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Utdrattur
Sykursykisfaraldur geisar i heiminum. Buist er vid ad folki med sykursyki fjolgi verulega &
nastu aratugum. Fjoldi folks med sykursyki for ar 30 milljonum 1985 1 150 milljonir arid
2000. Gert er rad fyrir ad pessi tala verdi komin 1 380 milljonir arid 2025. bad sem talid er
valda pessari miklu fjolgun er haekkandi lifaldur, vaxandi 6heilsusamlegt mataradi, offita og
kyrrseta. bratt fyrir miklar framfarir 1 leeknisfraedi hefur ekki tekist ad finna leekningu vid
sykursyki og midar medferdin fyrst og fremst ad pvi ad halda sjikdomnum i skefjum.

Tilgangur pessarar rannsoknar er ad kanna streitu og vellidan hja folki med sykursyki
af tegund 2. Einnig ad kanna tengsl streitu vid ymsa bakgrunnspetti, t.d. aldur, kyn og
likamspyngdar-studul og langtima blodsykursgildi.Upplysinga var aflad med prem
spurningalistum; PAID-streitukvardanum, vellidunarkvarda Bradley (W-BQ12) og
hlidarspurningum vid DES-eflingarlistann.

Notud var megindleg rannsoknaradferd. byodi pessarar rannsoknar eru allir
einstaklingar busettir 4 {slandi, faeddir eftir 1930, greindir med sykursyki af tegund 2 fyrir
meira en ari sidan og sidasta HbA lc gildi > 7,5%. Urtakid voru 58 einstaklingar sem voru i
sykursykiseftirliti 4 fimm sjikrahtisum og heilsugaslustddvum vidsvegar um landid, 53
(91,4%) luku patttoku. Vid greiningu gagna var patttakendum skipt 1 prja hopa eftir svérum
vid hverjum og einum spurningalista til ad kanna hvort munur & svorum veri marktekur eftir
hopum eda kominn til fyrir tilviljun. Jafnframt voru nidurstodur spurningalistanna bornar
saman vid bakbrunnspeetti til ad kanna fylgni streitu eda vellidunar vid t.d. BMI eda aldur.

Rannsoknin syndi ad 1/3 patttakenda upplifdi mikla streitu tengda sykursyki og litla
vellidan. Margir h6fou dhyggjur af framtidinni og hfdu samviskubit yfir pvi ad slaka &
sykursykismedferdinni. Tolfraedilega markteekur munur var a4 milli nokkurra hopa eftir

bakgrunnsbreytum. Aukin streita og minni vellidan var tengd hau BMI, hau HbAlc gildi og
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leegri aldri. Ekki var marktekur munur milli hopa 4 streitu og vellidan eftir menntun, kyni,
medferdarformi eda heimilishdgum.

P6 nidurstodur rannsoknarinnar hafi ekki allar verid tolfreedilega marktakar gefa peer
visbendingar um ad porf sé 4 ad leggja aukna aherslu 4 andlega lidan folks med sykursyki.
Rannsakandi telur PAID-streitukvardann og hlidarspurningar vid DES-eflingarlistann mjog
00 meliteki til ad skima eftir einstaklingum sem kynnu ad purfa 4 aukinni freedslu eda

adstod ad halda.

Lykilhugtok:

Sykursyki, streita, punglyndi, vellidan, fylgikvillar og medferd.



Abstract
There is an epidemic of diabetes in the world. The number of people with diabetes is expected
to increase alarmingly in the coming decades. In 1985, an estimated 30 million people
worldwide had diabetes; in 2000, a little over a decade later, the figure had risen to over 150
million. By 2025, the figure is expected to rise to 380 million. The increase in diabetes
prevalence is considered to occur because of ageing population, unhealthy diet, obesity and
a sedentary lifestyle. Despite great progress in medicine there is still no cure for diabetes so
the treatment is primarily focused on controlling the disease.

The aim of this study was to examine distress and well-being amongst people with
type 2 diabetes and the connection between distress and background-variables such as age,
gender, BMI and HbA1c. Information were gathered with the PAID-scale (measuring
distress), the W-BQ12 scale (measuring well-being) and sub questions to the Diabetes
Empowerment Scale.

A quantitative research method was applied. The population used in the study was all
individuals in Iceland with type 2 diabetes, born after 1930, diabetes-duration more than 1
year, and latest HbAlc > 7,5%. The sample was 58 individuals from five diabetes-clinics
around Iceland. Most of them, N=53 (91,4%), completed the study. Participants were divided
into three groups depending on the results from each scale. The groups were compared to find
out whether differences between the groups were statistically significant or not. The results
from the scales were also compared to the background-variables to determine if there were
correlations between them and distress or well-being.

The research showed that 1/3 of the participants felt a great deal of distress and a lack
of well-being. Many worried about the future and felt guilt or anxiety when they did get of

track with their diabetes management. Greater diabetes-related distress or less well-being was
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associated with higher BMI, higher HbA 1c and younger age. No statistically significant
difference was related to education, gender, treatment or living with or without partner.
Even though not all findings were statistically significant the results of the study
indicate a need to focus more on the psychological well-being of people with diabetes.
Researcher believes that the PAID-scale and the sub-questions to the DES-scale are good

instruments for screening for individuals that need special attention and education.

Keywords:

Diabetes, distress, depression, well-being, management and complications.
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Kafli 1, Inngangur 1

Kafli 1, Inngangur

Rannsokn pessi er unnin veturinn 2008 — 2009 og er verkefni nemenda til Bakkalars
profs (BS) 1 Hjukrunarfredi vid Haskolann 4 Akureyri (HA). Rannsoknin ber heitid “Streita
og vellidan i lifi folks med sykursyki” og er unnin uppur gégnum sem Arin K. Sigurdardottir
afladi fyrir doktorsritgerd sina veturinn 2005. Einn hjikrunarnemi stendur ad verkefninu og
leidbeinandi pess er dr. Artin K. Sigurdardottir, hjukrunarfraedingur, désent og deildarforseti
heilbrigdisdeildar vid HA.

[ pessum kafla er fjallad um bakgrunnsupplysingar vardandi verkefnid, helstu hugtok
verda skilgreind, fjallad verour um tilgang rannsoknar og gerd grein fyrir rannsdknar-
spurningunni. Fjallad verdur um gildismat rannsakenda, hvernig rannsoknarskyrslan er

uppbygg0 og grein gerd fyrir heimildaleit.

1.1 Bakgrunnur vidfangsefnis

Sykursyki er langvinnur sjukdomur og setur mark sitt &4 daglegt lif einstaklingsins pad
sem eftir er @vinnar. Einstaklingurinn sjalfur sem og nanustu adstandendur hans purfa stoougt
a0 vera tilbinir ad bregdast vid einkennum og fylgikvillum sjikdomsins enda getur 1ifid legid
vid. Nai folk ekki tokum a sjukdémnum og lifsstilsbreytingunum eykst 6gnin vid heilsu pess.
bessi stoduga 6gn sem stafar af sykursykinni beetist vid 4lagid sem fylgir daglegu lifi i nutima
samfélagi. Streita af voldum sykursyki er pvi mjog raunveruleg og setur mark sitt a lif peirra
sem greinast med sjukdominn.

Hofundur pessa verkefnis akvad i samradi vid leidbeinanda haustid 2008 hvert efni
lokaverketnis til B.Sc.nams 1 hjukrunarfraedi etti ad vera. Rannsakandi og leidbeinandi voru
sammala um ad porf vaeri 4 ad kanna streitu og andlega lidan folks med sykursyki enda engin

rannsokn eins og pessi verid gerd hér a landi.
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Rannsoknir hafa synt ad punglyndiseinkenni séu allt ad prisvar sinnum algengari
medal folks med sykursyki en peirra sem eru ekki eru pad. Pad hefur ekki bara ahrif 4 andlega
lidan heldur einnig umdénnun og stjornun sjukdémsins (Glasgow o.fl., 1999; Kruse o.fl., 2008).
Ofyrirsjaanleg proun sykursykinnar getur valdid dhyggjum og fylgikvillar hennar geta dregid
Gr vellidan og lifsgeedum. Ahyggjur af framtidinni, samviskubit og 6ttatilfinning ef slakad er 4
sykursykisstjornuninni eru medal tilfinninga sem stor hluti folks med sykursyki glimir vid
(Aalto, Uutella og Aro, 1999; Delahanty o.fl., 2006). Heilbrigdisstarfsstarfsfolk sem annast
freedslu og eftirlit med folki med sykursyki er oft upptekid af freedslu um sjikdominn sjalfan
og medferdina vid honum. Hinsvegar er mjog mikilvaegt ad pad geri sér grein fyrir alaginu og
streitunni sem fylgir sykursykinni og adstodi skjolsteedinga sina vid ad vinna med andlega

lidan ekki sidur en likamlega (Aalto o.fl., 1999).

1.2 Tilgangur og tilgdta

Tilgangur pessarar rannsoknar er ad kanna streitu og vellidan hja folki med sykursyki.
Einnig ad kanna tengsl streitu vid ymsa bakgrunnspeetti, t.d. aldur, kyn og likamspyngdar-
studul og langtima blodsykursgildi. Rannsoknin getur gefid nokkud goéda mynd af streitu og
vellidan folks med sykursyki 4 fslandi.

Rannsakandi setur fram nulltilgatu: ad sykursyki fylgi ekki streita og ad enging tengsl

séu milli streitu og bakgrunnspatta.

1.3 Skilgreiningar d helstu hugtékum

Efnaskiptasjukdomar: Sjukdomar sem valda pvi ad edlileg efnaskipti likamans raskast. Oftast
med pvi ad of litid eda of mikid er framleitt af tilteknu hormoni.
Sykursyki: Langvinnur sjukdémur sem veldur pvi ad magn glukdsa i blodinu verdur of hatt.

bao getur valdio fylgikvillum sem hafa ahrif a heilsu folks til lengri og skemmri tima.
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Blodsykur: Gildi sem segir til um magn glukoésa 1 blodinu. Hja heilbrigdum einstaklingi a
fastandi blodsykur ad vera undir 6,1.

HbA,.: Langtimablodsykurgildi sem segir til um blodsykursgildi sidustu 6-8 vikna.

Ketonblodsyring — ketonar: Verdi algjor skortur 4 insulini 1 likamanum brytur hann nidur
mikid magn af fitu til ad na sér i orku. Vid pad myndast keton sem er surt efni.
Afleidingin verdur su ad blodsykurinn haekkar mikid og bl6did surnar.

Fylgikvillar: Kvillar sem geta fylgt sjukdéomum & bord vid sykursyki og hafa ahrif a heilsu
folks.

Streita: Neikvae0 tilfinningaleg lidan, oft vegna langvarandi alags. Getur valdid likamlegum
einkennum s.s. preytu, spennu, hrédum hjartsletti og hekkudum blodprystingi.

Vellidan: Jakvad tilfinningaleg lidan. Einstaklingur getur upplifad vellidan pratt fyrir vera
ekki laus vid streitu eda vanlidan.

Bakgrunnspeettiv: Atridi sem spurt er um 1 rannsokn an pess ad vera efni rannsoknarinnar. Til
demis kyn og aldur.

BMI (Body max index): Likamsmassastudull er melikvardi 4 pyngd midad vid haed.
Reiknadur med pvi ad deila pyngd einstaklings i kiloum med likamsheadinni i metrum i
00ru veldi, p.e. pyngd(kg)/ haed(m)2.

PAID-streitukvardinn: Spurningalisti sem kannar streitu tengda sykursyki. Listinn
samanstendur af 20 spurningum og gefur heildarstigafjolda & bilinu 0-100. Verdur hér
eftir vitnad til sem PAID-streitukvardans eda PAID.

Vellidunarkvardi Bradley (WB(Q-12): Spurningalisti sem kannar vellidan, orku og vellidan.
Listinn samanstendur af 12 spurningum og gefur heildarstigafjélda 4 bilinu 0-36. Verdur

hér eftir vitnad til sem vellidunarkvarda Bradley eda WBQ-12.
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1.4 Rannsoknarspurningar

Rannsoknarspurningarnar eru: Hversu mikil dhrif hefur sykursyki & streitu maelda med
PAID-streitukvardanum? Hvada pettir tengdir sykursyki valda mestum dhyggjum hja peim
sem glima vid sjuikdominn, meldir med hlidarspurningum vid DES eflingarlistann og PAID-
streitukvardanum? Hversu mikil ahrif hefur sykursyki 4 andlega lidan malda med
vellidunarkvarda Bradley? Hver eru tengsl vellidunar/streitu vid bakgrunnspaetti

rannsOknarinnar ?

1.5 Gildismat rannsakenda

A0 mati rannsakanda er mikilveegt ad almenningur og sérstaklega heilbrigdisstarfsfolk
geri sér grein fyrir andlega alaginu og streitunni sem fylgir pvi ad greinast og lifa med
langvinnan sjukdom eins og sykursyki. Pegar einstaklingur greinist med sykursyki er pad
domur fyrir lifstid enda engin leekning til vid sjukdomnum, bara medferdartrradi sem halda
honum i skefjum. Pratt fyrir sykursykina breytast krofur samfélagsins til einstaklingsins litio.
Gert er rad fyrir a0 folk med sykursyki nai godum tokum a sjukdémnum og taki patt i daglegu
lifi eins og adrir. Petta vidhorf hefur sina kosti og galla. bad gefur folki med sykursyki feeri a
a0 vera eins og hver annar pjodfélagspegn og meira en sjuklingur, badi gagnvart pvi sjalfu og
samfélaginu. Hinsvegar getur petta vidhorf leitt til pess ad f6lk med sykursyki sem ekki 4 eins
audvelt med ad adlaga sjukdominn daglegu lifi, finni til minniméattarkenndar og samviskubits
yfir pvi.

Stadreyndin er su ad i allri umfjollun um sykursyki er langmest raett um pad sem snyr
a0 likamlegum einkennum og ahrifum sjukdémsins, medferdarurreedum og fylgikvillum. Litid
sem ekkert er talad um ahrif sjukdomsins & andlega heilsu folks og streituna sem fylgir pvi ad
purfa alla daga, allt arid um kring ad velta fyrir sér hvada ahrif hver ath6fn hefur a

sjukdominn. Petta vidhorf & sennilega lika ad einhverju leiti vid um vidhorf
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heilbrigdisstarfsfolks til sykursyki enda finnst pvi e.t.v. audveldara ad gefa radleggingar

vardandi likamlega peetti. Pvi telur rannsakandi ad streita tengd sykursyki sé¢ mjog vanmetin.

1.6 Heimildaleit

Heimildir voru fengnar med ymsum hetti. Vefleitarvélin Google Scholar var mest
notud enda var med pvi hagt ad finna adgang ad 6llum helstu veftimaritum heims. [ dag eru
flest fagtimarit komin 4 veraldarvefinn og gekk vel ad nalgast freedigreinar med peim heetti.
Notadar voru kennslubakur sem notadar eru i hjukrunarfraedi vid Haskoélann 4 Akureyri dsamt
timaritum a bokaséfnum og fra leidbeinanda. Gagnas6fnin Chinal, Proquest, PubMed og
Gegnir komu ad godum notum. Oft leiddi leitin ad godum greinum sem voru lestar en nadnast
undantekningalaust var med Google hagt ad nalgast par keypis 4 60rum sidum.

