enn fylgir fedingarpunglyndi i
samfélaginu spili parna eitthvad hlutverk. Neikvadur stimpill hefur fylgt punglyndi almennt
og hafa rannsoknir synt ad pessi stimpill faelir folk fra pvi ad leita sér faglegrar adstodar.
Einstaklingar upplifa skomm vid ad purfa adstod fagfolks, er jafnvel hraett vio ad fagfolkid
demi pad og ad samfélagid taki peim illa ef ad pad fréttist ad peir purfi & adstod ad halda
(Barney, Griffiths, Jorm og Christensen, 2006). Verdandi og nybakadar madur upplifa einnig
pessa skomm, hafa dhyggjur af aliti fjolskyldu og vina, hafa sjalfar fordoma gagnvart
andlegum kvillum og eru hraeddar vid ad vera stimpladar 6haefar madur, ef par skora hatt &
skimunarlistum fyrir fedingarpunglyndi (Edwards og Timmons, 2005; Pinto-Foltz og

Logsdon, 2008). bvi veeri hentugt ef til veeri skimunarpréf fyrir medgongu- og
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fedingarpunglyndi sem ekki felst i pvi a0 svara sjalfsmatskvarda. Pegar adrir moguleikar eru
skodadir til skimunar vaknar upp st spurning hvort ad Stroop prof sé hentugt sem
skimunartaeki fyrir 4dur nefnda kvilla.
Stroop

Hefobundid Stroop préf inniheldur allt ad 32 litaheitum ritudum 4 blad med
mismunandi litudu bleki og eru ordin i préfinu heiti 4 litum og eiga peir sem preita profid ad
segja til um lit ordsins en ekki ad lesa ordid sjalft og er svartimi hvers profs fyrir sig maldur
(Stroop, 1935). Rannsakendur hafa hannad hinar ymsu utgéafur af Stroop préfum og ber par
helst a0 nefna svokallad tilfinningahladid Stroop prof en par er markmidid ad kanna hvort ad
einstaklingar sem pjast af gedreenum kvillum séu med marktekt lengri eda styttri svartima
borid saman vid einstaklinga sem ekki pjast af gedrenum kvillum (Williams, Mathews og
MacLeod, 1996). Astaedan fyrir pvi ad marktzekur munur er 4 svartima 4 sérhénnudum Stroop
profum er tilkominn vegna athyglisskekkju, p.e. vid tokum meira eftir peim ordum a préfinu
sem tengjast okkur beint, hafa ahrif 4 okkur eda vekja ahuga (Williams o.fl., 1996). Nokkrar
utfeerslur hafa verid gerdar af préfinu par sem rannsakendur eru ad profa mismunandi ord og
hvort ad svartimi tengist pvi hverskonar ord birtast og pvi hvort ad einstaklingar pjaist af
einhverskonar kvilla. Til ad mynda hafa rannsakendur lagt mismunandi Stroop prof fyrir
einstaklinga sem pjast af felmtursroskun, félagsfelni og afallastreituroskun og kemur fram
mismunandi svartimi eftir tegund orda og pess hverskonar kvidaréskun einstaklingur pjaist
af. Einstaklingur med fzlni er ekki meo lengri svartima & Stroop profi par sem almenn
kvidatengd ord koma fyrir t.d. mistok en aftur 4 moti lengist svartiminn ef ordid tengist faelni
sem einstaklingurinn pjaist af (Williams o.fl., 1996). Tilfinningahladid Stroop prof hefur
verid notad til a0 kanna hvort ad munur sé 4 svartima peirra sem pjast af felmtursroskun og
peirra sem ekki pjast af gedreenum kvillum og var pa notast vid ord sem tengdust kvida, eins

og dfall, neyo og storslys. Kom Dar i 1j6s ad markteekur munur var 4 svartima pessara tveggja



17

hopa par sem einstaklingar med felmtursroskun voru lengur ad svara profinu med
kvidatengdu ordunum heldur en hlutlausu ordunum (Dresler o.fl. 2012). Einnig hefur Stroop
profid verid notad til ad kanna mun 4 svartima hja einstaklingum med felni og eru pa ordin a
profinu midud ad peirri faelni sem er verid ad kanna eins og ordin lodin, vefur og skrida hja
peim sem pjast af konguloarfaelni og benda nidurstodur til ad svartimi s¢ lengri hja
einstaklingum med falni heldur en hja samanburdarhdp med einstaklingum sem ekki pjaist af
feelni (Watts, Mckenna, Sharrock og Trezise, 1986). b4 hafa rannsakendur einnig kannad
hvort ad Stroop préfid henti til ad greina 4 milli peirra sem adhyllast afbrigdilega
kynlifshegdun eins og barnagirnd og peirra sem teljast stunda edlilega kynlifshegdun og
benda nidurstodur til ad pad sé¢ hagt ad greina 4 milli pessara hopa (Price, Beech, Mitchell og
Humphreys, 2013).

begar tilfinningahladin Stroop prof eru 16gd fyrir i rannsoknum sem snua ad
punglyndi er yfirleitt notast vid jakveett tilfinningahladid, neikvaett tilfinningahladid og
hlutlaust Stroop prof (Mitterschiffthaler, Walsh, Cleare og Donaldson, 2008). Mikilvaegt er
ad ordin sem notud eru séu i raun ad maela pad sem pau eiga ad mela. Rannsoknir benda til
ad athyglisskekkja gerir vart vid sig hja einstaklingum med punglyndi ef ad areitid tengist
tilfinningum eins og harmi eda hryggd og pa sérstaklega tilfinningum sem sntia ad
einstaklingnum sjalfum en athyglisskekkja geri sidur vart vid sig ef ad areitin tengjast pvi
sem telst almennt neikveett eins og strid og hungursneyd (Peckham, McHugh og Otto, 2010).
b4 mela areiti sem tengjast 6gn 4 einhvern hatt frekar athyglisskekkju hja peim sem pjast af
kvida (Peckham o.fl., 2010).

{ rannsokn Mitterschiffthaler og félaga (2008) var einungis notast vid hlutlaus ord og
neikveett tilfinningahladin ord & Stroop préfunum par sem ad fyrri rannsoknir bentu til ad
marktaekur munur veeri 4 svartima hja punglyndum einstaklingum samanbordid vio heilbrigda

einstaklinga & fyrrnefndum profum en ekki hefoi maelst marktaekur munur hja punglyndum
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samanborid vid samanburdarhop 4 jakvaett tilfinningahl6dnum Stroop préfum
(Mitterschiffthaler o.fl., 2008). 1 1j6s kom ad svartimi einstaklinga med punglyndi var lengri
pegar ord tengd depurd voru & Stroop préfinu heldur en ef hlutlaus ord voru birt en
einstaklingar i samanburdarhop sem voru ekki med punglyndiseinkenni syndu ekki pennan
mun & svartima milli mismunandi orda & Stroop préfinu (Mitterschiffthaler o.f1., 2008).

bad er mikilvaegt ad huga ad 6llum pattum pegar Stroop profid er skodad og
eiginleikar pess sem skimunartaeki fyrir punglyndi skodadir. Fjolbreytileiki peirra sem taka
profid er mikill, allt fra pvi ad vera einstaklingar med stuttan namsferil, med langan
namsferil, einstaklingar sem glima vid lestrarérdugleika eda pjast af athyglisbrest. I rannsokn
Winskel (2013) var kannad hvort ad tilfinningahladin ord i Stroop profi hefou samskonar
ahrif & patttakendur ef profid veri 4 méourmali peirra eda pa 4 tungumali sem telst vera
annad tungumal peirra. Nidurstoour leiddu 1 [jos ad athyglisskekkja var minni & Stroop
profinu sem for fram & tungumalinu sem telst vera peirra annad tungumal samanborid vid
prof sem for fram & modurmali patttakanda (Winskel, 2013).

