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Utdrattur

Heimafaedingum hefur fjélgad mikid sidustu ar og eru ni um 2 % allra barnsfedinga &
islandi. Ekki er vitad med vissu hve margar konur skipuleggja heimafaedingu arlega hér a landi
pbvi feedingar sem byrja heima og enda & sjukrahusi eru skradar sem sjukrahtsfaedingar.

pratt fyrir ad heimafeedingum hafi fjélgad mikid sidustu ar, hafa rannsdknir ekki verid
gerdar um skipulagdar heimafaedingar hérlendis sem varpa ljési & hvad veldur pvi ad foreldrar
velja ad feeda barn sitt heima, hver itkoma peirra, reynsla og upplifun foreldranna er.

Tilgangur pessa verkefnis er ad gera forrannsékn med pvi ad forpréfa meeliteeki i islenskum
hluta samnorreennar rannséknar um heimafaedingar. Taka vidtal vid foreldrana um helstu
ahrifapeetti pess ad foreldrarnir voldu ad feda barn sitt heima frekar en & sjukrahisi og um
reynsluna af heimafeedingunni.

Studst var vid eigindlega adferdafreedi og var Urtakid i verkefninu paegindatrtak. Lagdur
var fyrir foreldrana spurningalisti til forpr6funar og tekin voru halfstodlud vidtol vid sex
foreldra sem hofdu fett barn sitt heima i jandar-febriar arid 2010.

Vidtolin voru greind i prji megin pemu: 1) Akvordun tekin um ad feda heima, 2)
Hvetjandi/letjandi ahrif & akvordunina, 3) Upplifun af heimafaedingu.

Nidurstadan er su ad foreldrarnir toku akvordun um ad feeda heima vegna fyrri reynslu, sk
um samfellda pjonustu og fa ad feeda barn sitt hja ljdsmodur sem pau pekkja og treysta, i sinu
umhverfi par sem pau finna til 6ryggis. Foreldrarnir upplifou feedinguna sem jakveedan

fjolskylduatburd, konan hefdi meiri stjorn i feedingunni og makarnir h6fdu meira hlutverk.

Lykilord: Heimafeding, 0Oryggi vid heimafedingu, akvardanataka, reynsla,

[josmadir.



Abstract

Giving birth at home has increased considerably in recent years. Approximately 2%
of all childbirths in Iceland currently take place at home. It is not fully known how many
women plan a homebirth each year here in Iceland as deliveries that begin at home and
end up in a hospital are filed as hospital births. Although the frequency of homebirths
has increased considerably in recent years, no studies have been performed on planned
homebirths in Iceland that shed light on what causes parents to choose to give birth to
their baby at home, what the outcome was and what the parents’ experience was.

The purpose of this project is to perform a pilot study by pre-testing gauges in the
Icelandic part of this joint Nordic study of homebirths. Parents are interviewed about
what the biggest influencing factor was in their decision to have a homebirth rather than
giving birth in a hospital and about their experience of the homebirth.

Qualitative methodology was used and the sample in this project was a convenience
sample. The parents were asked to answer a list of questions for pre-testing and 6 parents
who had given birth at home during January/February 2010 were subsequently
interviewed by means of semi-standard interviews. The interviews were analyzed into
three main themes: 1) Decision for homebirth, 2) encouraging / discouraging influences
on the decision, 3) experience of homebirth.

The conclusion reached is that parents decided on a homebirth based on earlier
experiences, desire for continuous service and being able to give birth with an attending
midwife that the couple know and trust, in their own environment where they feel
secure. The parents experienced the birth as a positive family event, the women felt
more in control while giving birth and the spouses played a greater part.

Keywords: Homebirth, security in homebirth, decision-making, experience, midwife.
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Inngangur

Heimafaedingum & islandi hefur fjolgad mjog sidustu arin og voru peer alls 89 arid
2009 eda teplega 2% (1,80%) af heildarfjolda fedinga (Landlaeknir, 2007; HoImfridur
Helga Sigurdardattir, 2010)