Helstu leitarordin voru diabetes, distress, depression, well-being, management,

Diabetes Mellitus, complications, sykursyki og streita.

1.7 Uppbygging rannsoknarskyrslunnar

Rannsoknarskyrslunni er skipt nidur i sex adalkafla. Fyrsti kafli er inngangur par sem
rannsoknin er kynnt. [ 68rum kafla er freedileg umfjollun par sem fjallad er almennt um
sykursyki, einkenni, greiningu, medferd og blodsykurstjornun. Mest er lagt 1 umfjéllun um
andlega lidan folks med sykursyki, punglyndiseinkenni, streitu, vellidan og tengsl streitu vid
ymsa bakgrunnspeetti. I lok kaflans er samantekt 4 helstu nidurstodum innlendra og erlendra
rannsokna & vidfangsefni rannsoknarinnar.

[ pridja kafla, adferdafraedihlutanum, er gerd grein fyrir rannsoknaradferdinni, vali 4
patttakendum og skilyrdum fyrir patttoku. Fjallad er um adferd vid 6flun gagn og greiningu

peirra. Einnig er fjallad um sidferdilega peetti rannsoknarinnar, avinning og aheattu hennar
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og ad lokum samantekt. [ fjorda kafla eru nidurstodur rannséknarinnar sjalfrar kynntar og
settar fram. [ fimmta kafla eru umradur. par sem nidurstodurnar eru raeddar, peer settar i
samhengi vid adrar rannsoknirnar og rannsakandi tilkar sina syn & nidurstédurnar. Sj6tti og
sidasti kaflinn fjallar um notagildi rannsoknarinnar og settar eru fram tilldgur ad frekari

rannsoknum & pessu efni 1 framtidinni.

1.8. Samantekt

Sykursyki er langvinnur sjuikdomur sem hefur dhrif 4 margar af einféldustu daglegu
athofnum folks. Flestir geta umhugsunarlaust sleppt ur maltio, fengio sér stikkuladistykki eda
godan gongutur. Fyrir folk med sykursyki geta pessi einfoldu atridi haft alvarlegar afleidingar.
Sykursykin krefst pvi stanslausrar athygli 1 daglegu lifi folks og veldur pad oft alagi og streitu.
Samfélagid gerir rad fyrir ad einstaklingar med sykursyki taki patt i daglegu lifi eins og adrir
sem er oftast af hinu goda. Hinsvegar pydir pad ad alagid sem fylgir sykursykinni beetist vid
alagid sem fylgir daglegu amstri. Ad auki eru heilbrigdisstarfsmenn oft uppteknir af
likamlegum einkennum og framgangi sykursykinnar en leggja minni dherslu 4 andlegu lidan
skjolstedinga sinna.

Til ad kanna vellidan og streitu tengda sykursyki og tengsl streitu og bakgrunnspatta
akvad rannsakandi ad nota megindlega rannsoknaradferd. Haskolinn 4 Akureyri atti gogn sem
hentudu vel fyrir pessa rannsdkn og er hiin unnin uppur peim. Folk med sykursyki af tegund 2
svaradi fimm spurningalistum sem m.a. konnudu vellidan og streitu auk ymissa

bakgrunnsupplysinga.
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Kafli 2, Fradileg umfjollun

2.1 Sykursyki

Sykursyki er efnaskiptasjakdomur sem lysir sér med of haum blédsykri (American
Diabetes Association (2004). Hormoénid instlin er framleitt i brisinu og er losad uti blodrasina
pegar likaminn skynjar hackkadan bloosykur, t.d. eftir maltidir. Heekkad insalin sendir
likamanum skilabod um ad nag orka s¢ til stadar og hana skuli nota til ad byggja upp
orkuforda 4 formi fjolsykra, proteina og fitu. begar instlinio laekkar snyst ferlid vid og
orkufordinn er brotinn nidur i blodsykur. Med pessu er tryggt ad alltaf sé til stadar haefilegt
magn af orku fyrir frumur likamans. Hja sykursjukum bregst pessi starfsemi, annadhvort med
pvi ad brisid framleidi litid sem ekkert insulin eda ad frumur likamans taka ekki vid instlininu
og nyta pad pvi ekki (David Périsson, 2001).

Sykursykisfaraldur geisar 1 heiminum pratt fyrir framfarir i leeknisfraedi (Arna
Gudmundsdottir, 2007). Aztlad er ad arid 2007 hafi 7,3% folks a aldrinum 20-79 4ra i
adildarlondum Alpjodasamtaka sykursjukra verid med sykursyki. Hlutfallio er haerra i proadri
rikjum en vanproudum. Fjo6ldi sykursjiikra fimmfaldadist & arunum 1985-2000, for ar 30
milljonum 1 150 milljonir. Gert er rad fyrir ad pessi tala verdi komin 1 380 milljonir arid 2025.
bao sem talid er valda pessari miklu fjolgun er heekkandi lifaldur og vaxandi 6heilsusamlegt
mataraedi, offita og kyrrseta (International Diabetes Federation, e.d.).

Samkvaemt Alpjoda heilbrigdismalastofnuninni (WHO) urdu 3,8 milljon daudsfoll i
HIV/alnzmis. Vida um heim er sykursyki avisun & 6timabaran dauda pvi takmarkadur
adgangur er ad lifsnaudsynlegum lyfjum. Aztlad er ad kostnadur vegna sykursyki og forvarna
gegn sykursyki og fylgikvillum hennar hafi numid 232 milljordum Bandarikjadala. Arid 2025
er spad ad kostnadurinn verdi kominn i 302.5 milljarda (International Diabetes Federation 1,

e.d.).
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Sykursyki er flokkud i tegund 1 og tegund 2. Adur fyrr var flokkad eftir pvi hvort
medferdin var insulin had eda ekki. Nu til dags er talad um tegund 1 pegar sykursykin er
tilkomin vegna skorts 4 insulini og tegund 2 pegar sykursykin er dunnin, p.e.
fullordinssykursyki (Rafn Benediktsson, 2003). Medgongusykursyki er einnig til. Konur geta
fengid hana 4 medgongu og greinist oft 4 20.-30. viku medgongunnar. Konur sem fa
medgongusykursyki eru gjarnan per sem eru med tilhneigingu til ad fa sykursyki tegund 2.
Einkenni sykursykinnar hverfa svo pegar barnid fedist en eins og adur segir eru pessar konur i
meiri heettu en adrar ad fa sykursyki seinna & @vinni (Gudlaug Palsdottir, Reynir Tomas

Geirsson og Sigrin Valdimarsdottir, 1999).

2.1.1 Sykursyki af tegund 1

Einungis 5-10% sykursjukra eru med tegund 1 af sykursyki. betta er sjalfsofnemis-
sjukdomur sem lysir sér med pvi ad likaminn radst 4 f-frumurnar i brisinu en per framleida
einmitt insulin. Misjafnt er hversu hratt petta gerist. Hja fullordnum geta 11810 morg ar an pess
a0 einkenna verdi vart pvi brisid reedur vid ad framleida nagilegt magn af insulini 1 langan
tima pratt fyrir toluverdar skemmdir 4 B-frumunum. Hja bérnum og unglingum getur petta
gerst nokkud hratt og ekki 6algengt ad pau greinist med sykursyki pegar pau eru komin med
ketonblodsyringu. Orsakir sjukdomsins eru ekki pekktar (American Diabetes Association,
2004).

Ketonblodsyring er lifshattulegt astand sem getur skapast hja peim sem eru med
sykursyki af tegund 1 par sem engin framleidsla er & instlini. Verdi algjor skortur & insulini i
likamanum, t.d. ef insulinsprauta hefur gleymst, skilur hann pad sem svo ad mikill skortur sé &
orku. Til ad bregdast vid pvi brytur likaminn nidur mikid magn af fitu. Vid nidurbrot & fitu
myndast keton sem er surt efni. Afleiding verdur st ad blodsykurinn heekkar mikid og bl6dio

surnar vegna ketonsins. Likaminn reynir ad losa sig vi0 pessi efni med pvi ad auka
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pvagttskilnad og hrada dndun. Sé ekki gripid inni med insulini og vokvagjof i &0 getur petta
astand leitt til dauda (So6lveig Dora Magnusdottir, 1999).

Bloosykursfall er annad heettulegt astand sem getur skapast vegna sykursyki, oftast 1
tegund 1. bPad er komid til vegna lyfjanna en ekki sjukdomsins sjalfs. Oftast vegna pess ad
instlin hefur verid tekio en sidan ekkert bordad 4 eftir. Vid pad fellur blodsykurinn nidur fyrir
pad sem likaminn parf & ad halda til ad starfa edlilega. Einkenni bl6dsykursfalls eru m.a. syfja,
prottleysi, einbeitingarskortur, kvidi, aukin svitamyndun og hradur hjartslattur. S¢é ekki gripid
inni leidir bl6dsykurstall til medvitundarleysis og jafnvel dauda. Medferd vid blodsykursfalli
felst 1 a0 gefa eitthvad sett ad borda eda drekka ef viokomandi getur kyngt. Ef ekki parf ad

gefa glikosa i @0 (Green, 2007).

2.1.2 Sykursyki af tegund 2

Af peim sem eru med sykursyki eru 90-95 % med tegund 2 sem einnig er kollud
fullordinssykursyki (American Diabetes Association, 2004). Sjukdémurinn lysir sér med pvi
a0 frumur likamans hafa minkad naemi fyrir instilini og/eda hagt hefur 4 instlin framleidslu
brissins. Pessi tegund sykursyki er erfoatengd og leysist ur leedingi vid offitu og
hreyfingarleysi (Gudbjorg H. Birgisdottir, e.d.). Reyndar er pad svo ad offita ein og sér veldur
skertu instlinnami i einhverjum mali. Folk getur jafnvel verid med of hatt magn instlins 1
blodinu ef brisid starfar edlilega pvi likaminn telur sig vanta instlin og sendir brisinu bod um
a0 framleida meira. Folk getur verid med pennan sjukdém arum saman an pess ad verda vart
vid hann pvi einkennin eru ekki alltaf greinileg. A medan er folk samt i aukinni hzttu 4 ad f4
fylgikvilla sykursyki (American Diabetes Association, 2004).

Gifurleg aukning hefur ordid 4 sykursyki af tegund 2 4 sidustu aratugum. fslensk
rannsokn syndi framé ad & arunum 1967-2002 jokst sykursyki um 48% hja korlum og 53% hja

konum 4 aldursbilinu 45-65 ara. betta er svipud proun og annarsstadar po algengi sykursyki sé
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4 [slandi med pvi laegsta sem pekkist i Evropu (Johannes Bergsveinsson, Rafn Benediktsson,

Thor Aspelund og Vilmundur Gudnason, 2007).

2.1.3 Einkenni

Of har blodsykur verdur til pess ad sykur skilst ut i pvagid 1 gegnum nyrun. Hann tekur
med sér vatn sem veldur pvi ad einstaklingurinn hefur tio pvaglat. borsti, stodug hungur-
tilfinning, pyngdartap, preyta, dodi i tlimum og pralatar sykingar eru einnig einkenni
sykursyki. Hafi sykursykin verid til stadar en 6greind arum saman getur vidkomandi ad auki

verid kominn med einhverja af fylgikvillum sykursyki vio greiningu (David Porisson, 2001).

2.1.4 Greining

Greining 4 sykursyki er framkvaemd meo sykurpolsprofi. Fyrst er maldur fastandi
bloédsykur og sidan er drukkinn vokvi med 75 gr. af glikosa i. Tveim klukkustundum seinna er
bloédsykurinn aftur meldur. S¢é fastandi blodsykur yfir 7,0 og blodsykur eftir inntoku
glukodsans yfir 11,1 er vidkomandi med sykursyki. Liggi fastandi bl6dsykur 4 bilinu 6,1-7,0 og
blodsykur eftir inntoku glukosa 7,8-11,0 er viokomandi med skert sykurpol sem bendir til
byrjandi sykursyki (Green, 2007).

Almenn skimun fyrir sykursyki er ekki hagkveem. Hinsvegar meaela Alpjodaheilbrigdis-
malastofnunin og samtok sykursjukra i ymsum 16ndum med skimun ahaettuhopa. islenskar
kliniskar leidbeiningar meaela med taekiferisskimun ahettuhopa a 1-3 ara fresti (Hordur

Bjornsson og Sigurdur Helgason, 2002).

2.1.5 Medfero

Medferd a sykursyki er flokin og krefst abkomu margra fagadila. bverfagleg teymi

hjikrunarfraedinga, leekna, neeringarradgjafa og fotaadgerdafraedinga eru eskileg. Einnig getur



Kafli 2, Frzedileg umfjollun 11

verid porf 4 abkomu félagsradgjafa eda annarra fagadila a4 gedsvidi. Medferdin verdur ad vera
i godu samradi vid fjolskylduna, sérstaklega pegar um barn er ad reeda (Wong og
Hockenberry, 2003).

brjar leidir eru til vid medferd a sykursyki. Breyting a mataraed og lifsstil, notkun lyfja
a tofluformi og instlini. Breyting 4 mataraedi naegir i 50% tilfella, toflumedferd parf i 20-30%
tilfella og 20-30% purfa instlin. Sykursyki af tegund 1 parf alltaf ad medhondla med instlini.
Hja einstaklingum med sykursyki af tegund 2 hefur mataraeoi og hreyfing afskaplega mikio ad
segja og getur radid af eda &4 um pad hvort porf sé & lyfjamedferd. Hinsvegar reynist morgum,
sérstaklega eldra folki, erfitt ad breyta gdomlum venjum (Green, Marek, Monohan, Neighbors
og Sands, 2007).

Lyfjamedferd gengur ut 4 ad hafa ahrif 4 instlinbaskap likamans. I sykursyki af tegund
2 er hagt med toflum ad auka virkni pess insulins sem brisid framleidir og auka haefni
frumanna til ad nyta pad. Um fjérdungur peirra sem eru med sykursyki af tegund 2 purfa ad

sprauta sig med insulini (Gudbjorg H. Birgisdottir, e.d.).

2.1.6 Fylgikvillar

Skipta ma fylgikvillum i brada og langvarandi. Bradir fylgikvillar eru t.d.
ketonblodsyring og blodsykursfall sem pegar hefur verid sagt fra. Einnig eru sykursjtkir i
aukinni haettu 4 ad fa sykingar af ymsu tagi par sem bakteriur nerast vel 4 setu blodinu (Green
o.fl., 2007).