Areidanleiki tilfinningahladins Stroop profs hefur ekki verid mikid kannadur en pa
adallega hja heilbrigdum patttakendum og hefur pa areidanleikinn yfirleitt meelst litill. Pad ad
areidanleiki sé litill hjé heilbrigdum einstaklingum veldur pvi ad erfitt er ad mela
areidanleika profsins hja hopi patttakenda sem pjast af einhverskonar kvillum, t.d. gedreenum
sjukdomum, par sem fleiri breytur koma til med ad hafa ahrif & nidurstodur Stroop préfsins
(Dresler o0.11., 2012). Pad kom hinsvegar i 1j6s 1 rannsdkn peirra Dresler, Mériau, Heekeren og
van der Meer (2009) ad ekki var munur & areidanleika Stroop préfa pegar heilbrigdir
patttakendur voru bornir saman vid patttakendur sem pjast af felmtursroskun (Dresler o.11.,
2009).

Frings og Wiihr (2012) kodnnudu hvort ad munur veeri 4 svartima einstaklinga 4

neikveett tilfinningahl6dnum Stroop profum og hvort ad mali skiptir hvernig neikvad ord eru
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hofo 4 profinu. Rannsakendurnir 10gou fyrir annarsvegar neikvaed ord sem tengdust hlut
rannsoknarumhverfinu og hinsvegar neikvaed ord sem ekki tengdust rannsoknarumhverfinu
og baru svartima saman vid hlutlaus ord. Nidurstodur gafu til kynna ad einungis meldist
marktekur munur 4 svartima neikvedu ordanna sem tengdust rannsoknarumhverfinu
samanborid vid hlutlausu ordin en pessi munur & svartima kom ekki fram & Stroop préfinu
par sem voru neikved ord sem ekki tengdust rannsoknarumhverfinu (Frings og Wiihr, 2012).
Hugrzen virkni

Mikilvaegt er ad huga ad pattum sem geetu haft dhrif 4 nidurstédur Stroop profs og er
hugran virkni pattur sem geeti ef til vill haft dhrif par 4, p.e. kanna parf hvort ad Stroop prof
s¢ neemt fyrir hugraenni virkni einstaklinga. Punglyndi er roskun sem hefur vakid athygli
rannsakenda pegar hugad er ad hugranni virkni og nar roskunin yfir hugrana petti eins og
athygli, vinnsluminni, urlausn vandamala og fleira (Marazziti, Consoli, Picchetti, Carlini og
Faravelli, 2010).
Hugrzan virkni punglyndra

Svo virdist sem ad nidurstddur rannsdkna bendi til ad hugran virkni einstaklinga med
punglyndi sé skert og ad samremi sé & milli rannsékna um ad minni spili par lykilhlutverk.
Truflun 4 minni 4 medal punglyndra einstaklinga ma rekja til athyglisroskunar og a&dri
hugsunarferla sem styra pvi hvert athyglinni sé beint hverju sinni (Marazziti o.fl., 2010). I
rannsokn Elgamal, Denburg, Marriott og MacQueen (2010) var hopur punglyndra
einstaklinga borinn saman vid hop einstaklinga sem ekki pjast af punglyndi og kom par i 1j6s
ad munur var 4 hugrenni virkni pessara tveggja hopa. Munurinn einkenndist af pvi ad hradi a
hugranu ferli var skertur hja punglyndum og einnig var maltengt minni (e. verbal memory)
peirra 1élegra heldur en hja samanburdarhopi. Pad sem hafoi dhrif & pennan mun 4 milli

hopanna var fj61di innlagna punglyndra einstaklinga & sjikrahus, lengd sjikdomsins og
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greindarvistala einstaklingsins en ekki var synt fram & ad alvarleiki punglyndiseinkenna hefdi
ahrif & frammistodu 4 hugreenum profum (Elgamal o.f1., 2010).

{ rannsokn Paradiso, Lamberty, Garvey og Robinson (1997) voru skodadir prir hopar
karlmanna; punglyndir, gedShvarfasjiikir og svo heilbrigdir karlmenn. A pessum hépum voru
framkvemd allskyns hugraen prof sem sntia ad hugrenni virkni, svo sem minnisprof og
athyglisprof. Par kom 1 ljos ad hopurinn sem samanstod af karlménnum sem pjast af
punglyndi var med skerta hugrena virkni og stod sig verr & profum sem snéru ad
athyglisstyringu t.d. Stroop profum. Ekki var marktekur munur & hopnum sem samanstdo af
einstaklingum med gedhvarfasyki pegar peir voru bornir saman vid heilbrigda einstaklinga,
pad gefur dkvednar visbendingar um ad hugran virkni punglyndra einstaklinga sé ad
einhverju leyti 60ruvisi heldur en hja einstaklingum med gedhvorf (Paradiso o.fl., 1997).
Hugrzan virkni verdandi og nybakadra maora

Eins og fram hefur komid hefur hugreen virkni einstaklinga med punglyndi verid
skodud i gegnum 4ranna radir en sjonum hefur ekki verid beint ad peim vidkvaema hopi sem
nybakadar maour eru med pad ad markmiodi ad skoda hugraena virkni og pa sérstaklega
kvenna sem pjast af fedingarpunglyndi. Pad gerdu hinsvegar Pio de Almeida og félagar
(2012) i rannsokn sinni par sem skodad var badi vinnsluminni og skammtima minni maedra
og fedra skommu eftir fadingu barns og voru nidurstédur minnis verkefnis skodadar med pad
a0 leidarljosi a0 kanna mun 4 milli peirra sem skora hatt i skimun 4 punglyndi og peirra sem
skora lagt. Nidurstoour leiddu 1 ljos ad peir sem skorudu hatt 4 punglyndisskimun stéou sig
verr & minnis verkefninu og atti pad badi vid madur og fedur (Pio de Almeida o.11., 2012).

begar hugraen virkni nybakadra madra er skodud getur einnig verid gott ad lita til
hugraennar virkni pungadra kvenna en pad gerdu Hampson o.fl. (2015). beir skodudu mun a
hugranni virkni pungadra kvenna med og 4n punglyndis og baru saman vid konur sem ekki

voru pungadar og voru einnig med punglyndi eda an pess. Hugrana virknin var par metin
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med vinnsluminnisverkefni og kom i 1j6s ad einungis pungadar konur med
punglyndiseinkenni syndu lakari frammistodu & vinnsluminnisverkefninu og er pad merki um
ad punglyndi s¢ ahrifavaldurinn fyrir lakari frammistdou en ekki pad ad kona sé¢ pungud
(Hampson o.f1., 2015). En dhugavert er po ad skoda sjalfsmat nybakadra madra 4 hugraenni
getu sinni. [ rannsékn De Groot, Vuurman, Hornstra og Jolles (2006) var til ad mynda synt
fram 4 pad ad nybakadar madur meta sjalfar sig med skerta hugraena virkni ef fyrir paer er
lagOur sjalfsmatslisti en pegar & holminn er komid og hugren préf 16gd fyrir peer ad pa standa
peer sig ekki marktaekt verr heldur en samanburdarh6pur (De Groot o.f1, 2006).