Faedingaskrain hefur gefid Gt arsskyrslu um faedingarstadi fra arinu 1995 og er hdn
birt & vef landlaknisins og einnig send i alpj6dagagnagrunn. I feedingarskranni kemur
fram fjoldi feedinga sem fara fram i heimahusi arlega. EKkKi er skréd sérstaklega hvort um
skipulagda heimafadingu er ad reeda eda ekki. par faedingar sem verda 6vaent heima eru
skrédar & sama hatt. Skipulagdar heimafadingar sem enda & sjukrahusi eru skradar sem
sjukrahusfeedingar og tynast pvi i raun i skraningunni (Landlaeknir, 2008). bratt fyrir ad
heimafedingum hafi fjélgad mikid sidustu ar hafa rannsoknir ekki verid gerdar um
skipulagdar heimafadingar hér & landi, til ad varpa ljosi & hvad veldur pvi ad foreldrar
velja ad feeda barn sitt heima, hver itkoman er og hvernig reynsla og upplifun
foreldranna er. Pvi er timabart ad framkvaema slika rannsokn.

petta lokaverkefni til embeettispréfs i [josmodurfraedi er lidur i ad undirbla rannsékn
um skipulagdar heimafadingar & islandi og forrannsokn til ad undirbua islenska hluta
samnorrannar rannsoknar um skipulagdar heimafadingar & Nordurléndum sem
leidbeinandi minn, Ol&f Asta Olafsdottir, hefur umsjon med. Pad sem mig langar
sérstaklega til ad skoda eru ahrifapeettir i akvardanatdku um heimafaedingu frekar en
sjukrahusfaedingu og hver reynsla foreldra er af heimafadingu & islandi. pvi var akvedid
ad fyrir utan ad forprofa spurningalista fyrir rannsoknina teeki ég einnig viotal vid
foreldra sem hofdu feett barn heima. Tveer opnu spurningarnar a spurningalistanum
spyrja einmitt um pa peetti sem mig langadi til ad skoda. Spurningalistinn var lagdur

fyrir foreldrana til ad fa athugasemdir um ordalag, skyrleika innihalds, misskilning



vardandi innihald og merkingu orda auk annara athugasemda og &bendinga svo hagt sé
ad fullvinna spurningalistann.
Spurningalistarnir eru pyddir ar seensku yfir & islensku af Gudranu Huld

Kristinsddttur, sem lidur i lokaverkefni hennar i ljosmédurfraedi.

Tilgangur og markmid verkefnis.

Tilgangur pessa verkefnis er ad gera forrannsékn med pvi ad forprofa meeliteki i
islenskum hluta samnorrannar rannsoknar um heimafadingar og taka vidtal vid foreldra
um reynslu peirra af heimafedingu.

Markmid verkefnisins er ad safna gdgnum um akvordun og reynslu foreldra af
heimafaedingu og med pvi baeta vid pa pekkingu sem fyrir er og nyst geeti i l[josmadra-
og barneignapjonustu & islandi.

Verkefnid skiptist i eftirfarandi peetti:

1. Ad framkvaema eigindlega forrannsokn sem byggir & vidtali um &kvérdunina og

reynsluna af heimafeedingunni.

2. AOJ forpréfa og leggja fyrir spurningalista til ad fa abendingar um pad sem betur
ma fara. Annar spurningalistinn er fyrir médur og hinn er fyrir maka sem er
vidstaddur heimafaedinguna.

Spurningar sem lagt var upp med i vidtalinu eru:

e Viljid pid segja mér hverjir voru helstu ahrifapeettir i pvi ad pid tokud pa
akvordun ad faeda barnid ykkar heima frekar en & sjukrahdsi?

e Reyndi einhver ad hafa hvetjandi eda letjandi ahrif a pa akvoroun ykkar
ad feda heima? Ef svo er, getid pid lyst pvi hvernig eda vid hvada
adstedur?

e Hver var reynsla ykkar af heimafaedingunni?



Hugmyndafradi verkefnis

Vid gerd verkefnisins er grunnhugmyndafradi ljosmodurfraedinnar hofa til
hlidsjonar. Par er litid & barneignarferlid i heild sinni sem edlilegt lifedlislegt og
félagslegt ferli, en ekki sjukdém. Ut fra sjonarmidi ljosmadra er mikilveegt ad veita
konum og fjélskyldum peirra heildreena uménnun i barneignarferlinu. Ljosmadur hafa i
huga rétt konunnar og fjolskyldu hennar & upplysingum um valkosti i
barneignarpjénustunni og stydja pau til ad taka sjalfsteedar akvardanir um val & pjonustu
(Haskoli Islands, 2009). Hugmyndafraedi ljosmadra er mjog videigandi pegar vidhorf og
reynsla kvenna sem faeeda born sin heima er skodud.