Langvarandi fylgikvillar sykursyki eru tilkomnir vegna ahrifa langvarandi has
blodsykurs & edaveggina. Afleiding verdur edakdlkun og myndun blodtappa i versta falli.
Skert bl6ofledi getur t.d. leitt til blindu, langvarandi fotasara, nyrnabilunar og skerdingar a
taugastarfsemi (Green o.fl., 2007).

Sykursjukir eru i mjog aukinni hattu & ad fa hjarta- og @dasjukdoma. beir eru t.d.

svipadri ahattu & ad fa hjartaafall og peir sem pegar hafa kransadasjukdom. Sama gildir med
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sykursyki og adra dhattupeetti fyrir hjarta- og dasjukdomum, med pvi ad medhondla hana ma
draga verulega ur dhaettunni. Sykursjukir purfa 6drum fremur ad fordast adra aheettupzetti fyrir
hjartasjikdomum, t.d. haan blodprysting, hatt kolesterdl og reykingar. Sem demi ma nefna ad
55 ara karlmadur sem reykir og er med sykursyki er i meira en tvofalt meiri heettu 4 ad fa
kransedasjukdom en sa sem hvorki er med sykursyki né reykir. Enda er leegri proskuldur a
lyfjamedferd vio haum blodprystingi hja sykursjikum en almennt gerist (Bolli Porsson, 2005).

Danartidni hja folki med sykursyki er tvisvar til prisvar sinnum haerri en hjé folki a
sama aldri sem ekki er med sykursyki og eru kransedasjikdomar algengasta danarorsokin
(Horour Bjornsson og Sigurdur Helgason, 2002).

Segja ma ad medferd vid sykursyki hafi tvdé markmid; ad sjuklingnum 1idi sem best og
draga ur likunum a fylgikvillum. Fylgikvillarnir eru ekki bara haettulegir fyrir sjuklinginn
heldur einnig dyrir fyrir heilbrigdiskerfid. Vida & vesturlondum er kostnadur tengdur sykursyki
10% af atgjoldum heilbrigdiskerfisins og kostnadur vegna fylgikvilla 80% af pvi. Pad er pvi til
mikils ad vinna ad draga Gr peim. [ Bandarikjunum er talid ad 15 % af 61lum kostnadi vid
heilbrigdiskerfid sé varid i sykursyki og vinnutap og 6rorku vegna hennar (International

Diabetes Federation 2, e.d.).

2.1.7 Langtimablodsykursgildid, HbAlc

Hemoglobin (Hb) er protein sem finnst i raudum blédkornum og bindur vid sig
bloédsykur. ba kallast pad HbA . og er malieining %. Gildi HbA . segir til um
medalblodsykur a4 akvednu timabili. Raud blodkorn lifa i 6-8 vikur svo maeling 4 HbA . gefur
g60a mynd af bloosykursstjornun sidustu 6-8 vikurnar. Hja peim sem ekki eru med sykursyki
er petta gildi 4 bilinu 4-6% en hja peim sem eru med sykursyki er askilegt ad pad sé undir 7%

(Rafn Benediktsson, 2002).
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Melt er med pvi ad langtimablodsykursgildi sé melt tvisvar a ari hja peim sem er med
vaega sykursyki eda hafa gdda stjorn 4 henni en fjorum sinnum 4 ari hja peim sem ekki hafa
nad medferdarmarkmioum (Arna Guomundsdottir, 2004).

Rannsoknir hafa synt frama ad god blodsykursstjornun skilar sér 1 feekkun fylgikvilla.
Likur 4 fylgikvillum aukast 1 réttu hlutfalli vid haekkun 4 HbA ;. umfram pad sem edlilegt er.

Laekkun &4 HbA . um 1% ad dregur ur likunum & fylgikvillum um 21% (Stratton o.fl., 2000).

2.2. Adlégun ad lifi med sykursyki

Lif med sykursyki krefst sjalfsumdnnunar og ad einstaklingurinn hafi gott vald a
sjukdomnum. Til pess ad svo geti ordid parf hann ad hafa dkvedna lagmarks pekkingu &
sjukdomnum, ahrifum hans 4 likamann, viobrégdum likamans og hvernig bregdast skuli vid
peim (Aran K. Sigurdardéttir, 2000).

Medferd sykursykinnar felur i sér ad einstaklingurinn parf ad stunda reglusamt liferni.
beir lifsstilspeettir sem skipta mestu mali en reynast jafnframt flestum erfidastir eru mataraedi
og hreyfing. b6 reglusemi i mataraedi og hreyfingu skili sér i betri blodsykursstjérnun sem
leidir til betri likamlegrar heilsu getur pad haft neikvaed ahrif 4 salfélagslega adlogun
Studningur fjélskyldu og heilbrigdisstarfsfolk getur po audveldad folki ad takast a vid pessar

breytingar (Aalto o.fl, 1999).

2.3 Studningur fra fjolskyldu og heilbrigdisstarfsfolki

Ahrif salfélagslegra patta 4 streitu hja folki med lagvinna sjukdéma hafa lengi verid
rannsokud. Sa pattur sem hefur reynst hafa hvad best ahrif vio ad draga ur streitu er
félagslegur studningur. Goour félagslegur studningur virdist auka vellidan og baeta

streituadlogun (Aalto o.f1., 1999). S¢ hinsvegar litinn skilning og adstod ad fa fra
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fjolskyldumedlimum dregur pad r getu einstaklingsins til ad adlagast sjtkdomnum. Eins er
pad ef skortur er 4 godri fyrirmynd & heimilinu (Glasgow o.fl., 1999).

Mikilveegt er fyrir pad heilbrigdisstarfsfolk sem sér um fraedslu og radgjof til folks med
sykursyki, ad veita upplysingar um pa peetti sem hafa ahrif a adlogun ad sjtkdomnum (Aalto
0.1, 1999). Sameiginleg markmidasetning, teymisvinna, einstaklingsmidud pjonusta og
eftirfylgni eru paettir sem heilbrigdisstarfsmenn geta nytt sér til af efla adlogunargetu
skjolsteedinga sinna (Glasgow o.fl., 1999).

Folk med langvinna sjikdoma, eins og sykursyki, sem krefjast mikillar
sjalfsumonnunar meta oft &rangur medferdarinnar 4 annan hatt en heilbrigdisstarfstolk.
Heilbrigodisstarfsfolk einblinir oft & hlutleegar upplysingar, t.d. langtimabl6édsykursgildid a
medan einstaklingurinn sjalfur metur arangurinn ekki sidur eftir pvi hversu mikil eda litil ahrif
sjukdomurinn hafi 4 daglegt lif. Til ad tryggja sem besta hjukrun fyrir einstaklinginn er
mikilvegt ad fylgjast einnig med og skra breytingar sem hann upplifir 4 ahrifum sjukdémsins

4 daglegt lif og andlega og félagslega lidan (Arun K. Sigurdardéttir, 2002).

2.4. Sykursyki og punglyndi

Margar rannsoknir hafa synt frama ad punglyndiseinkenni séu algengari medal folks
med sykursyki en peirra sem eru ekki med sykursyki. Mismunandi er milli ranns6kna hversu
mikill munurinn er, allt fra pvi ad vera enginn til pess ad punglyndiseinkenni séu tvofalt
algengari medal folks med sykursyki (Kruse o.fl., 2008). En samkvamt Glasgow o.fl. (1999)
er punglyndi allt ad prisvar sinnum algengara medal folks med sykursyki en i almennu pydi.
Talid er ad punglyndi snerti a.m.k. 15% folks med sykursyki. Punglyndi hefur ekki bara ahrif
a andlega lidan heldur einnig uménnun og stjérnun sjikdomsins.

Deilt hefur verid um hver orsokin sé fyrir pvi ad punglyndiseinkenni séu algengari
medal folks med sykursyki. Prjar mogulegar astedur hafa verid nefndar; 1) punglyndi geeti

aukid likurnar 4 a0 fa sykursyki, 2) punglyndiseinkenni geetu komid fram vegna alagsins sem
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fylgir sykursykinni eda 3) har blodsykur geeti aukid likurnar 4 punglyndi. Skyringar 1) og 3)
eru frekar oliklegar par sem faar rannsoknir syna frama ad punglyndi sé algengara medal
peirra sem eru med 6greinda sykursyki (Kruse o.fl., 2008).

Rannsokn 4 folki med sykursyki tegund 2 kannadi m.a. tengsl sykursyki og
punglyndiseinkenna. Folk med sykursyki af tegund 2 var borid saman vid folk sem ekki var
med sykursyki. Nidurstodurnar syndu ad ekki var markteekur munur 4 tioni punglyndis-
einkenna eftir pvi hvort f6lk var med sykursyki af tegund 2 eda ekki. Hinsvegar var algengara
a0 peir sem veeru med sykursyki vaeru a4 punglyndislyfjum (Kruse o.fl., 2008). Pao ad folk med
sykursyki hafi frekar verid a4 punglyndislyfjum hlytur po ad teljast visbending um ad
punglyndi sé algengara medal folks med sykursyki en peirra sem eru pad ekki.

Sérfredingar telja ad einungis 25% peirra sem eru med sykursyki og pjast af punglyndi
séu greindir med pad (Hermanns o.f1., 2006). Folk med sykursyki er mjog reglulega i
samskiptum vid heilbrigdisstarfsfolk. bad hlytur pvi ad vera umhugsunarefni ad 75% beirra

sem pjaist einnig af punglyndi séu ekki greindir.

2.5 Streita

Streitu ma skilgreina sem vidbrogd likamans vid alagi eda krofum sem gerdar eru til
okkar. Oll streita veldur pvi ad likaminn undirbyr sig fyrir 4t6k med pvi ad framleida hormén,
t.d. adrenalin, sem veldur likamlegum einkennum eins og hrodum hjartslatti og haekkun 4

blodprystingi. Gildir par einu hvort hzttan er raunveruleg eda ekki (Agusta Johnsen, 2001)

2.6 Streita tengd sykursyki

Streita tengd sykursyki hefur mikid verid rannsékud enda er sykursyki i hopi peirra
langvinnu sjiikdoma sem hafa hvad mest ahrif 4 andlega lidan folks. Ofyrirsjaanleg proun

sjukdomsins getur valdid ahyggjum og fylgikvillar hans geta dregid ur vellidan og lifsgedum
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(Sultan og Heurtier-Hartemann, 2001). Finnsk rannsokn 4 423 einstaklingum med instulinhada
sykursyki leiddi 1 1j6s ad 38% upplifdu a.m.k. medalmikid alag tengt sykursyki (Aalto o.1l,
1999).

Algengt er a0 streita tengd sykursyki s¢ maeld med PAID-streitukvardanum sem gefur i
heild moguleika 4 0-100 stigum (Artn K. Sigurdardoéttir og Rafn Benediktsson, 2008).
Misjafnt er milli rannsdkna hvar mork milli minni og meiri streitu eru dregin. Algengt er p6 ad
midad s¢ vio ad 30 stig eda meira gefi visbendingar um mikla streitu (Delahanty o.fl1., 2007).

Rannsokn Delahanty o.f1. (2007) kannadi streitu tengda sykursyki med PAID-
streitukvardanum. 1 Grtakinu voru 909 einstaklingar med sykursyki af tegund 2 sem fengu
heilbrigdispjonustu & heilsugaeslustodvum i Massachusetts-fylki i Bandarikjunum. Alls luku
815 (90%) patttakendur rannsokninni. Nidurstodur streitukvardans voru svo bornar saman vid
gbgn ut sjukraskram og bakgrunnsupplysingar. begar patttakendur voru flokkadir eftir
medferdarformi, fedismedferd, lyf & tofluformi eda insulin-sprautum, kom i 1j6s ad 35%
peirra sem purftu ad sprauta sig med instlini skorudu yfir 30 stig & PAID-streitukvardanum.
19% fo6lks sem var eingdngu & faedismedferd og 22% folks sem tok lyf & tofluformi skoradi
yfir 30 stig. beir sem purftu ad sprauta sig med insulini voru ad medaltali med herra BMI,
haerra HbAlc gildi, minni menntun og voru mun liklegri til ad hafa fylgikvilla sykursyki.
Konur, ungur aldur og hatt HbAlc gildi voru tengd aukinni streitu. Nidurstodurnar styrkja pvi
pad sem fleiri rannsoknir hafa synt frama, ad streitan eykst eftir pvi sem medferdin er floknari.

Ahyggjur af framtidinni, samviskubit og 6ttatilfinning ef slakad er 4
sykursykisstjornuninni voru pau tvo atridi sem ollu patttakendum mestri streitu, 6had
medferdarformi. Afneitun a sykursykinni var algengasta ahyggjuefni peirra sem voru a téflu-
eda fedismedferd og 6skyr markmid med medferdinni var streituvaldur hja peim sem voru
bara 4 fedismedferd. Rannsakendur drogu pa alyktun ad sterk tengsl veeru & milli streitu og
alvarleika sykursykinna og 4lagsins sem fylgir pvi ad hafa stjorn 4 sjukdéomnum (Delahanty

0.11., 2007).
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Kostir rannsoknar Delahanty o.fl (2007) eru ad trtakid er stort og svorun god.
Takmarkanir hennar eru ad rannsoknin var bundin vid afmarkad svadi 1 Bandarikjunum og
pvi erfitt ad alhaefa utfra henni. Auk pess kannar rannsoknin ekki orsakarsamhengi svo erfitt er
sja hvad er orsok og hvad er afleiding.

Nidurstddur rannsokna sem studst hafa vid PAID-streitukvardann gefa visbendingar
um hve streita og vellidan er mikilveegur, og e.t.v. vanmetinn, pattur i velferd peirra sem eru

med sykursyki.

2.6.1 Mikilveegi velliounar

Andleg lidan getur haft ahrif & sykursykisstjornunina. Aukid alag og streita geta leitt til
lakrar stjornunar. Rannsokn a folki med sykursyki tegund 1 sem hefur 1élega bl6dsykursstjorn
syndi ad hugran atferlismedferd getur verid mjog gagnleg. Medferdin drd r einkennum
punglyndis og gildi HbAlc batnadi verulega (Snoek o.l., 2008; Sultan og Heurtier-
Hartemann, 2001).

G063 blodsykursstjorn og vellidan fara po6 ekki endilega saman. Til demis getur
einstaklingur verid med mjog goda stjorn 4 blodsykrinum en ordinn punglyndur af pvi ad
sykursykin hefur tekid lif hans yfir. bvi @tti heilbrigdisstarfsfolk einnig ad leggja aherslu 4 ad
adstoda skjolstaedinga sina ad vinna ur alaginu og streitunni sem fylgir sykursykinni en ekki
bara sjukdominn sjalfan (Aalto o.fl., 1999; Andersen o.fl., 1999).

Margt i fari og athofnum folks hefur ahrif 4 adlogun pess ad langvinnum sjukdomum.
battir sem efla adlogun eru m.a. sjalfsefling, gott sjalfsmat og gddir adlogunarhaefileikar.