Eins og fram hefur komio er punglyndi alvarleg gedraen roskun sem getur haft miklar
og alvarlegar afleidingar i for med sér ef ekkert er ad gert. bvi er mikilvaegt ad til séu teki og
tol og peim rétt beitt pegar kemur ad pvi ad skima fyrir medgongu- og faedingarpunglyndi,
svo hegt s¢ ad gripa timanlega inn i og veita thlutun pegar porf pykir. Sjalfsmatslistar, eins
og peir sem fjallad hefur verid um, eru kannski ekki ad skila tiletludum éarangri, par sem peir
krefjast pess ad einstaklingar meti sitt eigid astand sjalfir og pvi er audvelt ad ljuga a slikum
listum, hvort sem pad er gert medvitad eda dmedvitad. Eins eru peir ekki gallalausir, na
jafnvel til of margra eda ekki ndgu margra pegar verid er ad skima eftir medgoéngu- og
fedingarpunglyndi. Pvi vaknar upp su spurning hvort ad hagt sé ad nota eitthvad annad prof,
t.d. Stroop til pess ad skima fyrir medgongu- og fedingarpunglyndi, par sem Stroop prof
krefst pess ekki ad einstaklingar meti eigin lidan og pvi 6gjorningur ad ljtiga 4 profinu. Ut fra
peim ranns6knum sem farid hefur verid yfir ma leida ad pvi likur ad pad sé hagt par sem paer
hafa synt fram 4 a0 ahrifa af lidan og gedrenum kvillum gaetir pegar kemur ad svartima
Stroop profi.

Markmid pessarar rannsoknar var ad kanna tengsl lidan vid svartima a
tilfinningahl6dnum Stroop profum og settar voru fram prjar tilgatur: Fyrsta tilgatan var su ad

peir sem skora hatt & punglyndiskvarda eru med lengri svartima 4 neikveett tilfinningahl6onu
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Stroop profi samanborid vid pa sem skora lagt, onnur tilgdatan var st ad skor 4 kvidakvarda
hefoi ekki ahrif 4 svartima 4 tilfinningahl6dnu Stroop profi og pridja tilgatan var su ad skor a
punglyndis- og kvidakvarda hefdi ahrif 4 svartima 4 hefobundnu Stroop profi eda getu &
OSPAN profi. Framkvamd var forrannsokn (e. pilot study) par sem kannad var hvort ad haegt
veri ad nota tilfinningahladid Stroop prof til skimunar fyrir punglyndi.

Aofero
batttakendur

batttakendur voru 21 einstaklingur, 5 karlar og 16 konur, & aldrinum 24-59 ara, par
sem medalaldurinn var 36,6 ar. Skilyrdin sem sett voru fyrir patttoku var ad patttakandi pyrfti
ad vera 4 aldursbilinu 18-60 ara. Patttakendur voru nemendur vid Héskélann 1 Reykjavik og
Haskolann & Akureyri og var auglyst eftir peim med fjolposti, & samfélagsmidlum sem og
rannsakendur fengu ad fara inn i kennslustund til ad auglysa rannsoknina. Allir patttakendur
skrifudu undir upplyst sampykki par sem peim var kynnt hvao f6lst i rannsokninni (sja
vidauka A) og ad patttoku lokinni settu peir tolvupostfangid sitt i pott sem sidar var dregid ut
einn einstaklingur sem fékk 5.000 kréna gjafabréf i Kringluna ad launum fyrir patttokuna.
Melitaeki

Vid rannsoknina voru 16g0 fyrir tvé hugren prof p.e. Stroop og Operation Span Task
(OSPAN) og prir spurningalistar sem snéru ad lidan p.e. Patient Health Questionnaire-9
(PHQ-9), Generalized Anxiety Disorder-7 (GAD-7) og Depression Anxiety Stress Scales
(DASS).

Notast var vid fimm tegundir af Stroop profum sem rannsakendur sjalfir settu saman,
en profin ganga Ut & pad ad patttakandi segir upphatt liti 4 ordi en les ekki ordid sjalft og gerir
petta eins hratt og hann getur & medan timinn er meldur. Hvert prof fyrir sig innihélt 32 ord
sem prentud voru med fimm mismunandi litum: gulum, raudum, grenum, blaum og bleikum.

Fyrsta glaran innihélt litaheiti par sem litir og ord foru saman, t.d. ordid bleikur ritad med
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bleikum lit, 6nnur glaeran var med litaheitum par sem ord og litir foru ekki saman, t.d. ordid
graenn ritad med gulum lit. Sidan komu prjar gleerur med hlutlausum ordum, neikvaedum og
jékvaeoum tilfinningahl6dnum ordum og passad var sérstaklega upp 4 pad ad a 6llum glerum
veri samremi 4 milli fjolda atkvaeda 1 ordi, eins voru litirnir 1 tilviljunarkenndri r6d og sami
fjoldi af ordum 1 hverjum lit & hverri gleru. Fyrsta gleran med almennum ordum innihélt
neikveett tilfinningahladin ord, svo sem hamfarir og naudgun, dSnnur gleeran innihélt jakveett
tilfinningahladin ord, svo sem velgengni og umhyggja og pridja gleran innihélt hlutlaus ord
eins og nautahakk og fjarstyring (sja vidauka B).

Operation Span Task (OSPAN) er hugrant prof sem meelir vinnsluminnisgetu en pad
gengur Ut 4 pad ad patttakendur eiga ad leysa einfaldar sterdfraediformulur, muna ord sem
birtast i kjolfarid og ad lokum skrifa pau nidur & blad i peirri r6d sem pau birtust.
Rannsakendur settu sjalfir saman prof sem innihélt 44 einfaldar sterdfraediformalur med
jafnmdrgum nafnordum. Ordafjoldi sem muna atti var frd tveimur ordum i fyrstu lotunum
upp 1 fimm ord i sidustu lotunum, par sem hver ordafj6ldi var endurtekinn prisvar sinnum
fyrir utan 1 upphafi pegar ordin voru adeins tvo en par voru fjorar lotur, fyrsta lotan
afingalota. Loturnar voru pvi alls 13. Geett var ad pvi ad pad veri samraemi 4 milli réttra og
rangra formula, eins ad pad kami aldrei sama ordid fyrir oftar en einu sinni, og allt voru petta
ord sem ttu ad vera flestum kunn t.d. skrifbord og bakpoki (sja vidauka C).

Patient Health Questionnaire-9 (PHQ-9). betta er niu spurninga kvardi sem er
notadur til ad skima fyrir punglyndi og skodar hann lidan patttakenda sidastlionar tver vikur.
Dami um spurningu er t.d. ,,1id10 illa med sjalfan pig eda fundist ad pér hafi mistekist eda
ekki stadid pig i stykkinu gagnvart sjalfum pér eda fjolskyldu pinni“. Vid hverja spurningu
eru fjorir svarmoguleikar sem gefa 0 - 3 stig, ,,alls ekki“ gefur 0 stig, ,,nokkra daga* gefur 1
stig, ,,meira en helming timans* gefur 2 stig og ,,nanast alla daga* gefur 3 stig. Mest er haegt

ad fa 27 stig en p6 er almennt midad vid pad ad peir sem fa meira en 10 stig séu i ahaettuhdp
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fyrir punglyndi. (Kroenke, Spitzer og Williams, 2001). Proffraedilegir eiginleikar listans hafa
verid rannsakadir og komid hefur i 1j6s ad hann er areidanlegur og réttmeetur (Kocalevent,
Hinz og Bréhler, 2013) (sja vidauka D).