Mikilveegt er ad konur finni til 6ryggis og hafi pann studning sem peer purfa til ad
draga Ur kvida og streitu i kringum faedingar sem studlar ad jakveedri utkomu fyrir konur

og fjolskyldur.

Astaedur fyrir vali & verkefni

Asteda pess ad ég valdi ad fjalla um heimafadingar sem lokaverkefni i
Ijosmodurfraedi er su breyting sem ordid hefur & hugarfari minu vardandi feedingar sidan
ég byrjadi i l[josmodurndminu. Afstada min til heimafadinga var st ad heimafaeding veri
6gnun vid lif baeedi méour og barns og mér fannst sjukrahus eini stadurinn sem konur
&ttu ad feeda born sin. Nalaegdin vid alla teeknina fannst mér edlileg og réttust. Eftir ad
hafa lesid mér til um heimafaedingar, skodad rannsoknir sem byggja & gagnreyndri
pekkingu og leert um hid harnakveema hormoénakerfi feedingar hefur ordid algjor
hugarfarsbreyting hja mér. Augu min hafa opnast fyrir peim valkosti sem heimafading
er fyrir hraustar konur i edlilegri medgongu. EKKki spillti heldur fyrir ad fa teekifeeri &
namstimanum til ad vera med reyndri heimafadingarljésmaédur i heimafaedingu. bar

upplifdi ég pann mun sem er a fadingu heima og a sjukrahusi. Eftir ad hafa verid i



verknami & deildum par sem eru badi edlilegar feedingar og ahattufedingar vard mér
ljost ad sjukrahds veeru sannarlega ekki alltaf rétti kosturinn fyrir allar konur til ad feeda
born sin.

I kringum feedingar 4 sjukrahtisum myndast oft mikil streita og erill. Mér finnast ord
Aslaugar Hauksdottur heimafadingarljosmodur (2005) samrymast skodunum minum &
feedingum: ,,.Ljosmodir etti alltaf ad hafa i huga pegar hin annast konu i pessu ferli ad
pbad er éttalaus, glod og afsloppud kona sem gerir faedinguna edlilega en ekki teekni og
teeki. Teeknin er god par sem hennar er porf en han getur lika skadad hid edlilega ferli sé

han ofnotud* (bls. 36)

Heimildaleit

Heimildaleit h6fst um midjan september 2009. Leitin for fram & bokasafni
Landspitala haskdlasjukrahiss og & veraldarvefnum. Adallega var studst vid eftirfarandi
gagnagrunna: Scopus, Pubmed, Medline, Ovid, Google og Hvar.is. | fyrstu takmarkadi
ég leitina vid arin 2000-2009, en fljétlega lengdi ég timabilid vegna pess hve margar
gOdar greinar voru skrifadar fyrr. Einnig studdist ég vid heimildir sem ég fann i
heimildaskram pess efnis sem kom upp vid leitina og bdkum sem tengdust efninu.

Notud voru leitarord beedi a islensku og ensku eftir pvi sem vid atti.

Leitarord: Heimafading, heimafaeding sem valkostur, 6ryggi, homebirth, security in

homebirth.



Fraedileg umfjoéliun
Flutningur feedinga af heimilum a sjukrahus

Um midja 20. 6ld feddu flestar konur born sin i heimahdsum. Sidastlidna halfa 6ld
hafa ordid miklar breytingar & pvi hvar konur feeda. NU feda 98-99% islenskra kvenna a

sjukrahtsi (Elva Bjorg Einarsdottir og Olof Asta Olafsdottir, 2009).

Vida er rikjandi su tilhneiging ad lita & sjukrahs sem 6ruggasta og jafnvel eina
orugga stadinn fyrir barnsfaedingu, pvi par séu 6ll naudsynleg teeki og tol og fagfolk sem
er tilbyid ad takast & vid leknisfreedileg vandamal. Upp ar 1970 voru teeknilegar
framfarir i leeknisfraedi ordnar miklar. Taeknileg inngrip gerdu feedingarferlid floknara og
med pvi jokst s tilhneiging ad lita & feedandi konur sem sjuklinga. Faedingin var ordin
leeknisfreedilegur atburdur sem atti ad eiga sér stad inni & hateeknisjukrahusi par sem allt
veeri til stadar til ad bregdast vid 6llum

hugsanlegum uppakomum (Kitzinger, 2001).