Hamlandi peettir eru m.a. skortur & pekkingu og 1éleg sjalfsmynd (Andersen o.fl., 1999).
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2.6.2 Tengsl streitu og vellidunar vid bakgrunnspeetti

Rannsoknir & streitu tengdri sykursyki mida oftar en ekki ad pvi ad finna tengsl streitu
og bakgrunnspatta. Hér 4 eftir er samantekt & tengslum streitu vid pa bakgrunnspatti sem

einna mest hafa verid rannsakaoir.

2.6.2.1 Langtimablodsykursgildi - HbAlc

Rannsoknir hafa synt frama litla sem enga fylgni milli HbAlc og streitu eda vanlidunar
tengdri sykursyki (Aalto 0.f1.,1999; Sultan og Heurtier-Hartemann, 2001). Rannsokn Patterson
o.fl. (1998) syndi engan mun & vellidan folks med sykursyki eftir HbAlc gildi.

Nyleg islensk rannsokn syndi frama ad nanast engin tengsl voru milli kvida- og
punglyndiseinkenna og HbAlc. Hinsvegar var veik en marktek fylgni milli streitu tengdri
sykursyki og HbAlc (Fjéla Katrin Steinsdottir o.fl., 2008). Onnur islensk rannsokn syndi
somu nidurstodur (Arin K. Sigurdardottir og Rafn Benediktsson, 2008). Adrar rannsoknir hafa
birt nidurstodur sem syndu fylgni streitu eda punglyndiseinkenna og has HbAlc gildis

(Delahanty o.f1, 2007; Pibernik-Okanovic o.l., 2008).

2.6.2.2 Likamspyngdarstudull — BMI

Margar rannsoknir hafa synt framé tengsl has BMI annarsvegar og streitu og
punglyndiseinkenna hinsvegar. Rannsokn Kruse o.fl. (2008) syndi sterk tengsl milli
punglyndiseinkenna og fylgikvilla hja bAdum kynjum og has BMI hja konum. b6 hafa einnig
birst rannséknarnidurstodur sem syna engan mun a vellidan eftir BMI gildi (Petterson o.fl.,

1998).
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2.6.2.3 Medferdarform

Rannsokn & folki med sykursyki tegund 2 greindi tengsl streitu og medferdarforms.
Hun syndi frama ad peir sem purftu ad sprauta sig med insulini skorudu heerra 4 PAID
skalanum en peir sem voru t6flu- eda feedismedferd. Peir sem purftu ad sprauta sig med
instlini skorudu ad medaltali 24,6 stig & PAID-streitukvardanum, peir sem toku lyf a
téfluformi 17,8 og peir sem voru bara a fedismedferd skorudu 14,7 stig (Delahanty o.1l.,
2007). Einnig hefur verid synt frama ad peir sem ekki purfa ad sprauta sig med insulini upplifa
meiri vellidan en peir purfa pess (Petterson o.fl., 1998).

Skyringin & pessu getur verid s ad peir sem purfa ad sprauta sig med insulini eru
yfirleitt med alvarlegri sykursyki en peir sem ekki purfa pess. Medferdin verdur floknari,

minna ma bregda ut af stjorn sjukdomsins og ahrifin 4 daglegt lif meiri.

2.6.2.4 Kyn

Flestar rannsoknarnidurstodur eru 4 einu mali um ad konur finni frekar fyrir streitu og
vanlidan vegna sykursyki. Konur voru med a.m.t. 5-8 stigum meira & PAID-streitukvardanum
en karlar. Streita virdist hafa meiri ahrif & sykursykisstjornun hja konum og per vera
mottakilegri fyrir medferd vegna andlegs alags (Delahanty o.fl., 2007; Florida Department of
Health, 2008; Kruse o.1l., 2008; Makine o.fl., 2009; Sultan og Heurtier-Hartemann, 2001).

Einnig virdast konur med sykursyki upplifa minni vellidan en karlar (Petterson o.fl., 1998).

2.6.2.5 Salfélagslegir peettir
fslensk rannsokn syndi frama sterk tengsl milli félagslegs studnings og
verkefnamidadra bjargrada annars vegar og minni streitu tengdri sykursyki hinsvegar. Af
nidurstodum rannsoknarinnar ma draga pa alyktun ad salfélagslegir peettir hafi ekki ahrif a

framgang sykursykinnar sem sjukdoms en hafi téluverd ahrif a lif og lidan viokomandi. Sterk
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tengsl voru milli félagslegs studnings og streitu tengdri sykursyki, melt & PAID-streitukvarda.
(Fjola Katrin Steinsdottir o.f1., 2008).

Rannsokn Kruse o.f1. (2008) syndi a0 salfélagslegt umhverfi hafoi ahrif a
punglyndiseinkenni. Auknar likur 4 punglyndiseinkennum fylgdu pvi ad vera ekki i sambandi
og litilli menntun. Auk pess hafa margar rannsoknir synt framé ad godur félagslegur
studningur dregur Ur vanlidan og streitu tengdri sykursyki (Aalto 0.f1.,1999).

bessar nidurstoour undirstrika mikilveegi pess ad heilbrigdisstarfsfolk veiti félagslegum
adstedum skjolsteedinga sinna athygli og hvetji pa til ad sekja studning til fjolskyldu og vina.
Hjukrunarfreedingar eru oft i godri stodu til ad reeda mal sem pessi par sem heimsoknir til

leknis snuast oft frekar um sykursykina sjalfa og likamlega heilsu.

2.6.2.6 Fylgikvillar

Rannsoknir hafa synt frama sterk tengsl alvarlegra eda margra fylgikvilla sykursyki
annarsvegar og punglyndiseinkenna eda streitu hinsvegar (Aalto o.fl., 1999; Kruse o.l., 2008).
Adrar rannsoOknir leiddu 1 [jos ad haettan 4 ad fa fylgikvilla olli meiri vanlidan en fylgikvillarnir
sjalfir (Aalto 0.f1.,1999; Sultan og Heurtier-Hartemann, 2001).

bessar nidurstodur syna ekki frama orsakarsamhengio, p.e. hvort fylgikvillarnir auki
likur 4 streitu eda 6fugt. Hinsvegar eru paer &minning til heilbrigdisstarfsfolk um ad veita

skjolsteedingum sinum upplysingar um pessi tengsl.

2.6.2.7 Aldur

Rannsokn & folki med sykursyki af tegund 2 syndi ad aldur hefdi ekki ahrif & likur
folks & proéa med sér punglyndiseinkennum (Kruse o.fl., 2008). Adrar rannsoknir hafa

hinsvegar synt frama minni streitu med haekkandi aldri. Munurinn 1 einni rannsokn var riflega
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tvofaldur hja folki undir 65 ara aldri midad viod folk yfir 65 ara (Delahanty o.fl., 2007; Florida

Department of Health, 2008).

2.6.2.8 Menntun

Rannsoknir hafa synt frama ad laegra menntunarstig tengist auknum likum 4 vanlidan,
punglyndiseinkennum og streitu tengdri sykursyki (Aalto o.fl., 1999; Makine o.1l., 2009).
Bandarisk rannsokn syndi frama ad streita var helmingi algengari medal folks sem ekki hafoi
lokid haskolamenntun. Menntun hafdi mun sterkari fylgni vid streitu hja peim sem voru med
sykursyki en i almennu pydi (Florida Department of Health, 2008).

Hjukrunarfreedingar attu ad hafa petta i huga i upplysingaséfnun og viotdlum viod

skjolstedinga sina og hafa sérstaklega auga med peim sem minnst eru menntadir.

2.7 Samantekt

Sprenging hefur ordid i algengi 4 sykursyki sidustu ar og aratugi og virdist ekkert lat
vera 4. Orsokin liggur fyrst og fremst i gridarlegri aukningu & offitu og kyrrsetuliferni.
Kostnadurinn sem heilbrigdiskerfid ber af forvornum, medferd og 6rorku vegna sykursyki er
meiri en sennilega flestir gera sér grein fyrir.

Meodferd vid sykursyki krefst heilbrigdra lifshatta par sem huga parf vel ad mataradi
og hreyfingu, sérstaklega hja folki med sykursyki af tegund 1. Flestir purfa ad taka lyf til ad
stjorna blodsykrinum, annadhvort 4 téfluformi og/eda insulinsprautur. Naist ekki god stjorn a
bloédsykrinum aukast mjog likurnar 4 alvarlegum fylgikvillum sjukdomsins sem geta leitt til
6timabers dauda.

Fjolmargar rannsoknir hafa synt frama ad f6lk med sykursyki upplifir meiri streitu en
peir sem ekki eru med sykursyki. Lifsstilsbreytingarnar, 6ttinn vid fylgikvilla og pad ad purfa

stodugt ad hugsa um sjukdéminn eru algengir streituvaldar. Konur virdast upplifa meiri streitu
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tengda sykursyki en karlar. beettir sem virdist auka likur & streitu tengdri sykursyki eru m.a.
litil menntun, litill félagslegur studningur, flokin medferd og fylgikvillar sykursyki. beir sem
yngri eru virdast einnig upplifa meiri streitu en peir sem eldri eru.

Rannsoknir eru ekki 4 einu mali um tengsl streitu og blodsykursstjornunar. Sumar syna
litla sem enga fylgni milli streitu og langtimablodsykursgildis 4 medan adrar syna ad beett
andleg lidan beeti sykursykisstjornunina. Menn eru p6 4 einu mali um mikilvaegi pess ad
heilbrigdisstarfsfolk raeoi streitu og andlega lidan vid skjolstedinga sina. Ekki s¢ ndg ad veita
freedslu um sjukdominn sjalfan og medferdina pvi ekki virdist sjalfgefio ad go6d
bloédsykursstjorn leidi til godrar andlegrar lidunar. Pvi parf heilbrigdisstarfsfolk einnig ad
fylgjast med pvi hvernig skjolstedingum sinum lidur med medferdina og adstoda pa vid ad
finna leidir til ad beeta daglegt lif peirra med sykursyki. Godur studningur fjolskyldu og vina
sem og verkefnamidur bjargrad eru medal patta sem geta dregid Ur streitu og beatt andlega

lidan folks med sykursyki.
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Kafli 3 Aodferoafraeoi

[ pessum kafla verdur fjallad um adferdafraedina sem var notud vid rannsoknina. Gerd
verdur grein fyrir megindlegri rannsoknaradferd, urtakinu, meelitaekjum og tolfraedilegri

urvinnslu gagna. A9 lokum verdur samantekt a kaflanum.

3.1 Megindleg rannséknaradfero

[ pessari rannsokn er notud megindleg adferdafradi (quantitative method) og lysandi
tolfreedi. Megindleg rannsoknaradferd er formlegt, hlutbundio og kerfisbundid ferli.
Tolfredileg gogn eru notud til ad afla upplysinga um pad sem 4 ad rannsaka. Adferdin er
notud til ad lysa mismunandi breytum, finna tengsl milli peirra og skyra orsakasamhengi
(Burns og Grove, 2001). Breytur eru hvert pad fyrirbari sem rannsakad er og er breytilegt
milli einstaklinga eda fyrirbera, t.d. hed og pyngd einstaklinga (Amalia Bjornsdottir, 2003).

Megindleg nalgun byggir fyrst og fremst 4 pvi ad finna medaltdl og dreifingu ur
hverjum hopi fyrir sig og hvernig hoparnir tengjast sin 4 milli. Pessi adferd er sum sé go6d
pegar finna & akvedid munstur i gdgnunum sem unnid er med (Sigurlina Davidsdottir, 2003).

Kostir megindlegrar rannsoknaradferdar eru m.a. peir ad hun veitir moguleika & storu
urtaki og fer fram med stodludum og hlutleegum meliteekjum svo rannsakandinn er i
akvedinni fjarlegd fra patttakendunum. Fjarlaegd rannsakanda gerir pad hinsvegar ad verkum
a0 hann getur ekki tryggt ad patttakandendur skilji nakvemlega pad sem spurt er um. Auk
pess dregur pad tr hlutleegni ad rannsakandinn velur alltaf hvada meliteeki eru notud og getur
valid ad nota teeki sem eru likleg til ad gefa pa nidurstodu sem hann ventir (Sigurlina
Daviosdottir, 2003).

Lysandi tolfraedi er t.d. notud til ad finna hvad er demigert fyrir gognin sem vid erum

a0 vinna med og hversu mikill munur er 4 einstaklingum i hopnum. Myndran framsetning
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gegnir storu hlutverki 1 lysandi tolfradi, t.d. med pvi ad setja upplysingar i stillu- eda linurit

(Amalia Bjornsdottir, 2003).

3.2 Urtak rannséknar

byodi (population) eru allir peir einstaklingar eda hlutir sem falla ad skilyrdum fyrir
patttoku 1 rannsokninni, p.e. sa hopur sem rannsakandi vill alykta um. (Amalia Bjérnsdéttir,
2003). Pydi pessarar rannsoknar eru allir einstaklingar busettir 4 {slandi, fddir eftir 1930,
greindir med sykursyki af tegund 2 fyrir meira en ari sidan og sidasta HbAlc gildi > 7,5%.
Urtak er hopur einstaklinga eda hluta sem er valinn Gr pydinu enda oftast illmogulegt ad afla
upplysinga um alla i pydinu. Skekkjur vid val 4 urtakinu geta p6 oft leitt til pess ad
nidurstodurnar verda ekki lysandi fyrir pydid (Porolfur Poérlindsson og Porldkur Karlsson
2003).

[ pessari rannsokn var tirtakid 58 einstaklingar sem voru i sykursykiseftirliti 4 fimm
sjukrahtisum og heilsugaslustoovum vidsvegar um landid. beir uppfylltu pau skilyrdi sem
talin voru upp hér ad framan i upplysingum um pyodid. Fimm hattu patttdku svo 53 (91,4%)
voru eftir sem uppfylltu skilyrdi fyrir patttoku og luku vid spurningalistana.
Spurningalistunum (Fylgiskjal A) var svarad i névember 2005. Rannsoknarhopinn sem lagdi
fram spurningalistana skipudu Artin K. Sigurdardottir, Helga Jonsdéttur og Rafn

Benediktsson.

3.3 Mceliteeki

batttakendur rannsoknarinnar svérudu fimm mismunandi spurningalistum merktum A
til F og 1110 G var spurt um bakgrunnsupplysingar. Spurningalistar D, E og F voru notadir vid
pessa rannsokn. [ spurningalista D var spurt um lidan med vellidunarkvarda Bradley, W-BQ12

(Bradley, 2000). I spurningalista E var spurt um vidhorf til sykursykinnar med DES-
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eflingarlistanum (Anderson, Funnel, Fitzgerald, og Marrero, 2000). I spurningalista F var spurt

um streitu tengda sykursyki med PAID-streitukvardanum (Polonsky o.fl., 1995).