Generalized Anxiety Disorder-7 (GAD-7): betta er 7 spurninga kvardi sem er notadur
til ad skima fyrir kvidaeinkennum og skodar hann lidan patttakenda sidastlionar tvaer vikur.
Dami um spurningu er t.d. ,,haft of miklar ahyggjur af ymsum hlutum®. Vid hverja spurningu
eru fjorir svarmoguleikar sem gefa 0 - 3 stig, ,,aldrei* gefur O stig, ,,nokkra daga*“ gefur 1 stig,
,oftar en helming daganna“ gefur 2 stig og ,,naestum daglega* gefur 3 stig. Mest er haegt ad fa
21 stig en almennt er midad vid ad peir sem fa 10 stig eda meira séu i dhettuhdp fyrir
kvidaroskun. Proffraedilegir eiginleikar hafa verid kannadir og hefur komid i 1j6s ad hann er
areidanlegur og réttmaetur (Spitzer, Kroenke, Williams og Lowe, 2006) (sja vidauka E).
Depression Anxiety Stress Scales (DASS): Petta er spurningalisti sem inniheldur 42
spurningar, listinn skiptist i prja undirkvarda sem mala kvida, punglyndi og streitu og skodar
hann lidan patttakenda sidastliona viku. Deemi um spurningar er t.d. ,,mér fannst ég eyda
mikilli andlegri orku® og ,,mér fannst ég ekki vera mikils virdi sem manneskja“. Vid hverja
spurningu eru fjorir svarmoguleikar sem gefa 0 - 3 stig, ,,atti alls ekki vid mig* gefur O stig,
»atti vid mig ad einhverju leyti eda stundum® gefur 1 stig, ,,atti téluvert vel vid mig eda
drjiigan hluta vikunnar* gefur 2 stig og ,,atti mjog vel vid mig eda mest allan timann* gefur 3
stig. Yfirleitt eru stigin skodud fyrir hvern undirkvarda fyrir sig og er mest haegt ad skora 42
stig & hverjum kvarda. Proffredilegir eiginleikar listans hafa verid rannsakadir og er hann
areidanlegur og réttmaetur (Page, Hooke og Morrison, 2010) (sja vidauka F).

Einnig voru patttakendur spurdir um aldur og kyn.
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Rannsoknarsnio

Til a0 skoda &hrif punglyndis og kvida & svartima & Stroop var notast vid 2
punglyndi/kvidi (hatt, lagt) x 3 tegund Stroop tilfinningahladid (hlutlaust, neikveett, jakvaett)
flokid pattasnid til ad kanna muninn 4 milli peirra sem skora haerra og peirra sem skora legra.

Til a0 skoda hvort ad hugren geta verdi fyrir ahrifum af punglyndi og kvida var notad
2 punglyndi/kvidi (hatt, lagt) x 2 tegund Stroop hefdbundid (samraemi, 6samraemi) flokid
pattasnio og gert t-prof 6hdodra urtaka par sem skor 8 OSPAN var borid saman vid pa sem
skora hatt eda lagt & punglyndis- eda kvidakvaroa.

Framkvamd

Rannsdknin var framkvemd & nokkrum stddum & eins manada timabili. Peir stadir par
sem rannsoknin var 16g0 fyrir voru Haskolinn 1 Reykjavik og Haskolinn & Akureyri. Eins
voru nokkrir patttakendur heimsottir 4 sin eigin heimili og rannsoknin 16g0 fyrir par. Til ad
gaeta ad innra réttmaeti og hafa pad sem mest i [josi adsteedna hofou rannsakendur fyrirfram
akvedid hvernig spurningarlistarnir og profin skyldu kynnt pannig ad fyrirlognin yrdi sem
sambarilegust 4 milli stada og rannsakenda (sja fyrirmeali i vidauka G).

Fyrirlogn for allsstadar eins fram. Byrjad var 4 pvi ad afla upplysts sampykkis hja
patttakendum og pvi neest var farid 1 ad leggja fyrir pa hugraenu préfin. Fyrst var Stroop lagt
fyrir en pad var tilviljun sem réodi pvi i hvada r6d Stroop préfin voru tekin. Fyrirlagning
Stroop profsins for pannig fram ad patttakandi las fyrirmeli af tolvuskja, hann var spurdur i
kjolfarid hvort hann skildi fyrirmelin eda vildi fa frekari Gtskyringar og sidan fékk hann ad
spreyta sig 4 einni @fingargleru, en tilgangurinn med henni var einnig ad reyna ad draga ur
efingardhrifum af fyrstu gleeru sem timinn var maldur 4. Sidan var fyrstu prof glaerunni
varpad 4 skjainn um leid og patttakandi sagdist vera tilbliinn, 4 sama tima var timinn tekinn

og skrad nidur ef viokomandi hikadi eda gerdi vitleysu.
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Nest var OSPAN lagt fyrir. Fyrirmali birtust 4 tolvuskjanum sem patttakandi las og i
kjolfarid var hann aftur spurdur hvort hann skildi fyrirmelin eda vildi frekari Gtskyringar.
batttakendur fengu ad stjérna hradanum & proéfinu sjalfir en voru hvattir til ad framkvaema
profid eins hratt og peir treystu sér til. Profio var ekki timamelt en villur voru taldar.

bvi nast voru spurningalistarnir lagdir fyrir og itrekad vid patttakendur ad athuga ad
pad veri prentad badu megin & blodin. Ekki voru hofo afskipti af pvi 1 hvada r6d patttakendur
svorudu listunum Adur en patttakendum var pakkad fyrir patttokuna og peir kvaddir var peim
bo0id ad taka patt i happdraetti med pvi ad skrifa tolvupdstfang sitt & blad sem for i pott sem
dregio var Ur eitt 5.000 krona gjafabréf i Kringluna.

Niourstoour

Markmid pessarar rannsoknar er ad athuga hvort ad skor 4 punglyndis og kvidakvarda
hafi ahrif 4 svartima 4 tilfinningahl6dnu Stroop profi, nanar tiltekid ad peir sem skora hatt &
punglyndi og kvida séu med lengri svartima a neikvatt tilfinningahl6dnu Stroop profi
samanborid vid jakvatt tilfinningahladio og hlutlaust Stroop. Einnig var almenn hugren geta
peirra sem skora harra 4 punglyndi og kvida borin saman vid getu peirra sem skora leegra og
fylgni milli punglyndis- og kvidakvarda var reiknud.

bunglyndi var malt med PHQ-9 og DASS punglyndiskvarda, kvidi var meldur med
GAD-7 og DASS kvidakvarda. Dreifinguna ma sja i toflu 1 par sem sja ma helstu nidurstodur
ur punglyndis- og kvidakvordunum. Til ad dkvarda hatt og lagt skor & punglyndis- og
kvidakvordum var skipt jafnt i tvo hdpa par sem midgildid var 1atid rada hvoru megin
einstaklingur lenti, p.e. peir sem skora leegra en midgildid foru i hdpinn lagt skor og peir sem

skora haerra en midgildid foru i hopinn hdtt skor.
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Tafla 1

Lysandi tolfreedi fyrir meelingar a punglyndis- og kvidakvoroum

N  Meoaltal SD Laegsta gildi Hesta gildi  Midgildi

PHQ-9 20 5,35 4,13 0 15 5
DASS Punglyndi 21 3,76 4,07 0 12 2
GAD-7 21 4,57 2,89 0 11 5
DASS Kvidi 21 2,95 2,91 0 12 2

Koénnud var fylgni 4 milli punglyndiskvarda (PHQ-9) og kvidakvarda (GAD-7) og
kom 1 ljos ad ekki var markteek fylgni par & milli » = 0,380, p < 0,05, sem er i samraemi vid
peer fylgnitdlur sem DASS-punglyndiskvardi og DASS-kvidakvardi gefa, » = 0,362, p <0,05.
Tengsl skors & punglyndis- og kvidakvarda vid svartima & Stroop profi var skodad med 2 skor
a punglyndi og kvida (hatt, 1agt) x 3 tegund Stroop (hlutlaust, neikveett, jakveett) blandadri
dreifigreiningu. Samanburdur 4 hugreenum proéfum var gerdur med 2 skor 4 punglyndi og
kvida (hatt, 1agt) x 2 tegund Stroop (samrami, 6samraemi) blandadri dreifigreiningu og
einfoldum samanburdi 4 skori & punglyndis- og kvidakvordum (hatt, lagt) 4 utkomu &
vinnsluminnisprofi meo t-profi 6hadra urtaka. bPar sem ttkoma tolfraediprofa var su sama
pegar PHQ-9 og DASS punglyndiskvardi voru notadir annars vegar og GAD-7 og DASS
kvidakvardi hins vegar verda einungis nidurstoour fyrir PHQ-9 og GAD-7 kvardanna birtar
hér. Midad var vio alfa studulinn = 0,05.
Punglyndi og Stroop

f toflu 2 ma sja medalsvartima i sekiindum og stadalfravik fyrir jakvett, neikvaett og
hlutlaust Stroop prof eftir pvi hvort einstaklingur skorar hatt eda lagt &8 PHQ-9

punglyndiskvarda.
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Tafla 2

Medalsvartimi og stadalfravik fyrir tilfinningahladin Stroop prof midao vio lagt/hatt skor da
PHQ-9

Medalsvartimi Medalsvartimi Medalsvartimi

jékveett (SD) neikveett (SD) hlutlust (SD)
PHQ-9 Lagt skor 24,25 (4,26) 24,30 (5,16) 24,89 (4,44)
PHQ-9 Hatt skor 24,82 (3,57) 27,63 (4,44) 22,99 (2,24)

Nidurstodur Ur 2x3 dreifigreiningunni pegar svartimi & Stroop var skodadur syndi ad
ekki var marktekur munur milli peirra sem skora lagt og peirra sem skora hatt 4 punglyndi,
F,18= 0,087, p = 0,772. Meginhrif voru heldur ekki til stadar fyrir breytuna tegund Stroop
Fo36=2,545, p = 0,093, p.e. ekki var munur & svartima 4 Stroop profunum premur.
Samvirkni 4 milli breytanna tegund Stroop og punglyndi var marktek F ;36 = 4,019, p =
0,027. Eins og sja ma 4 mynd 1 pa trufludust peir sem skorudu herra & punglyndi meira af

neikvedum ordum heldur en hlutlausum og jadkvedum, 6fugt vid pa sem skorudu lagt 4

punglyndi.
Meoalsvartimi a tilfinningahl6onu Stroop
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Mynd 1: Medalsvartimi a tilfinningahloonu Stroop hja peim sem skora hatt/lagt a PHQ-9
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Kvioi og Stroop
{ toflu 3 ma sja medalsvartima i sekiindum og stadalfravik fyrir jakvztt, neikvztt og
hlutlaust Stroop prof eftir pvi hvort einstaklingur skorar hatt eda lagt 8 GAD-7 kvidakvarda.

Tafla 3

Medalsvartimi og stadalfravik fyrir tilfinningahladin Stroop prof mioad vid lagt/hatt skor @ GAD-7

Medalsvartimi Medalsvartimi Medalsvartimi

jékveett (SD) neikveett (SD) hlutlust (SD)
GAD-7 Léagt skor 24,53 (4,09) 24,99 (5,23) 24,51 (4,23)
GAD-7 Hatt skor 24,64 (4,73) 26,50 (2,72) 23,88 (0,96)

Nidurstodur ur 2x3 dreifigreiningunni pegar svartimi & Stroop var skodadur syndi ad
ekki var marktekur munur milli peirra sem skora lagt og peirra sem skora hatt 4 kvida F(; 19
=0,012, p = 0,912. Meginhrif voru heldur ekki til stadar fyrir breytuna tegund Stroop F (2 35)=
0,712, p = 0,497, p.e. ekki var munur 4 milli svartima & Stroop profunum 6had pvi hvernig
einstaklingar skora 4 kvidakvarda. Ekki var samvirkni milli breytanna tegund Stroop og kvida
Fo38)=0,323, p=0,726, p.e. skor 4 kvidakvarda hafoi ekki 4hrif 4 svartima 4 milli
tilfinningahladinna Stroop proéfa.
Punglyndi, kvidi og hugraen virkni

Nidurstodur ur 2x2 dreifigreiningu fyrir svartima & Stroop syndi ad ekki var
marktaekur munur milli hopanna, p.e. peirra sem skora lagt og peirra sem skora hatt a
punglyndi, og svartima peirra & hefdbundnum Stroop profum F(;,15) = 0,004, p = 0,948.
Meginhrif voru til stadar fyrir breytuna tegund Stroop F(i1,18)= 46,672, p = 0,000, p.e. munur
var a svartima pegar litid er til tegundar Stroop. Ekki maldist marktek samvirkni 4 milli
breytanna tegund Stroop og punglyndi F(;,15) = 1,462, p = 0,242. Skor 4 punglyndiskvarda
hefur ekki dhrif & svartima 4 milli hefdbundnu Stroop préfanna.

Ekki var marktekur munur & milli peirra sem skora hatt eda lagt 4 kvida, og svartima

4 hefobundnum Stroop profum F(;,19) = 0,168, p = 0,687. Meginhrif voru til stadar fyrir
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breytuna tegund Stroop F{i,19) = 36,302, , = 0,000, b.e. pad var munur 4 milli svartima 4
Stroop préfunum. Ekki var samvirkni milli breytanna tegund Stroop og kvida F(i,19) = 0,341,
p = 0,566. Skor a kvidakvarda hefur ekki ahrif & svartima & milli hefdbundnu Stroop
profanna.

T-prof 6hadra urtaka syndi ad ekki var marktaekur munur & hdum og lagum 4
punglyndiskvarda hvad vardar vinnsluminnisprof ¢(11 328)= 1,266; p > 0,05. Einnig var ekki
marktekur munur 4 hdum og lagum 4 kvidakvarda hvad vardar vinnsluminnisprof ¢(19) =
0,172; p>0,05.

Umrzdur

Markmid pessarar rannsoknar var ad kanna hvort ad peir sem skora hatt 4
punglyndiskvarda séu med lengri svartima & neikveett tilfinningahl6dnu Stroop préfi
samanborid vid jakvett tilfinningahladid eda hlutlaust Stroop. Nidurstodur leiddu 1 1jos ad
samvirkni var marktek pegar 1itid var til breytanna tegund Stroop og skor &
punglyndiskvarda, peir sem skora hatt & punglyndi truflast meira & neikvett tilfinningahl6dnu
Stroop profi sem er i samraemi vid nidurstodur fyrri rannsdékna (Williams o.f1., 1996) og
fyrstu tilgatuna. Pegar nidurstddur & kvida voru skodadar kom 1 1jos ad ekki var marktaek
samvirkni & milli breytanna tegund Stroop og skor & kvidakvarda sem segir okkur pad a0 skor
a kvidakvarda hafi ekki ahrif 4 svartima & neikveett tilfinningahlodnu Stroop profi. Ekki er
verid ad mala fyrir kvida med pessu profi sem samramist annarri tilgatunni og pvi sem
rannsOknir hafa synt, pad er ad ordin purfa ad vera sérteekari, pau purfa ad tengjast
kvidardskunum (Williams o.l., 1996). Neikvett tilfinningahladna Stroop profid sem var
hannad er ad mela pad sem pvi var &tlad ad mela, p.e. punglyndi en ekki kvida.