3.3.1 Velliounarkvardi Bradley W-BQ12

W-BQ12 stendur fyrir Well-being Questionnaire og 12 segir til um fjolda stadhefinga i
kvardanum (Bradley, 2000). Vellidunarkvardinn er til i nokkrum utgafum en almenn tutgafa af
W-BQ12 var notud vid pessa rannsokn. Hann melir almenna vellidan og skiptist 1 prja lidi,
hver med fjorar stadhefingar. Fyrst eru stadheefingar um vanlidan (negative well-being), pa
um orku og loks um vellidan (positive well-being. Stadhefingarnar eru einfaldar og
audskiljanlegar, t.d. ,,Eg finn til hraedslu ad asteedulausu”. Patttakendur hafa svo fjora
svarmoguleika eftir pvi hversu vel stadhafingin 4 vid, fra ,,alltaf” til ,,alls ekki”. Hvert atridi
gefur O til 3 stig og heildarstigafjoldi pvi 4 bilinu 0 til 36 stig. Fleiri stig gefa til kynna meiri
vellidan (McMillan o.1l., 2006).

Innri areidanleiki vellidunarkvarda Bradley hefur verid meldur. { rannsokn sem bar
saman kvarda sem mela andlega lidan var Cronbachs o fyrir hann 0, 93. Kvardinn hefur verid
pyddur a moérg tungumal og er talinn gdédur vid ad kanna almenna andlega lidan. Kvardinn er
talinn 60rum fremri par sem hann er stuttur, audskiljanlegur og naemur fyrir breytingum

(McMillan o.f1., 2006). Innri areidanleik W-BQ12 var Cronbachs o = 0,82.

3.3.2 DES-eflingarlistinn

Spurningalisti E sem patttakendur svérudu var DES eflingarlistinn (Diabetes
Empowerment Scale) (Anderson o.fl. 2000). Honum fylgdu fjorar hlidarspurningar
(subquestions) og voru prjar peirra notadar vid pessa rannsokn. Hér eftir verdur talad um paer
sem hlidarspurningar vid eflingarlista Anderson. Nidurst6dur ur kvardanum sjalfum voru ekki

notadar og verda honum pvi ekki gerd frekari skil. Rannsakanda potti hlidarspurningarnar geta
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gefid nokkud goda syn 4 ahrif sykursykinnar a daglegt lif patttakenda. bessi pattur
rannsoknarinnar er adallega hafdur til hlidsjonar og vidmidunar vid nidurstodur ur
vellidunarkvarda Bradley og PAID streitukvardanum.

Spurningarnar prjar lutu ad pvi hversu oft a4 dkvednu timabili sykursykin hefdi komid 1
veg fyrir ad einstaklingurinn gerdi pad sem hann var vanur ad gera, hversu vel hann skildi
markmidin med medferdinni og hversu vel honum hefdi tekid ad adlaga lif sitt & jakvadan hatt

ad sjukdomnum.

3.3.3 PAID-streitukvardinn

PAID stendur fyrir Problem Areas in Diabetes og hefur verid pytt 4 islensku sem
vandamal tengd sykursyki, PAID-streitulistinn eda streitukvardinn. Rannsakandi hefur valio
ad nota PAID-streitukvardinn. Hann var préoadur af W. H. Plononsky arid 1995. Kvardinn
samanstendur af 20 spurningum um streitu tengdri sykursyki, par & medal atridi sem snia ad
margvislegum tilfinningum vardandi lif med sykursyki og medferd vid henni. bad eru t.d.
reidi, sektarkennd, depurd, dhyggjur og 6tti. Svarad er a fimm punkta Likert-stiku og liggja
svarmoguleikarnir & bilinu ,,ekki vandamal” (0 stig) til mjog mikid vandamal” (4 stig).
Utkoman ur hverjum 1id fyrir sig er svo margfoldud med 1,25. Mogulegur stigafjoldi fyrir
hvern lid er pvi 5 stig og fyrir heildar kvardann 0-100 stig. Heerri stigafjoldi gefur til kynna
meiri streitu (Arin K. Sigurdardéttir og Rafn Benediktsson, 2008; Fjola Katrin Steinsdottir
o.fl., 2008).

Artn K. Sigurdardéttir og Rafn Benediktsson (2008) kénnudu areidanleika islensku
utgafu PAID-streitukvardans. Nidurstada peirra var st ad hann veri réttmatur og
areidanlegur. Innri areidanleiki, maldur sem Cronbachs a, reyndist vera 0,94. PAID-
streitukvardinn er einfaldur i framkvaemd og talinn g60 leid fyrir heilbrigdisstarfsmenn til ad

greina hvort skjélstzdingar séu med streitu tengda sykursyki (Arin K. Sigurdardéttir og Rafn
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Benediktsson, 2008). Innri areidanleiki PAID-streitukvardans 1 pessari rannsokn var
Cronbachs a = 0,93.

PAID-streitukvardinn er fyrst og fremst atladur til ad kanna streitu tengda sykursyki.
Hann hefur p6 einnig reynst areidanlegur til ad skima eftir punglyndi medal f6lks med
sykursyki. [ rannsékn Hermanns o.fl. (2006) kemur fram ad kvardinn gefur visbendingar um
vaegt punglyndi fai einstaklingur 33 stig eda meira og punglyndi vid 38 stig eda meira.
Rannsakendur leggja p6 aherslu 4 ad kvardinn gefur ekki endanlega greiningu punglyndi.
rannsokn Delahanty o.fl. (2006) var midad vid ad 30 stig eda meira & PAID-streitukvardanum
geefi til kynna ad einstaklingar fyndu fyrir streitu tengdri sykursyki. Vid pad var midad i

pessari rannsokn.

3.4 Rannsoknarspurningar

Rannsoknarspurningarnar eru: Hversu mikil dhrif hefur sykursyki 4 streitu maelda med
PAID-streitukvardanum? Hvada pettir tengdir sykursyki valda mestum dhyggjum hja peim
sem glima vid sjukdominn? Hversu mikil ahrif hefur sykursyki 4 andlega lidan malda med
vellidunarkvarda Bradley? Hver eru tengsl vellidunar/streitu vid bakgrunnspaetti

rannsOknarinnar ?

3.5 Sidfreedilegar krofur

Rannsokn parf ad uppfylla sidferdilegar krofur ekki sidur en adferdafredilegar eigi hiin
a0 standa undir nafni. Rannsakendur purfa ad veita patttakendum upplysingar um rannsdknina
og sja til pess ad val peirra sé eins frjalst og 6pvingad og kostur er. Taka parf skyrt fram ad
patttakandinn hafi fullt vald til ad hafna eda haetta patttoku hveneer sem er an pess pad bitni a
medferd eda pjonustu (Sigurdur Kristinsson, 2003). Rannsakandi telur rannséknina meeta

krofum allra fjogurra reglnanna.
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Sidfraeoi heilbrigdisgreina notast vid fjorar hofudreglur. Fyrsta er sjalfreedisreglan sem
kvedur & um virdingu fyrir manneskjunni og sjalfredi hennar. Hin leidir af sér kréfuna um
opvingad og upplyst sampykki. bPar parf m.a. ad koma fram hver stendur fyrir rannsoékninni,
hvada tilgangi og hver dhatta og avinningur fyrir patttakanda er. Onnur er reglan um skadleysi
sem felur i sér ad visindarannsoknir megi ekki fela i sér 6parfa ahaettu fyrir patttakendur.
Prigja reglan kvedur 4 um skylduna til ad lata sem best af sér leida og velja til pess leidir sem
minnstu forna. Fjorda er réttletisreglan sem kvedur a4 um sanngirni i dreifingu gaeda og byroa,
a0 hver og einn fai pad sem hann a skilid (Sigurdur Kristinsson, 2003).

A Tslandi er starfandi Visindasidanefnd auk sidanefnda 4 steerstu sjikrahusunum og i
heilsugaeslunni sem purfa ad veita sampykki sitt fyrir patttoku skjolsteedinga sinna. Einnig parf
sampykki Personuverndar ef vinna 4 med gdgn Ur sjukraskram eda lifsyni.

Visindasidanefnd og Haskolinn & Akureyri veittu sampykki sitt fyrir vinnu med pau
gbgn sem notud voru vid pessa rannsokn (sja fylgiskjol B og C). batttakendur veittu skriflegt
sampykki sitt um leid og peir svorudu spurningalistunum. Upplysingarnar sem unnid var med

var ekki hagt ad rekja til baka til einstakra patttakenda.

3.6 Greining ganga

Greining gagna for fram 1 tolfrediforritinu SPSS (Statistical Package for Social
Science) og i tolvureikninum Excel. Reiknud var 1t tioni og medaltdl ymissa patta og fylgni
milli nidurstadna ur spurningalistum og bakgrunnspatta. Fylgni (Pearsons r) getur legio a
bilinu -1 til 1. Pegar fengist er vid raunveruleg gogn, eins og i pessari rannsokn, naer fylgnin
p6 aldrei ad vera alveg 1 eda -1. Fylgni uppa +/- 0,8 er oftast talin mjog sterk (Amalia
Bjornsdottir, 2005).

Marktektarprof, T-prof tveggja 6hadra breyta var notad til ad meta hvort munur milli
akvedinna hopa veri marktaekur.

Nidurstodur rannsoknarinnar verda settar fram i toflum, myndum og i ritudu mali.
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3.7 Samantekt

Rannsoknaradferdin sem var notud er megindleg og lysandi. batttoku luku 53
einstaklingar med sykursyki af tegund 2, feeddir eftir 1930, greindir med sykursyki meira en
ari en ari fyrir patttoku 1 rannsokninni og sidasta HbAlc gildi > 7,5%. Rannsakandi telur ad
rannsoknin uppfylli kréfur um sidfraedi visindarannsokna. Patttakendur veittu skriflegt
sampykki sitt og upplysingarnar eru ekki rekjanlegar til einstakra patttakenda.

batttakendur svérudu spurningalistum sem kdnnudu vellidan og streitu tengdri
sykursyki. Nidurstodur Gr spurningalistunum voru bornar saman vid bakgrunnspetti og verda

settar fram 1 toflum og ritudu mali i 4. kafla.
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Kafli 4, Niourstoour

[ pessum kafla verda kynntar nidurstodur rannsoknarinnar vellidan og streita tengd
sykursyki. begar nidurstoour spurningalistanna lagu fyrir var patttakendum skipt i prja hopa
eftir utkomu Ur spurningalistunum og kannad hvort munurinn vaeri marktaekur eda kominn til
fyrir tilviljun. Svor vid spurningalistunum voru einnig borin saman vid bakgrunnsbreytur og
munur milli dkvedinna hopa kynntur. Til ad svara rannsoknarspurningum var Pearsons fylgni
konnud par sem pad atti vid og t-prof framvand par sem pau 4ttu vid. Oryggisbilid var sett vid
95% svo a0 til ad pess ad nidurstdodur teldust marktekar purfti £<0,05. Nidurstddurnar verda

settar fram 1 ritudu mali og myndranu formi.

4.1 Urtak rannsdéknarinnar

Urtak rannsoknarinnar voru 58 einstaklingar med sykursyki af tegund 2 sem

uppfylltu pau skilyrdi sem sagt var fra i 3. kafla. Af peim luku 53 patttoku.

[ toflu 4.1 eru birtar bakgrunnsupplysingar um patttakendur flokkadar eftir kyni. 36
karlar (67,9%) og 17 konur (32,1%) toku patt i rannsokninni. Aldur patttakenda var & bilinu 35
til 76 ar og medalaldur var 60,5 ar. Medalaldur karla var 61,4 ar og kvenna 58,5 ar. Medal
HbA Ic karla og kvenna var 8,0%. Likamspyngdarstudull (BMI) var ad medaltali 32, 30,9 hja
korlum og 34,7 hja konum. 8,7 ar voru ad medaltali 1idin fra greiningu sykursykinnar. Hvad
medferd vardar voru 69,8% a toflumedferd og 24,5% toku badi toflur og sprautudu sig med
insulini. Haerra hlutfall kvenna en karla var 4 baedi toflum og instlini. 37,7% béatttakenda hafoi
lokid grunnskola, 34% framhaldsskola og 28,3% haskola. 75,5% Datttakenda var i sambud eda

giftur og 24,5% bjuggu einir.
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Tafla 4.1. Bakgrunnsupplysingar flokkadar eftir kyni.

Karlar (SF) Konur (SF) Alls (SF)

Fjoldi 36 17 53
Aldur 61,4 (9,97) 58,5 (11,5) 60,5 (10,5)
Ar fra greiningu 8,9 (6,8) 8,4 (4,8) 8,7 (6,2)
HbA1c-gildi 8,0 (0,90) 8,0 (0,75) 8,0 (0,85)
BMI 30,9 (4,6) 34,7 (5,2) 32,1 (5,1)
Meoferoarform: Karlar (%) Konur (%) Alls (%)

Toflur 27 (75%) 10 (58,8%) 37 (69,8%)

Insilin 2 (5,6%) 1 (5,9%) 3 (5,7%)

Insalin + toflur 7 (19,4%) 6 (35,3%) 13 (24,5%)
Menntun

Lokid grunnsk. 11 (30,55%) 9 (52,9%) 20 (37,7%)

Lokid framh.sk. 14 (38,9%) 4 (23,5%) 18 (34%)

Lokid haskéla 11 (30,55%) 4 (23,5%) 15 (28,3%)
Heimilishagir

I sambua/giftur 28 (77,8%) 12 (70,6%) 40 (75,5%)

Byr ein/n 8 (22,2%) 5(29,4%) 13 (24,5%)
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4.2 Hlioarspurningar vio DES-eflingarlistann

Medal peirra spurninga sem patttakendur svérudu voru hlidarspurningar vid DED-
eflingarlistann. Hver spurning hafdi 7 svarmoguleika og gaf stig fra einum til sjo. Medal
svarmoguleiki vid hverri spurningu gaf pvi 4 stig og spurningarnar i heild moguleika & stigum
a bilinu 0-21. Rannsakandi vann ur prem af fjérum spurningum. ber voru eftirfarandi:

1) Hversu oft eda sjaldan 4 sidustu 3 manudum hefur sykursykin valdid pvi ad pu hefur ekki
getad gert pad sem pu ert vanur / von ad gera (gast ekki unnid eda farid i skolann)?
Svarad fra ,,aldrei” (1 stig) til ,,mjog oft” (7 stig).

2) Hvort telur pu skilning pinn 4 medferd sykursykinnar vera mjog litinn eda mjog godan?
Svarad fra ,,mjog litinn” (1 stig) til ,,mjog godan” (7 stig).

3) Hefur pér tekist ad adlaga lif pitt & jadkvaedan hatt ad peirri stadreynd ad pt ert med

sykursyki? Svarad fra ,,alls ekki” (1 stig) til ,,mjog vel” (7 stig).

Spurning [Medaltal |SF Tafla 4.2. Nidurstoour ur hlidarspurningum vio
DES-eflingarlistann

1) 1,81 1,71

2) 4,72 1,77

3) 4,60 1,88

[ toflu 2 eru birtar nidurstddur ur hlidarspurningum vid eflingarlista Anderson.