Hugraen virkni peirra sem skora hatt og lagt &4 badi punglyndis- og kvidakvarda var
konnud og kom 1 1jos ad ekki var marktekur munur 4 svartima pessara hopa a hefobundnu

Stroop profi né heldur pvi hvernig hoparnir, hatt eda lagt, stodu sig 4 OSPAN
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vinnsluminnisprofinu. bridja tilgatan stodst ekki par sem ekki er um kliniskt greint urtak ad
raeda og fast par af leidandi ekki nidurstédur 1 samreemi vid pad sem fjallad hefur verid um i
fyrri rannséknum. Pad ad urtakid hafi ekki verio klininskt greindir punglyndissjuklingar getur
verid astedan fyrir pvi ad tilgatan hafi ekki stadist. Til ad f4 marktaekar nidurstodur i
rannsokn sem pessari parf urtak einstaklinga sem pjast af punglyndi, p.e. punglyndid verdur
ad vera alvarlegt til ad pad hafi ahrif 4 hugreena virkni eins og fredin hafa gefid til kynna
(Elgamal o.11., 2010).

bar sem um er ad reda forrannsokn er urtakid 1itid og til ad fa areidanlegri nidurstodur
parf urtakid ad vera mun sterra. Einnig parf ad huga ad peim ordum sem notud eru i Stroop
préfunum, pau purfa ef til vill ad vera sértekari, p.e. almenn neikveed ord virdast sidur na
fram mun & svartima heldur en neikvaed ord sem snua ad tilfinningum einstaklinga (Peckham
o.fl., 2010). Eflaust ma bata ordin sem notud voru og veri @skilegt ad gera rannsoknina aftur
og pé jafnvel med fleiri neikveett tilfinningahl6dnum préfum sem innihéldu mismunandi
neikved ord til ad sja hvort ad edli ordanna hafi dhrif 4 frammistédu. Bakgrunnsupplysingar
um patttakendur pyrftu ad vera itarlegri i ranns6knum 4 efninu par sem medal annars pyrfti
a0 spyrja um méourmal, menntunarstig, lesblindu, ofvirkni, athyglisbrest eda adra peetti sem
getu mogulega haft ahrif 4 athygli.

Ef Stroop profid & ad nytast sem skimunartaeki i framtidinni ma leida hugann ad pvi
hvort ad pad sé jakvatt ad munur sjaist & hopunum tveimur, peim sem skora lagt eda hatt 4
punglyndiskvarda i pessari rannsokn. Par sem heildarskor einstaklinga 4 kvorounum neer ekki
vidmidunarskori til ad skimast i dhaettuhop fyrir punglyndi getur pad ef til vill ordid til pess
ad of margir skimast 1 dhattuhop fyrir punglyndi med notkun neikveett tilfinningahladins
Stroop profs pegar um er ad reda punglynda einstaklinga. Pad er pvi peim mun mikilvaegara
ad kanna edli mismunandi neikvaedra orda og dhrifa peirra 4 svartima og hvort ad

fedingarpunglyndi syni adra svorun og purfi jaftnvel enn sérhafoari ord 4 neikvaett
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tilfinningahl6dnu Stroop profi. Einnig geeti mogulega verid gott ad finna it medalsvartima &
neikveett tilfinningahlodnu Stroop préfi og nota hann sem vidmidunarskor, p.e. ef
einstaklingur er lengur en medaltiminn ad fara i gegnum préfid pa skimast hann i dhettuhop

fyrir punglyndi.

Nestu skref snua ad pvi ad framkvama samanburdarrannsdkn par sem kannad er enn
frekar hvort munur sé & svartima & neikvett tilfinningahl6dnu Stroop profi hja einstaklingum
med punglyndi samanborid vid einstaklinga sem ekki hafa sogu um punglyndi.

bad er hinsvegar ekki ndg ad hanna nytt skimunarprof ef ad reglunum i kringum
fyrirlogn og eftirfylgni er dbétavant. Rannsoknir 4 Islandi eru af skornum skammti um pad
hvort skimun s¢ ad skila arangri og hvort ad rétt s¢ ad henni stadid. Samkvamt reglum UK
National Screening Committee hvad vardar skimanir eru vinnureglur landlaeknis um
fyrirlagningu Edinborgarkvardans ekki fullnegjandi, pad ad visa konum eingdngu til
heimilisleeknis er ekki dsettanlegt samkvaemt UK National Screening Committee (UK
National Screening Committee, 2015). bad eru ekki allir heimilisleeknar 1 stakk bunir til ad
taka 4 moti peim konum sem hugsanlega pjast af feedingarpunglyndi, peir hafa ekki
sérhaefnina né pjalfunina til ad veita pessum konum videigandi adstod. Eins hafa
hjukrunarfraedingarnir i ungbarnaeftirlitinu oft ekki négu haldbzra pekkingu 4 pvi hvernig
skal leggja Edinborgarkvardann fyrir, en pad parf ad gera a réttan hatt svo ad hann skili
arangri og valdi ekki skada. bvi er mikilvagt, ef hanna a nytt skimunarprof fyrir medgongu-
og fedingarpunglyndi, ad endurskoda vinnureglur og Grraedi sem bodid er upp a fyrir paer
konur sem skimast i dhaettuhop. Ramminn i kringum fyrirlogn parf ad vera skyr og einnig
parf ad huga ad pvi ad peir heilbrigdisstarfsmenn sem leggja skimunarprofid fyrir hafi til pess

pekkingu og faerni.
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Vidauki A
Eydublad fyrir upplyst sampykki

Rannsékn: Tengsl hugreenna patta vid lidan
Abyrgdarmadur rannséknar: Dr. Kamilla Riin Johannsdottir, Salfraedideild

Haskolinn i Reykjavik, simi: 599-6459
ilgangur pessa eyoublads er ad tryggja ad patttakandi skilji beedi tilgang rannsdknarinnar og hvert hans
hlutverk er i rannsokninni. Eydublad petta verour ad veita negar upplysingar svo patttakandi geti tekio
upplysta akvoroun um patttéku sina i rannsokninni. Vinsamlegast leitio til rannsakandans ef einhverjar
spurningar vakna eftir lestur pessa eydublads.

Starfsfolk ranns6knarinnar:

Auk abyrgdarmanns rannsoknarinnar, sem nefndur var hér ad ofan, eru eftirfarandi adilar einnig starfandi vegna
rannsoknarinnar og ma hafa samband vid par hvener sem er ef porf er & frekari upplysingum vardandi pessa
rannsokn: Ingibjorg Jona Jakobsdéttir (hal30223@unak.is) og Aréra Sigurjonsdottir (hal30058@unak.is)

Tilgangur:
Tilgangur pessarar rannsoknar er ad skoda tengsl hugrannar getu vid lidan.

Verkefni:
Svara parf nokkrum spurninglistum og sidan eru tekin tvd hugraen prof.