Medalstigafjoldi vid spurningu 1), um hversu oft eda sjaldan a sidustu 3 manudum
sykursykin hefdi valdid pvi ad patttakendur hefdu ekki getad gert pad sem peir voru vanir, var
1,81 stig. 71,7% (n=38) svorudu ,,aldrei” og 7,5% (n=4) ,,mjog oft”.

Medalstigafjoldi vid spurningu 2), um hversu gédan skilning patttakendur teldu sig
hafa & medferd sykursykinnar, var 4,72 stig. 5,7% (n=3) t6ldu skilning sinn mjog litinn og
20,8% (n=11) toldu skilning sinn mjég mikinn. 45,3% (n=24) svorudu valmoguleikunum sem

gafu 4 og 5 stig.
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Medalstigafjoldi vid spurningu 3), um hvort patttakendum hefoi tekist ad adlaga lif sitt
a jakvedan hatt ad sjikdomnum, var 4,60 stig. 7,5% (n=4) toldu sér alls ekki hafa tekist pad

0g 22,6% (n=12) tdldu sér hafa tekist pad mjog vel.

4.3 PAID — streitukvardinn

Sa spurningalisti sem mest ahersla var 16g0 4 1 pessari rannsokn var PAID —
streitukvardinn. Alls skiludu 52 patttakendur gildum svorum vid spurningalistanum. I peim
tilfellum par sem patttakendur svérudu ekki einstaka spurningum var peim gefin stig i
samraemi vid medaltal spurninganna sem peir svorudu. Medalstigafjoldi patttakenda var 20,14

(SF 14,78) og var a bilinu 0 — 52,78.

@ < 20 stig
B 20-27,5 stig
16 14 O > 30 stig

Mynd 4.1. Skipting stiga ir PAID-streitukvaréanum

A mynd 4.1 er birt skifurit par sem patttakendum er skipt i prja hopa eftir titkomu tGr PAID-
kvardanum. 26,9% (n=14) patttakenda voru med minna en 20 stig, 42,3% (n=22) voru med 20

til 27,5 stig og 30,8% (n=16) voru med 30 stig eda meira.
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Tafla 4.3. Nidurstoour ur einstokum spurningum PAID-streitukvardans.

N  Minnst Mest  Medalt. SF
Eg fae sektarkennd eda oOttatilfinningu ef ég slaka a 49 ,00 3,75 1,48 1,16
sykursykisstjornun minni
Hja mér er afneitun 4 sykursykinni.. 47 ,00 2,50 ,85 1,05
Oénaegja med sykursykislakni minn 51 ,00 5,00 43 ,99
A hverjum degi finnst mér sykursykin taka of mikla 52 ,00 5,00 1,13 1,36
andlega og likamlega orku
Eg upplifi ad vinir og fjolskylda syna ekki studning 51 ,00 3,75 ,86 1,16
pegar ad ég er ad reyna ad stjorna sykursykinni
Hja mér er adlogun ad fylgikvillum sykursykinnar. 49 ,00 3,75 1,1 1,07
Meér finnst ég vera ein(n) med sykursykinni 49 ,00 5,00 ,765 1,19
Meér finnst ég vera utbrunnin(n) vegna pess stoduga 51 ,00 3,75 ,735 1,01
alags sem stjornun sykursykinnar
Oskyr og 6dkvedin markmid med 50 ,00 3,75 1,48 1,33
sykursykismedferdinni
Medferdaraztlun sykursykinnar dregur kjark ur mér 50 ,00 3,75 ,925 1,12
: Eg fyllist 6tta/06ryggi pegar ad ég hugsa um lif med 52 ,00 5,00 ,865 1,15
sykursyki
Opaegileg atvik i sambandi vid sykursykina (til 51 ,00 3,75 1,00 1,06
demis, folk sem segir pér hvad pu att ad borda)
Upplifun um afneitun i tengslum vid feedu og 52 ,00 5,00 1,49 1,26
maltidir
Eg verd dapur/dSpur pegar ad ég hugsa um lif med 50 ,00 5,00 ,825 1,00
sykursyki
Eg veit hvort hugarastand mitt eda tilfinningar 48 ,00 3,75 ,807 ,98
tengjast sykursykinni
Meér finnst ég vera yfirbugud/adur af sykursykinni 48 ,00 3,75 ,443 ,84
Eg hef ahyggjur af blodsykursfalli 52 ,00 5,00 1,27 1,23
Eg finn til reidi pegar ad ég hugsa um lif med 49 ,00 3,75 ,612 1,03
sykursyki
Eg hef stodugar dhyggjur vegna faeduvals og matar 51 ,00 3,75 1,10 1,08
Eg hef ahyggjur af framtidinni og moguleikunum & 51 ,00 5,00 1,57 1,14

pvi ad fa alvarlega fylgikvilla

begar medaltalsutkoma ur hverri spurningu fyrir sig var skodud (tafla 4.3) kom 1 ljos

ad af 20 spurningum voru fjérar med meira en 1,4 stig. bad voru; 1) ég fe sektarkennd eda

ottatilfinningu ef ég slaka a sykursykisstjornun minni (1,47 stig), 2) 6skyr og 6akvedin
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markmid med sykursykis-medferdinni (1,48), 3) upplifun um afneitun i tengslum vid feedu og
maltidir (1,49 stig) og 4) Eg hef ahyggjur af framtidinni og mdguleikunum 4 pvi ad fa
alvarlega fylgikvilla (1,57 stig).

Tveer spurningar voru med medaltal undir 0,5 stigum. bad voru 1) 6anzgja med

sykursykisleekninn minn (0,43 stig) og 2) mér finnst ég vera yfirbugud/adur af sykursykinni.

4.4 Velliounarkvardi Bradley (WBQ-12)

Eins og fram kom i kaflanum um adferdafradina gefur vellidunarkvardi Bradley
moguleika & heildarstigafjolda & bilinu 0-36 og aukinn stigafjoldi gefur til kynna meiri
vellidan. 53 patttakendur svorudu listanum og var stigafjoldi & bilinu 7-29, medalstigafjoldi

var 18,1 (SF 4,3).

O < 7 stig
m 7-20 stig
O > 20 stig

Mynd 4.2. Skipting stiga tr vellibunarkvarda Bradley

A mynd 4.2 er synd skipting stiga ur vellidunarkvarda Bradley. Allir 53 patttakendur
skiludu gildum nidurstddum ur pessum spurningalista. 34,0% (n=18) patttakenda voru med
minna en 7 stig, 37,7% (n=20) med 7-20 stig og 28,3% (n=15) med meira en 20 stig.

Vellidunarkvardi Bradley skiptist 1 prennt og gaf hver hluti moguleika 4 stigafjolda &
bilinu 0-12. Medalstigafjoldi fyrir hlutann sem kannadi vanlidan (negative well-being) var

1,27 (SF 1,29). Aukinn stigafjoldi i peim hluta gefur til kynna meiri vanlidan. Medalstigafjoldi
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fyrir hlutann sem kannadi vellidan (positive well-being) var 8,75 (SF 2,7). Aukinn stigafjoldi
par gefur til kynna meiri vellidan. Medalstigfjoldi fyrir hlutann sem kannadi orku (energy) var

7,7 (SF 2,4). Aukinn stigafjoldi i peim hluta gefur til kynna aukna orku.

4.5 Fylgni milli spurningalistanna

Eins og fram hefur komid voru prir spurningalistar notadir vid rannsoknina. PAID
streitukvardinn og peer prjar hlidarspurningar vid DES eflingarlistann sem notadar voru, eru
hénnud pannig ad aukinn stigafjoldi gefur til kynna meiri streitu eda vandamal tengd
sykursykinni. Vellidunarkvardi Bradley er hinsvegar byggdur upp pannig ad aukinn stigafjoldi
gefur til kynna meiri vellidan. Pegar fylgni milli nidurstadna ur listunum var skodud kom ekki
fram marktaek fylgni milli listanna 1 heild sinni. Hinsvegar kom fram marktaek jakvad fylgni,
r=0,294, p<0,05, milli nidurstadna Gr PAID og vanlidunarhluta (negative wellbeing)

vellidunarkvarda Bradley.
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4.6 Tengsl streitu og vellidunar vio bakgrunnsbreytur
Hér verda kynntar nidurstodur ur spurningalistunum og paer bornar saman vid
bakgrunnsbreytur. Nidurstodurnar verda birtar sem sulurit en hafa ber i huga ad ekki er sami

skalinn fyrir alla spurningalistana p6 peir verdi settir pannig upp hér til gloggvunar.

4.6.1 Langtimablodsykursgildi - HbAlc

Mynd 4.3. Nidurstoour flokkadar eftir HbAlc gildi.

25
20
15
10 -
5
0
PAID Hlidarsp. DES W-BQ12
O <7,6% 19 10,6 19,6
m 7,7-81% 23,3 10,6 15,6
o 282% 16,8 12,3 20,1

A mynd 4.3 eru nidurstddur spurningalistanna flokkadar eftir HbA ¢ gildum. Munur
(reiknadur med t-profi) milli peirra sem voru med HbAlc < 7,6% og peirra sem voru med >
8,2% var ekki marktekur 4 neinum kvarda. Munur 4 nidurstodum ur vellidunarkvarda Bradley
milli peirra sem voru med HbAlc gildi 7,7-8,1% og peirra sem voru med > 8,2% var
markteekur, (¢ (36) =-3,38, p<0,05). Ekki reyndist markteek fylgni milli HbAlc gildis og neins
af kvorounum.

bessar nidurstodur stydja nulltilgdtuna um ad enginn munur s¢ a streitu folks med

sykursyki af tegund 2 eftir HbAlc gildi en hafha nulltilgatunni um engan mun a vellidan.
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4.6.2 Likamspyngdarstudull — BMI

Mynd 4.4. Niourstoour flokkaoar eftir BMI.
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o BMI< 30
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m BMI 30-35

17,2
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o BMI> 35

28,8

11,2

16,3

A mynd 4.4 eru nidurstddur spurningalistanna flokkadar eftir BMI pétttakenda. Enginn

tolfreedilega marktaekur munur eda fylgni var vid hlidarspurningar Anderson. Marktaekur

munur var a nidurstodum PAID og W-BQ12 hja peim sem voru med BMI < 30 og peim sem

voru med BMI > 35. Munur kom fram beadi a4 PAID (¢ (30) = -2,05, p<0,05) og 4 W-BQI12 (¢

(30) = 2,2, p<0,05). Einnig var marktekur munur milli einstaklinga med BMI 30-35 og peirra

sem voru med BMI > 35 (¢ (31) =-2,6, p<0,05). Annar munur var ekki marktakur.

Neikveed fylgni var a4 milli stiga & vellidunarkvarda Bradley og BMI ( » =-0,272,

2<0,05). Fylgni milli BMI og PAID eda hlidarspurninga Anderson var ekki tolfredilega

markteek. Pessar nidurstodur hatna nulltilgatuna um ad enginn munur sé 4 streitu eda vellidan

folks med sykursyki af tegund 2 eftir likamspyngdarstudli.
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4.6.3 Medferdarform

Mynd 4.5. Niourstoour flokkadar eftir medferdarformi.
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0
PAID Hlidarsp. DES W-BQ12
o Toflur 18,9 11,1 18,5
m Insdlin 19,6 12,3 18,3
O Toflur + insdlin 23,7 11 16,9

A mynd 4.5 eru nidurstddur spurningalistanna flokkadar eftir medferdarformi. Enginn

tolfredilega marktaekur munur er eftir medferdarformi 4 neinum spurningalistunum. b6 var

mestur munur & PAID milli peirra sem voru eingdngu 4 téflumedferd og peirra sem toku baedi

toflur og purftu ad sprauta sig med insulini.

Pessar nidurstoour stydja nulltilgdtuna um ad enginn munur sé a streitu og vellidan

folks med sykursyki af tegund 2 eftir medferdarformi.
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4.6.4 Kyn

Mynd 4.6. Niourstoour flokkadar eftir kyni.
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o Karlar
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19,9

12,4
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A mynd 4.6 eru nidurstddur spurningalistanna flokkadar eftir kyni. Enginn t6lfredilega

marktekur munur var fyrir p<0,05. Hinsvegar var munur milli kynjanna marktaekur fyrir

p<0,1 & vellidunarkvarda Bradley (¢ (51) = 1,9, p = 0,067) og 1 hlidarspurningum vid

eflingarlista Anderson (¢ (51) =-1,8, p = 0,073).

bar sem krafa er um nidurstodur séu marktaekar fyrir p<0,05 telst munurinn ekki

marktaekur. Pessar nidurstodur stydja pvi nulltilgdtuna um ad enginn munur sé a streitu og

vellidan folks med sykursyki af tegund 2 eftir kyni.
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4.6.5 Heimilishagir

Mynd 4.7. Nidurstoour flokkadar eftir heimilishogum.
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PAID Hlidarsp. DES W-BQ12

@ | sambud/giftur 19,2 10,8 18,4

® Byrein/n 23 12,2 17,1

A mynd 4.7 eru nidurstddur spurningalistanna flokkadar eftir heimilishdgum. Ekki
kom fram tolfreedilega markteekur munur 4 neinum spurningalistanna.
bessar nidurstodur stydja nulltilgdtuna um ad enginn munur sé 4 streitu og vellidan

folks med sykursyki af tegund 2 eftir pvi hvort pad byr eitt eda er i sambud/gift.
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4.6.6 Aldur

Mynd 4.8. Niourstoour flokkadar eftir aldri.
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A mynd 4.8 eru nidurstddur spurningalistanna flokkadar eftir aldri. Tolfreedilega

marktekur munur var 4 nidurstodum r vellidunarkvarda Bradley milli peirra sem voru yngri

en 55 ara og peirra sem voru eldri en 70 ara, (t (28) = -2,48, p<0,05). Annar munur var ekki

marktaekur. Fylgni milli aldurs og nidurstadna kvardanna var ekki marktaek fyrir p<0,05 en var

p6 nélegt pvi & vellidunarkvarda Bradley (r = 0,265, p=0,055).

Pessar nidurstdo stydja nulltilgdtuna um ad ekki s¢ munur & streitu tengdri sykursyki af

tegund 2 eftir aldri. Hinsvegar hafna per nulltilgatunni um ad enginn munur eda fylgni sem

milli aldurs og vellidunar.
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4.6.7 Menntun

Mynd 4.9. Nidurstoour flokkadar eftir menntun.

25

20

15

10

5

0

PAID Hlidarsp. DES W-BQ12

@ Lokid grunnsk. 20,6 11 17,9
E Lokid framhaldsk. 20,9 11 18,9
O Lokid haskdla 18,6 11,5 17,2

A mynd 4.9 eru nidurstddur spurningalistanna flokkadar eftir menntun. Ekki kom fram

marktekur munur 4 neinum spurningalistanna.

bessar nidurstodur stydja nulltilgdtuna um ad enginn munur s€ a streitu eda vellidan

folks med sykursyki af tegund 2 eftir menntunarstigi.
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4.7 Samantekt

[ nidurtstodum kom fram ad 30,8% patttakenda voru med 30 stig eda meira &4 PAID-
streitukvardanum og 34,0% voru med minna en 7 stig 4 vellidunarkvarda Bradley. 71,7%
patttakenda s6gdu sykursykina aldrei hafa komid 1 veg fyrir ad peir gerdu pad sem peir veru
vanir 4 sidustu 3 manudum en 7,5% sdgdu pad hafa gerst mjog oft.