Timi og stadsetning:
Rannsoknin fer fram { Haskolanum & Akureyri sem og i Haskélanum i Reykjavik.
Rannsoknin tekur um 15-20 minatur

Moguleg ahztta eda 6peegindi:

bessari rannsokn fylgir lagmarks dhztta en einhver 6pagindi kunna ad gera vart vio sig vid svorun
spurningalistanna. Ef 6paegindi gera vart vid sig 4 medan rannsokn stendur skaltu hiklaust lata rannsakanda vita
ef pu vilt haetta patttoku. Eins ef ad opagindin gera vart vid sig i kjolfario getur pt haft samband vid Elinu
Dionnu salfraeding og dosent vid Haskolann & Akureyri 4 tolvupostfangid edg@unak.is

Avinningur:

Dregid verdur ut eitt gjafabréf i Kringluna ad andvirdi 5.000 kronur vid lok rannsdknar. Par sem rannsoknin
sjalf er algjorlega nafnlaus bydst patttakendum ad setja tolvupostfang sitt i pott sem sidan verdur dregid ur um
midjan april. Vinningshafa verdur tilkynnt um vinning sinn i gegnum tdlvupostfangid sem hann gaf upp.

Nafnleynd/trinadur:

Algerrar nafnleyndar og trunadar er geett vardandi hlut patttakenda i pessari rannsokn. baer upplysingar sem
fengnar eru i pessari rannsokn verdur farid med sem trunadarmal og adeins notad af rannsakendum sem tengjast
pessari rannsokn. Ekki verdur haegt ad rekja gogn til einstakra patttakenda

Réttur til ad heetta patttoku:
bu hefur fullan rétt & ad haetta patttoku i pessari rannsokn hvenar sem er.

Eg hef lesid ofantalda lysingu 4 rannsokninni; Tengsl hugraenna patta vio lidan. Eg geri mér grein fyrir
skilyroum patttoku minnar.

Nafn:
Dagsetn.:

Undirskrift: Vottur:
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Vioauki B
Stroop prof
raudur blar bleikur
bleikur raudur greer
raudur bleikur blar enn raudur blar
bleikur gulur bleikur  blar greent
ljos  bord lampi raudur greer bleikur
matur sofi blar raudur gra
bleikur graenn blar

blar raudur bleikur gra

blar gulur raudur
gulur bleikur blar
gulur bleikur

blar  greenn
greenn blei graenn

raudur bleikur guli

blar gulur

bleikur gulur raudur blar

ogn  reidi hrydjuverk

eiturlyf otti misnotku

irsauki hraedsla daudvona

gratur  hamfarir naud

einelti m slagsmal
ofbeldi lygar veikindi
missir  svefnley: rifrildi

sjukur perrar hungursneyd sa

utskdafun

frelsi fjolskylda
samvera fridur elskadur
fadmlag v vinur

fallegur hlatur

afrek romantik hlyja

brosandi mjuakur

ro ) dugnadur hamingja

heppni
blidur kyrrd

kokteilglas

dagbdék motta

stoll bangsi
herbergi
bord dagblad
reidhjol nautahakk matur
gonguskor rur tolva
sandkassi sjénvarp mi
lampi stofubord bursti

farsimi penni skoéfla sprittkerti

ordabok




Operation Span Task (OSPAN)

OSPAN
Nei Er (5x3) +4=20?
Gluggi
Nei Er (3x2)+1=15?
Skéapur
Skrifa nidur

Ja. Er(8x1)+3=117
Motta

Nei Er (4x2) +4=13?

Klukka

Skrifa nidur

Nei Er 3x1) +2=6?
Ljosmynd

Ja Er (6x4) +3 =277
Skrifbord

Skrifa nidur

Ja Er (1x2) +1=3?
Barnaram

Nei  Er(5x4)+1=22?
fsskapur

Skrifa nidur

Nei  Er(3x7)+1=23?
Hurd

Nei  Er(6x2)+2=16?
Sjonvarp

Ja Er 2x4) +2=10?
Karfa

Skrifa nidur

Ja Er (1x5) +4=9?
Sokkur

Nei Er(3x3)+2=12?
Blémapottur

Nei Er(2x5)+3=14?
Handklaoi

Vioauki C

Skrifa nidur

Ja Er (5x5)+4 =29

Eldavél

Nei Er (6x1)+12=19?
Pappir

Ja Er (2x9) +3=21?
Hufa

Skrifa nidur

Ja Er (5x3) +2=17?
Kottur

T4 Er (2x2) + 4 = 8?

Stoll

Nei  Er(6x3)+2=18?
Ulpa

Nei Er(1x7)+3=11?
Ruslabill

Skrifa nidur

Ja Er (8x1) +0=8?
Skoér

Nei  Er(9x2)+3 =227
Fani

J&  Er(4x3)+3=15?

Vettlingur
Nei  Er(3x6)+2=16?
Tré
Skrifa nidur

Ja Er (2x8) +4=20?
Kommodoa

Nei  Er(7x3)+3 =257
Safi

Nei  Er(8x9)+2=75?
Bakpoki

J&  Er(7x7)+3=52?
Fiall
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Skrifa nidur

Ja Er (5x6) + 4 = 34?
Mappa

Nei  Er(7x4) +5 =347
Orbylgjuofn

Ja Er 2x1)+5=17?
Rennilas

Nei  Er (5x5)+4=30?
Sturta

Nei Er 2x2) +2=4?
Mus

Skrifa nidur

Ja Er (9x1)+8=17?
Frystikista

Ja Er (4x2) +4 =127
Hamstur

Nei  Er (8x2)+4 =227
Sturtubotn

J&  Er(7x5)+5=40?

Bill

Ja Er (8x8) +2 = 66?
Skaffa

Skrifa nidur

Nei Er(5x1)+5=11?
Fatahengi

Ja Er (6x2) +4 =167
Utvarp

Nei  Er (6x7)+6=47?
Holf

Nei  Er (4x8) +2 =35?
Myndarammi

Nei  Er(7x7)+3 =53?
Herbergi

Skrifa nidur



Vidauki D
Patient Health Questionnaire-9
Kyn: ( KK ( )KVK () Kys a0 svara ekki
Aldur: ara
PHQ-9

Hversu oft hefur eftirfarandi vandamal truflad pig sidastlionar tvaer vikur?
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Alls
ekki

Nokkra
daga

Meira en
helming
timans

Nanast
alla daga

Litill 4hugi eda gledi vid ad gera hluti

Verid nidurdregin/n dapur/dépur eda vonlaus

Att erfitt med ad sofna eda sofa alla néttina

Preyta og orkuleysi

Lystarleysi eda ofat

L1010 illa med sjalfan pig eda fundist ad pér hafi
mistekist eda ekki stadid pig i stykkinu gagnvart
sjalfum pér eda fjolskyldu pinni

Erfidleikar med einbeitingu vid t.d. ad lesa bl6din
eda horfa 4 sjonvarp

Hreyft pig eda talad svo hegt ad adrir hafa tekid eftir
bvi?

Eda hid gagnstaeda — verid svo eirdarlaus eda
oroleg(ur) ad pu hreyfdir pig mikid meira en
venjulega

Hugsad um ad pad veri betra ad pu verir ddin(n) eda
hugsad um a0 skada pig a einhvern hatt




Vidauki E

Generalized Anxiety Disorder-7

GAD-7

Hversu oft 4 sidastlidonum 2 vikum hefur pér 1idi0 illa vegna eftirfarandi?
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Aldrei

Nokkra
daga

Oftar en helming
daganna

Naestum
daglega

Verid spennt/-ur 4 taugum, kvidin/-n eda
hengd/-ur upp 4 prad

Ekki tekist ad bagja fra pér dhyggjum eda
hafa stjorn &4 peim

Haft of miklar dhyggjur af ymsum hlutum

Att erfitt med ad slaka 4

Verid svo eirdarlaus ad pu attir erfitt med ad
sitja kyrr

Oroid grom/gramur eda pirrud/pirradur af
minnsta tilefni

'Verid hraedd/-ur eins og eitthvad hradilegt
geaeti gerst




Vioauki F

Depression Anxiety Stress Scale

DAS S Nafin: Dagur:

Lestu hverju fullyrdingu og dragdu hring um t6lu 0, 1, 2 eda 3 sem segir til um hve vel hver
fullyrding atti vid i pinu tilviki sidustu vikuna. bad eru engin rétt eda rong svor. Eyddu ekki of
miklum tima i ad velta fyrir pér hverri fullyrdingu.