Markteekur munur a vellidan og streitu kom fram milli nokkurra bakgrunnspatta.
Einstaklingar med HbAlc gildi 8,2% harra upplifdu minni vellidan en peir sem voru med
HbAlc gildi 7,7-8,1%. Einstaklingar med BMI harra en 35 upplifdu meiri streitu og minni
vellidan en einstaklingar med BMI legra en 30. batttakendur sem voru eldri en 70 ara upplifou
meiri vellidan en peir sem voru yngri en 55 ara. Ekki var marktaekur munur milli hopa eftir
menntun, kyni, medferdarformi eda heimilishogum.

Nulltilgatunni sem var sett fram i upphafi, um ad sykursyki fylgdi ekki streita og ad
engin tengsl vaeru milli streitu eda vellidunar og bakgrunnpatta, er pvi hafnad. P6 voru
akvednir bakgrunnspettir eins og fram hefur komid sem syndu ekki tengsl vid streitu eda

vellidan.



Kafli 5, Umrzaour 45

Kafli 5, Umraeour

[ pessum kafla fjallar rannsakandi um og talkar nidurstédur rannsoknarinnar og tengir
paer vid freedilegt efni sem var til umfjollunar i 2. kafla. Rannsdknarspurningarnar verda

reeddar og alyktad um svér vid peim. I lokin verda svo helstu nidurstodur teknar saman.

5.1 Streita tengd sykursyki

Margar rannsoknir hafa verid framkvamdar sem kanna streitu folks med sykursyki. bo
par séu ekki allar a einu mali um hversu algeng streita vegna sykursyki er, eru flestar sem
syna ad hun er til stadar. [ rannsékn Delahanty o.fl. (2007) voru 25% paétttakenda med > 30
stig 4 PAID-streitukvardanum.  pessari rannsokn voru 30,8% patttakenda med > 30 stig 4
PAID-streitukvardanum sem gefur visbendingar um ag streita medal folks med sykursyki sé
sist minni hér 4 landi en annarsstadar.

begar litid er 4 einstok atridi PAID- streitukvardans voru pad dhyggjur af framtidinni,
samviskubit og ottatilfinning ef slakad er & sykursykisstjornuninni sem ollu patttakendum i
rannsokn Delahanty o.fl. (2007) mestri streitu. SOmu nidurstodur komu fram 1 pessari
rannsokn.

Medferd sykursykinnar felur 1 sér ad einstaklingurinn parf ad stunda reglusamt liferni.
beir lifsstilspeettir sem skipta mestu mali en reynast jafnframt flestum erfidastir eru mataraedi
og hreyfing. b6 reglusemi i mataraedi og hreyfingu skili sér 1 betri blodsykursstjérnun sem
leidir til betri likamlegrar heilsu getur pad haft neikvaed 4hrif 4 andlega lidan (Aalto o.fl.,
1999). Nidurstodur pessarar rannsdknar stydja petta pvi upplifun & afneitun i tengslum vid mat
og maltidir var medal peirra atrida sem ollu patttakendum mestri streitu.

Rannsoknin er pversnidsrannsokn svo ekki er haegt ad fullyrda um hvort sykursyki auki
likur 4 streitu eda 6fugt. Visbendingar ur ymsum rannsoknum eru pé um ad hvort tveggja eigi

vid. Nidurstodur senskrar rannsoknar gafu til kynna ad streita, p.m.t. kvidi, tilfinningadeyfo,
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svefnleysi og punglyndi auki likur midaldra karlmanna & ad fa sykursyki af tegund 2 (Erikson

0.11., 2008).

5.2 batttakendur

Af 58 manna urtaki luku 53 patttoku, p.e. 91,4%. Telst pad mjog god svorun. Mikill
meirihluti patttakenda voru karlar, 67,9% (n=36). Medalaldur var nokkud har, 60,5 ar.
batttakendur purftu ad uppfylla dkvedin skilyrdi sem talin voru upp i 3. kafla. bar & medal var
skilyrdi um HbA1c gildi uppé a.m.k. 7,5%. Hluti af rannsokninni {6l svo i sér ad gildid var
aftur mealt og var pa nokkur hluti med gildi undir 7,5%. Pau voru notud i rannsdkninni og
skyrir pad pa stadreynd ad samkvemt gognunum lita ekki allir patttakendur 0t fyrir ad

uppfylla skilyrdin fyrir patttoku.

5.3 Vellidan 1 lifi folks med sykursyki

Af 53 patttakendum i rannsokninni upplifou 34% (n=18) litla vellidan ad mati
rannsakanda, p.e. undir 7 stig & vellidunarkvarda Bradley. Pad er i samraemi vid fjolmargar
erlendar rannsoknir sem syna ad sykursyki hefur mikil ahrif & heilsutengd lifsgaedi folks
(Polonsky, 2002).

Andleg lidan getur haft ahrif 4 pad hversu vel f6lk med sykursyki neer ad stjorna
medferdinni. Aukid alag og streita geta leitt til lakrar sykursstjornunar. (Snoek o.fl., 2008;
Sultan og Heurtier-Hartemann, 2001). G6d blédsykursstjorn og vellidan fara po ekki endilega
saman. Til deemis getur einhver verid med mjog goda stjorn 4 blodsykrinum en er ordinn
punglyndur pvi sykursykin hefur tekid lif hans yfir. bvi etti heilbrigdisstarfsfolk einnig ad
leggja aherslu 4 a0 adstoda skjolstaedinga sina ad vinna Ur alaginu og streitunni sem fylgir

sykursykinni en ekki bara sjukdéminn sjalfan (Aalto o.fl., 1999; Andersen o.fl., 1999).
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5.4 Tengsl streitu og vellidunar vio bakgrunnsbreytur

Rannsoknir eru nokkud misvisandi pegar kemur ad tengslum streitu og vellidunar vid
HbA Ic gildi. Flestar virdast po syna litil eda engin tengsl. Nidurstodur pessarar rannsdknar
syndu enga fylgni milli HbAlc gildis og streitu eda vellidunar, en 1itid urtak getur skyrt pad ad
einstaklingar med HbAlc gildi > 8,2% upplifdu minni vellidan en einstaklingar med HbAlc
gildi 7,7-8,1%. Rannsakandi telur liklegt ad heilbrigdisstarfsfolk ofmeti tengsl godrar
sykursykis-stjornunar og vellidunar og geri rad fyrir ad ef einstaklingur hafi gbda stjorn a
sykursykinni upplifi hann betri andlega lidan.

Margar rannsoknir hafa synt fram 4 fylgni milli has likamspyngdarstuduls og streitu
e0a punglyndiseinkenna (Kruse o.fl., 2008). Nidurstoour pessarar rannsoknar stydja pad og
syndu ad einstaklingar med BMI < 30 upplifou minni streitu og meiri vellidan en peir sem
voru med BMI > 35.

Samkvamt erlendum rannséknum virdist streita einnig aukast og vellidan minnka eftir
pvi sem medferd sykursykinnar verdur floknari. beir sem purfa ad sprauta sig med instlini
upplifa meiri streitu og minni vellidan en peir sem ekki purfa pess (Delahanty o.11., 2007;
Petterson o.1l., 1998). Nidurstodur pessarar rannsoknar gafu visbendingar i sému att pé6 munur
a streitu eda vellidan eftir medferdarformi veeri ekki tolfreedilega marktaekur sem getur verid
vegna litils trtaks. Liklegt ma telja ad skyringin a pessu sé su ad peir sem purfa ad sprauta sig
med insulini eru med alverlegri sykursyki en peir sem purf pess ekki. Medferdin verdur
floknari, minna ma bregda ut af stjorn sjukdomsins og ahrifin 4 daglegt lif meiri. Nidurstoour
pessarar rannsoknar syndu po ekki markteekan mun 4 streitu eda vellidan eftir medferdarformi.

Flestar rannsoknir eru & einu mali um ad konur upplifi meiri streitu tengda sykursyki
og minni vellidan en karlar. Jafnframt virdist streita hafa meiri ahrif & sykursykisstjornun hja
konum. Hinsvegar virdast par vera mottaekilegri fyrir medferd vegna andlegs alags (Delahanty

o0.fl., 2007; Florida Department of Health, 2008; Kruse o.fl., 2008; Makine o.fl., 2009;
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Petterson o.1l., 1998; Sultan og Heurtier-Hartemann, 2001). Nidurstodur pessarar rannsoknar
syndu ekki mun 4 streitu eda vellidan milli karla og kvenna.

Innlendar og erlendar rannsoknir hafa gefid visbendingar um sterk tengsl milli
félagslegs studnings og streitu tengdri sykursyki. Godur félagslegur studningur getur dregid ur
vanlidan og streitu (Fjola Katrin Steinsdottir o.l., 2008; Aalto o.fl., 1999). Rannsokn Kruse
o.fl. (2008) syndi ad salfélagslegt umhverfi hafdi ahrif 4 punglyndiseinkenni. Auknar likur &
punglyndiseinkennum fylgdu pvi ad vera ekki i sambandi. Nidurstodur pessarar rannsoknar
syndi ekki marktakan mun & streitu.

Langvinnir fylgikvillar sykursyki eru tilkomnir vegna ahrifa langvarandi has
blodsykurs a &daveggina. Skert bloofladi getur t.d. leitt til blindu, langvarandi fotasara,
nyrnabilunar, skerdingar 4 taugastarfsemi og hjartasjukdoma (Green o.1l., 2007). Enda er
danartioni medal folks med sykursyki tvisvar til prisvar sinnum algengari en medal folks a
sama aldri sem ekki er med sykursyki (Hordur Bjornsson og Sigurdur Helgason, 2002).

Rannsoknir hafa synt frama sterk tengsl alvarlegra eda margra fylgikvilla sykursyki
annarsvegar og punglyndiseinkenna eda streitu hinsvegar (Aalto 0.f1.,1999; Kruse o.fl., 2008).
Adrar rannsoOknir leiddu 1 1jos ad hattan & ad fa fylgikvilla olli meiri vanlidan en fylgikvillarnir
sjalfir (Aalto o.fl., 1999; Sultan og Heurtier-Hartemann, 2001).

bessi rannsokn kannadi ekki tengsl streitu og vellidunar vid fylgikvilla en pegar litid er
a pa paetti PAID-streitukvardans sem ollu patttakendum mestri streitu i pessari rannsokn ma
draga pa alyktun ad patttakendur hennar hafi ahyggjur af fylgikvillum .Rannsakandi telur
augljost ad moguleikinn a minnkandi lifslikum og heilsuskerdingin sem fylgir pvi ad vera med
langvinna fylgikvilla, hljoti ad auka streitu og draga ar vellidan.

Rannsoknir eru nokkud misvisandi pegar kemur ad fylgni milli aldurs og streitu eda
vellidunar medal folks med sykursyki. Sumar syna engan mun eftir aldri (Kruse o.fl., 2008) en
adrar hafa synt frama minni streitu med hakkandi aldri. Munurinn i einni rannsokn var riflega

tvofaldur hja folki undir 65 4ra aldri midad vid folk yfir 65 ara (Delahanty o.1., 2007; Florida
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Department of Health, 2008). Nidurstodur pessarar rannsoknar syndu ad patttakendur eldri en
70 ara upplifou meiri vellidan en peir sem voru yngri en 55 ara. Ekki var bein fylgni milli
aldurs og vellidunar eda streitu tengdri sykursyki.

Laegra menntunarstig hefur verid tengt auknum likum 4 vanlidan, punglyndis-
einkennum og streitu tengdri sykursyki (Aalto o.fl, 1999; Makine o.1l., 2009). Synt hefur verid
fram & mun sterkari fylgni vid streitu hja peim sem eru med sykursyki en i almennu pydi
(Florida Department of Health, 2008). Pessi rannsokn syndi engan markteekan mun & vellidan

eda streitu tengdri sykursyki eftir menntunarstigi.

5.5 Rannsoknarspurningar og tilgata

Rannsoknarspurningarnar sem lagt var upp med voru; Hversu mikil dhrif hefur
sykursyki & streitu malda med PAID-streitukvardanum? Hvada peattir tengdir sykursyki valda
mestum ahyggjum hja peim sem glima vid sjukdéminn? Hversu mikil ahrif hefur sykursyki a
andlega lidan maelda med vellidunarkvarda Bradley? Hver eru tengsl vellidunar/streitu vid
bakgrunnspetti rannsoknarinnar ?

[ nidurtstsdum kom fram ad 30,8% patttakenda voru med 30 stig eda meira 4 PAID-
streitukvardanum og 34,0% voru med minna en 7 stig & vellidunarkvarda Bradley. 71,7%
patttakenda s6gdu sykursykina aldrei hafa komid 1 veg fyrir ad peir gerdu pad sem peir veru
vanir 4 sidustu 3 manudum en 7,5% s6gdu pad hafa gerst mjog oft.

Pau atridi sem ollu mestri streitu voru ahyggjur af framtidinni, samviskubit og
ottatilfinning ef slakad er 4 sykursykimedferdinni og dhyggjur af framtidinni.

Marktaekur munur a vellidan og streitu kom fram milli nokkurra bakgrunnspatta.
Einstaklingar med HbAlc gildi 8,2% harra upplifdu minni vellidan en peir sem voru med
HbAlc gildi 7,7-8,1%. Einstaklingar med BMI harra en 35 upplifou meiri streitu og minni

vellidan en einstaklingar med BMI laegra en 30. batttakendur sem voru eldri en 70 ara upplifou
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meiri vellidan en peir sem voru yngri en 55 ara. Ekki var markteekur munur milli hépa eftir
menntun, kyni, medferdarformi eda heimilishogum.

Nulltilgatunni sem var sett fram 1 upphafi, um ad sykursyki fylgdi ekki streita og ad
engin tengsl veeru milli streitu eda vellidunar og bakgrunnpatta, er pvi hafnad. b6 voru
akvednir bakgrunnspettir eins og fram hefur komid sem syndu ekki tengsl vid streitu eda

vellidan.

5.7 Samantekt

Nidurstodur rannsoknarinnar komu rannsakanda ekki 4 ovart og voru paer ad mestu i
samremi vid pad sem komid hefur fram i erlendum rannséknum. Hinsvegar var urtakid 1itid
og stadalfravikid mikid svo munur milli d&kvedinna hopa, t.d. milli karla og kvenna, var ekki
marktaekur poé hann veeri til stadar.