0 = Atti alls ekki vid mig

1 = Atti vid mig a8 einhverju leyti eda stundum

2 = Atti téluvert vel vid mig eda drjligan hluta vikunnar
3 = Atti mj6g vel vid mig eda mest allan timann

Eg komst i uppnam yfir hreinum smamunum.
Eg fann fyrir munnpurrki.
Eg virtist alls ekki geta fundid fyrir neinum godum tilfinningum.

A ON -
o O O o
_ A A A
N N NN
w W w Ww

Eg atti i erfidleikum med ad anda (t.d. allt of hréd 6ndun, maedi an
ikamlegrar areynslu).

Eg gat ekki byrjad 4 neinu.

Eg hafdi tilhneigingu til ad bregdast of harkalega vid adstaedum.
Mér fannst ég vera 6styrk(ur) (t.d. ad faeturnir vaeru ad gefa sig).
Mér fannst erfitt ad slappa af.

© 0o N o O
o O o o o
A A A A A
N NN NN
W W W w W

Eg lenti i adsteedum sem gerdu mig svo kvidna/kvidinn ad mér |étti
stérum pegar peim lauk.

10 Meér fannst ég ekki geta hlakkad til neins.
11 Eg komst audveldlega i uppnam.
12 Mér fannst ég eyda mikilli andlegri orku.

13 Eg var hrygg/hryggur og punglynd(ur).

o O O o o
A A A A A
N DN NDN
W W w ww

14 Eg vard épolinméd(ur) ef eitthvad Iét 4 sér standa (t.d. lyftur,
umferdarljos, ég latin(n) bida).

15 Meér fannst pad aetladi ad lida yfir mig.

16 Meér fannst ég hafa misst ahuga & naestum 6llu.

17 Meér fannst ég ekki vera mikils virdi sem manneskja.
18 Meér fannst ég frekar horundsar.

o O O O o
A A A A A
N NN DNDN
w W w W w

19 Eg svitnadi tdluvert (t.d. sviti i I6fum) b6 pad veeri ekki heitt og ég
hafi ekki reynt mikid a mig.

o
-
N

20 Eg fann fyrir 6tta an nokkurrar skynsamlegrar astsedu.
21 Meér fannst lifid varla pess virdi ad lifa pvi. 0 1 2

Snudié vid bladinu =
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Mundu stigagjéfina:

0 = Atti alls ekki vid mig

1 = Atti vid mig ad einhverju leyti eda stundum

2 = Atti téluvert vel vid mig eda drjugan hluta vikunnar
3 = Atti mjég vel vid mig eda mest allan timann

22
23
24
25

Mér fannst erfitt ad na mér nidur.
Eg atti erfitt med ad kyngja.

Eg virtist ekki geta haft neina anaegju af pvi sem ég var ad gera.

Eg vard var vid hjartslattinn i mér pé ég hefdi ekki reynt & mig (t.d.

hradari hjartslattur, hjartad sleppti ur slagi).

26
27
28
29
30

Eg var dapur/dépur og nidurdregin(n).

Mér fannst ég vera mjog pirrud/pirradur.

Mér fannst ég nanast gripin(n) skelfingu.

Mér fannst erfitt ad réa mig eftir ad eitthvad kom mér i uppnam.
Eg var hraedd(ur) um ad ,klikka &“ smavaegilegu verki sem ég var

ekki kunnug(ur).

31
32
33
34
35

Eg gat ekki fengid brennandi ahuga a neinu.

Eg atti erfitt med ad umbera truflanir & pvi sem ég var ad gera.
Eg var spennt(ur) & taugum.

Mér fannst ég nanast einskis virdi.

Eg boldi ekki pegar eitthvad kom i veg fyrir ad ég héldi &fram vié

pad sem ég var ad gera.

36
37
38
39
40

Eg var éttaslegin(n).

Eg sa ekkert i framtidinni sem gaf mér von.

Mér fannst lifid vera tilgangslaust.

Eg var ergileg(ur).

Eg hafdi ahyggjur af adsteedum bar sem ég fengi hreedslukast

(panik) og gerdi mig ad fifli.

41
42

Eg fann fyrir skjalfta (t.d. i héndum).
Meér fannst erfitt ad hleypa i mig krafti til ad gera hluti.

o O O O o O O O o o o O o o

o O O o o

N G G P I U G - A A

[ N Ul G

N NN NN N N N NN N N NN

N NN NN

w W W w w W W w w w w W w w

W W W w Ww

w

[C22.0)
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Vioauki G
Fyrirmeeli

Gjordu svo vel, pu matt f4 pér sati hér. Ef einhverjar spurningar vakna vardandi rannsoknina
og tilgang hennar langar mig ad bidja pig ad geyma allar slikar spurningar pangad til patttoku
pinni er lokid.

Vid byrjum 4 pvi ad taka nokkur Stroop prof. Pad gengur Ut 4 ad segja lit ordanna
upphatt eins hratt og rétt og pu getur, sem sagt pu att ekki ad lesa ordin sjalf, eingdngu ad
segja hvernig pau eru & litinn, ekki hafa dhyggjur po pt gerir villu, haltu bara afram og gerdu
eins vel og pu getur. bu tekur préfid fimm sinnum med mismunandi ordum i hvert skipti og
feerd sma hlé 4 milli. Vid byrjum & @fingargleru, pannig ad pu ferd tilfinningu fyrir pvi hvad
pu ert ad fara ad gera.

Ertu tilbtin/n?
Vid byrjum... nuna (og pa opnum vid skjalid)

Naesta prof er OSPAN, sem er vinnsluminnisprof. I pessu verkefni parftu ad reikna
formulur og segja til um hvort paer séu réttar eda rangar, mikilvegt er ad segja par upphatt og
vinna verkefnid eins hratt og rétt og pu getur. A eftir hverri formalu birtist ord sem pu 4tt ad
muna og eftir ad allar formtlurnar 1 hverri lotu hafa birst attu ad skrifa nidur 4 blad ordin sem
bt purftir a0 muna. Mikilvagt er ad skrifa pau i réttri r6d og ef ptt manst ekki einhvert ordid
skaltu skilja eftir auda linu & bladinu. Eftir pvi sem lidur & verkefnid fjolgar formulunum og
ordunum til samramis vi0 pad, pvi er mikilvaegt ad halda afram pangad til verkefnid segir pér
hveneer pu 4tt ad skrifa nidur ordin. Vid byrjum 4 einni &fingalotu og ef pu hefur einhverjar
spurningar eda skilur ekki eftir hana pa mattu spurja nanar ut i verkefnid.

A0 lokum eru hérna prir spurningalistar sem snta ad lidan sem mig langar til ad bidja pig ad

svara og athugadu ad pad er prentad badu megin & blodin.
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Um leid og ég pakka pér fyrir patttokuna langar mig ad bjoda pér ad taka patt i happadraetti.
bu skrair tolvupdstfangid pitt & mida og setur i pottinn. Einhverjar frekari spurningar? Takk

fyrir.