Rannsoknin syndi b6 ad 1/3 patttakenda upplifdi mikla streitu tengda sykursyki og litla
vellidan. Margir h6fou dhyggjur af framtidinni og h6fou samviskubit yfir pvi ad slaka &
sykursykismedferdinni. Markteekur munur var 4 milli nokkurra hopa eftir bakgrunnsbreytum.
beir sem voru med hatt BMI, hatt HbAlc gildi og yngri ad arum upplifdu meiri streitu en peir

sem voru me0 lagri gildi eda eldri.
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Kafli 6, Gildi rannsoknar

[ pessum kafla verdur fjallad um takmarkanir og styrkleika rannsoknarinnar. Gerd
verdir grein fyrir hagnytu gildi hennar fyrir hjikrunarfradi og peim sem sja um eftirlit med
folki med sykursyki. A0 lokum verda settar fram tillogur ad frekari rannséknum 4 streitu og

vellida 1 lifi folks med sykursyki.

6.1 Takmarkanir og styrkleikar rannsoknar

Styrkleiki rannsoknarinnar er fyrst og fremst mjog god patttaka og svérun peirra sem
voru i urtakinu. Af takmorkunum ma fyrst nefna reynsluleysi rannsakanda. Urtak
rannsoknarinnar var pad 1itid ad nidurstodur ur samanburdi milli hdpa urdu sjaldan marktaekar.
Um pversnidsrannsokn er ad reeda svo ekki er haegt ad fullyrdoa um orsakasamhengi. Ad auki
er hun eingdngu framkvamd hér 4 landi svo ekki er hagt ad yfirfeera nidurstoour hennar

utfyrir landsteinana.

6.2 Hagnytt gildi rannsoknar fyrir hjukrun

Rannsoknin mun hafa hagnytt gildi fyrir pad heilbrigdisstarfsfolk sem kemur ad
freedslu folks med sykursyki. Hjukrunarfreedingar hafa oft betra tekifaeri en t.d. leeknar til ad
reeda mal eins og streitu og vellidan vid skjolstedinga sina. Rannsoknin stydur pad sem komid
hefur fram 1 islenskum og erlendum rannséknum, ad i sykursykieftirliti er ekki neg ahersla
16g0 4 ahrif sjukdomsins 4 andlega lidan folks.

Rannsakandi telur eeskilegt ad allir sem greinast med sykursyki fai sérstaka fraedslu um
streitu, vellidan og leidir til ad baeta adlogun ad sjikdémnum. 1 1josi pess hve einfalt og
fljotlegt er a0 svara PAID-streitukvardanum og visbendinga um gagnsemi hans telur

rannsakandi mjog skynsamlegt ad nota hann til ad skima eftir mikilli streitu og punglyndi.
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A0 auki gefur rannsoknin visbendingar um ad hjukrunarfraedingar purfi sérstaklega ad hafa
auga me0 peim sem hafa litinn félagslegan studning, eru med mikla offitu eda gengur illa

stjorna sykursykinni.

6. 3 Gildi rannsoknar fyrir hjukrunarstiornun

Stjornendur 1 hjukrun purfa ad fylgjast med nidurstddum rannsokna til ad tryggja sem
besta pjonustu. Rannsokn 4 streitu og vellidan getur ordid til pess ad stjornendur 1 hjukrun

akveda a0 breyta aherslum, hvada pjonusta er veitt og hvernig.

6.4 Gildi rannsoknar fyrir hjukrunarmenntun

Mikilvaegt er ad peir sem skipuleggja og veita menntun i hjikrunarfraoi séu vel
upplystir um rannsdknarnidurstoour sem pessar. GO0 leid til breyta verklagi og aherslum er ad
koma fraedslunni & framfeeri til verdandi hjukrunarfreedinga. Med pvi ad veita verdandi
hjukrunarfredingum fraedslu um t.d. mikilvaegi pess ad huga ad andlegri lidan folks med

sykursyki, er buid ad leggja grunninn ad breyttri og beettri pjonustu.

6.5 Gildi fyrir hjukrunarrannsoknir

[ 1josi pess hve sykursyki er algeng er mikilvagt ad su fradsla og pad eftirlit sem folk
med hana fzer, midi ad pvi ad auka lifsgadi pess eins og kostur. Visbendingar eru um ad of litil
ahersla sé 10g0 4 ad kanna og fraeda folk med sykursyki um streituna sem getur fylgt
sjukdomnum. Heimsoknir til leekna eru oft stuttar og sjukdémsmidadar. Rannsakandi telur pvi
a0 nidurstodurnar syni ad porf er 4 ad hjukrunarfreedingar kanni enn frekar ahrif sykursyki a
daglegt lif folks og hvernig best sé ad haga eftirliti og freedslu til peirra sem glima lifa med

sjukdomnum.
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6.6 Tillogur ad frekari rannsoknum

Mikilvaegt er ad halda 4fram ad rannsaka streitu og vellidan i lifi folks med sykursyki.
Vi0 vinnslu rannsdknarinnar voknudu ymsar hugmyndir ad frekari rannsdéknum:
o Hvada pettir draga r og auka streitu hja folki med sykursyki?
o Hvemnig er eftirliti med og freedslu um streitu og vellidan hattad i
sykursykiseftirliti a fslandi?
o Hversu vel er pad heilbrigdisstarfsfolk sem sér um sykursykiseftirlit upplyst um
streitu og vellidan i lifi folks med sykursyki?
o Hver er munurinn & streitu, punglyndiseinkennum og vellidan milli félks med

sykursyki og peirra sem eru pad ekki.

6.7 Samantekt

bessi rannsokn 4 streitu og vellidan i lifi folks med sykursyki er ein su fyrsta sinnar
tegundar hér & landi. P6 nidurstodur hennar hafi ekki allar verid marktakar gefa peer
visbendingar um ad porf sé & ad leggja aukna aherslu 4 andlega lidan folks med sykursyki.

Rannsakandi telur PAID-streitukvardann og hlidarspurningar vid DES-eflingarlistann
mjog god meeliteeki til ad skima eftir einstaklingum sem kynnu ad purfa 4 aukinni freedslu eda
adstod ad halda.

Sykursyki er mjog algengur og langvinnur sjukdomur og kostnadur fyrir samfélagdi
vegna hans er mikill. Pvi er naudsynlegt ad heilbrigdispjonustan sem pessir einstaklingar fa

midi ad pvi ad tryggja peim eins edlilegt daglegt lif og kostur.
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Fylgiskjal A
Spurningar um streitu (PAID)
Ekki Litid Dalitid
vandamal
1. Oskyr og 6akvedin markmid med sykursykismedferdinni eru.. ( ).....( )....... ()
2. Medferdaraetlun sykursykinnar dregur kjark ar mér. ...... .. [ VT (I TR ().
3. Eg fyllist 6tta / 66ryggi pegar ad ég hugsa um lif med sykursyki. ( )o..( oo ( )evenneen.
4. Opaegileg atvik i sambandi vid sykursykina eru. () [ oY (R TR
(til deemis, folk sem segir pér hvad pu att ad borda.
5. Upplifun um afneitun i tengslum vid faedu og maltidirer. .. ( )........ [ FEUT ( RS
6. Eg verd dapur pegar ad ég hugsa um lif med sykursyki. ........ (D FPSSUU (R R (R PO
7. Eg veit hvort hugarastand mitteda ... ( )eveeeae(C )ennnn. ().
tilfinningar tengjast sykursykinni.
8. Mér finnst ég vera yfirbugud/ adur af sykursykinni. .......... [ IR () RN ¢ )......
9. Eg hef dhyggjur af blodsykursfalli. .............ccccoouueini. (G O ()eveninns ()eens
10. Eg finn til reidi pegar ad ég hugsa um lif med sykursyki. . ( )...c....( )evernnnnnn. ( )eeeenn
11. Eg hef stodugar ahyggjur vegna faduvals og matar. e ()i G N ().
12. Eg hef dhyggjur af framtidinni og méguleikunum ............. G FETUUN () IR (G
4 pvi ad fa alvarlega fylgikvilla.
13. Eg fx sektarkennd eda ottatilfinningu ef ... (G R G ¢ )....
¢ég slaka a sykursykisstjornun minni.
14. Hja mér er afneitun & sykursykinni. ~ ....................... G ()eeeeennne C)eeeen
15. O4dnaegja med sykursykislekni minner.  ................. (G I G O ()......
16. A hverjum degi finnst mér sykursykin taka — ................... [ PO () IO ()enennn.
of mikla andlega og likamlega orku.
17. Mér finnst ég vera ein / n med sykursykinni. ................. (G ()eeeenenne C)eeeen
18. Eg upplifi ad vinir og fjolskylda syna ekki studning ....... ( )......... [ N ().
pegar ad €g er a0 reyna ad stjorna sykursykinni.
19. Hja mér er adlogun ad fylgikvillum sykursykinnar. O (I R ( )evernnnnns [ I
20. Mér finnst €g vera utbrunnin / n vegna pess  .......... .... (). N T [ PO

stoduga alags sem stjonun sykursykinnar er.
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Spurningalisti um lidan pina (W-BQ12) Bradley og fl. 2000

Vinsamlega dragdu hring utan um eina télu a hverjum kvarda, fra 3 (alltaf) til 0 (alls ekki) til ad lata 1 [jos
hversu oft pér finnst hver stadhefing hafa att vid um pig sidustu vikurnar

Alltaf Alls
ekki
1. Eg fa gratkost eda finnst g purfa ad grata..........cocoeveeeeveeeeeveeeeennn, 3 2 1 0
2. Mér finnst ég vera nidurdregin(n) og dopur/dapur............ccceeevvveeennnne. 3 2 1 0
3. Eg finn til hreedslu ad 4StOUIAUSU «.......cvoveveeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeen, 3 2 1 0
4. Eg kemst audveldlega tr jafnvaegi eda verd gripin(n) skelfingu 3 2 1 0
5. Meér finnst ég hafa orku, athafnasemi eda lifsprott..........cccceeeeeeennnnneee, 3 2 1 0
6. Mér finnst ég vera sljo(r) eda sinnulaus...........eeevvviieeeriiiieeeniiiiee e, 3 2 1 0
7. Meér finnst ég preytt(ur), rvinda, blin(n) ad vera eda 6rmagna............ 3 2 1 0
8. Mér finnst ég hress og uthvild(ur) pegar ég vakna.............cccecvveeennnne 3 2 1 0
9. Eg er hamingjusém(samur), satt(ur) eda dnaegd(ur) i einkalifi minu .... 3 2 1 0
10. Eg 1ifi pvi 1ifi SEm 62 Vil...vveeeieieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e, 3 2 1 0
11. Eg hlakka til ad sinna daglegum verkefnum eda taka nyjar

AKVATOANIT ...ttt ettt et e e 3 2 1 0

12. Mér finnst a0 ég geti audveldlega hondlad eda tekist a vid hvada
alvarleg vandamal sem er eda meirihattar breytingar i lifi minu........... 3 2 1 0

Vinsamlegast adgattu hvort pu hefur ekki hugleitt allar stadhafingarnar 12 og dregid hring um eina
télu sem svar vid hverri stadhafingu.
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Fylgiskjal B
fame
WiSINDASIDANEFND
Landspitali lyfleknisdeild wrpiile 3, 108 Ropkevik,
Fafn Benediktsson, sérfreedilz=knir Simi- 551 7100, Bréfsimi: 551 1444

Fossvogi

= ) netfang: visindasidaneindi@vsn stir.s
108 Revkjavik

Revkjavik 2. desember 2008
Tilv.: WSNb200S060016/03-13

Efni: Vardar: 05-094-V5 Fradslumedferd til ad bata pekkingu og lidan folks med sykursyki:
Hvernig ma nota kvarda til ad adlaga og bata pjonustuna?

A fundi sinum 02.12.2008 fjalladi Visindasidanefnd um umsékn senda med t3lvuposti dags.
12.11.2008 fra Arinu K. Sigurdardéttur, dosent vid Haskélann 4 Akureyri og sidan undirritad af pér
sem abyrgdarmanni, vegna vidbdtar nr. 5 vid ofangreinda rannséknardatiun.

Oskad er eftir leyfi Visindasidanefndar fyrir pvi ad nemandi vid Haskdlann a Akureyri, Berglind
Sigurdarddttir, kt. 191280 - 4589, mun vinna med tvo af fimm spurningalistum sem notadir voru i
ofangreindri rannsoknaraztlun. Kvardarnir sem hiin mun vinna med eru eflingarlistinn og
streitulistinn. Hin mun einnig i adgang ad vpplysingum um aldur, kyni og sjikddmslengd sem og
hvad HbAlc gildid var hja patttakendum. Hin mun ekki {4 neinar upplysingar sem hagt er ad rekja
til einstakra patttakenda.

Unnid er ad pvi ad ftbia gagnagrunn bar sem einungis pessar breytur verdi adgengilegar og pa eru
um ad rada svor patttankenda i fyrsta skipti af prem sem Artn Sigurdardéttir hitti patttakendur. Pessi
vinna er lidur i BS lokaverkefni Berglindar.

Visindasidanefnd hefur farid yfir bréf pitt og innsend gégn og gerir ekki athugasemdir vid tilgreindar
breytingar. Vidbat nr. 5 vid ofangreinda rannsékn, er endanlega sampykkt af Visindasidanefnd,
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Fylgiskjal C
e S s ‘m;::ﬁ ‘n Haskinn
University
of Akureyri

Reykjavik 13. November 2008

Efni: Tilkynning til Visindasidanefndar um vidbotarvinnu ur rannsoknargdgnum

Nemandi Arinar K. Sigurdardottur, Berglind Sigurdardéttir kt. 191280 - 4589 mun vinna
med 2 af fimm spurningalistum sem notadir voru | rannsokninni:

“Freeslumedferd til ad basta pekkingu og lidan folks med sykursyki: Hvernig ma nola
kvarda til ad adlaga og besta pjénustuna?”

Rannsoknin fékk leyfisnamerid 05-094-51.

Kvardarnir sem Berglind mun vinna med eru eflingarlistinn og streitulistinn. Hin mun
einnig fa adgang ad upplysingum um aldur, kyni og sjukdomslengd sem og hvad
HbA1c glidié var hja patttakendum. Hun mun ekki fa neinar upplysingar sem haegt er ad
rekja til einstakra patttakenda.

Unnid er af pvi a6 Gtbua gagnagrunn par sem einungis pessar breytur veroi
atgengilegar og ba eru um ad razda svor patttankenda | fyrsta skipti sem Ardn hitti
patttakendur (af prem). Pessi vinna er idur | BS lokaverkefni Berglindar.

bar sem rannsoknin var sidari hiuti rannsoknar | doktorsverkefni Aranar var
abyrgdarmadur rannsdknarinnar dr. Rafn Benediktsson désent vié HI.

Hinsvegar pastti mér og Rafni gott ef Visindasidanefnd hefdi samband vid Artinu ef
eitthvad parf ad athuga | sambandi vid tilkynningu pessa.

Keer kvedja
dr. Rafn Benediktsson désent vid Hi

Dr. Ariin K. Sigurdardottir, désent
Heilbrigdisdeild

Haskolinn a Akureyri

Mordurslad Salborg

600 Akureyri arun@unak.is
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