A islandi var stofnud feedingardeild & Landspitalanum arid 1930 og faeddist fyrsta
barnid par eftir aramot 1931. Toluverd fjolgun vard & feedingum par og prengsli urdu
mikil. Arid 1949 steekkadi faedingardeild Landspitala og med fjolgun fadinga par &
kostnad heimafeedinga reyndist porf @ meira rymi en deildin gat annad. pvi var
Faedingarheimili Reykjavikur stofnad arid 1960 (Anna Sigurdardottir, 1984) og starfadi
pad i 30 ar.

Ekki voru allir & eitt sattir um ad feedingar flyttust af heimilum inn & spitala og sagt
er fra pvi i bokinni Ljosmaedur & Islandi 11 (1984) undir fyrirségninni ,,Erlendar fréttir —
Teekniveeddar fadingar med svohljédandi heetti: ,, Teeknivaeding vid feedingar &
stofnunum hefir ni gengid svo langt, ad konur vida um I6nd eru farnar ad risa upp gegn

henni og krefjast pess ad purfa ekki lengur ad ala born sin i salarlausu teekniumhverfi



eins og 4 feribandi [ kj6lfarid & fréttaflutningnum fylgdu umraedur um vidfangsefnid
sem brann & verdandi maedrum badi i Gtvarpi og sjonvarpi. betta var i nGvember og
desember arid 1978.

S breyting sem vard vid pad ad ner allar fedingar ferdust inn & stofnanir atti
storan pétt i pvi ad breyta asynd barneignaferlisins. Segja ma ad sjukdémsvading
barneigna a 20.61d sé afleiding pess hvernig hugték um medgdngu og feedingu hafa verid
endurskilgreind & leeknisfreedilegan mata i stad félagslegrar nalgunar eda peirra sem

ljosmaedur bjoda (Elva Bjorg Einarsdottir og Olof Asta Olafsdottir, 2009).

Sjukdomsvaeding feedinga

Heilbrigdisstettir eru undir 4hrifum af mismunandi hugmyndafradi i starfi. Annars
vegar er um ad reeda leeknisfreedilega ndlgun sem birtist i sjukdémsvaedingu
feedingarinnar og hins vegar félagslega nalgun, sem tengd hefur verid hugmyndafraedi
ljosmaedra.

Munurinn & pessum sjonarhornum er ad annars vegar er horft a faeedingu sem edlilegt
ferli en hins vegar sem sjukdom. I félagslegri nalgun er litid & manneskjuna i heild en i
leknisfraedilegri nalgun er litid & likamann eins og vél (Walsh og Newburn, 2002). Olik
hugmyndafraedi birtist einnig i umraedunni um edlilegar feedingar. Samkvemt
Ijésmaodurfraedinni er litid & feedingu sem edlilega par til annad kemur i 1jos. Samkvaemt
leeknisfraeedinni er feeding ekki skilgreind sem edlileg fyrr en henni er lokid, pvi ad alltaf
sé moguleiki & ad eitthvad fari Urskeidis (Bryar,1995; Wagner,1994). Med ofuraherslu &
teeknina og pad sem Urskeidis getur farid, hefur faedingin verid sjukdémsgerd og konur
gerdar osjalfbjarga og hadar faglegri og teeknilegri adstod (Elva Bjorg Einarsdottir,

2007).



Mat & 6ryggi i feedingu

Notkun & hugtokum eins og 6ryggi og ahatta innan leknisfreedinnar setti nyjan
meelikvarda & hvar heppilegast veeri ad feedingar feeru fram og hverjir gttu ad sinna peim
(Helga Gottfredsdottir, 2006). Pessi leeknisfreedilega nalgun, ad konan og fostrid séu i
ahaettu, pydir ad hid edlilega ferli medgdngu og feedingar er ordid sérfreedingsmal og
hinn raunverulegi sérfredingur, konan sjalf, tapar peirri tilfinningu ad hdn sé vid
stjornvolinn (Hildur Kristjansdottir, 2004).

Fagfolk er ekki & einu mali um hvernig pad skynjar, skilgreinir eda veitir 6ryggi.
Oryggi sem byggir & teeknilegum lausnum er oft talid vera sjalfsagdur hlutur an pess ad
hugad sé ad pvi hvad pad pydir félagslega og menningarlega. Oft er ekki hugad ad pvi
hvernig hugtakid 6ryggi er notad og i hvada samhengi pad er skilgreint. Margir hafa
haldid pvi fram ad i kjolfar pess ad feedingar fluttust i auknum meeli inn & sjakrahis og
tioni leknisfreedilegra inngripa jokst hafi pad haft i for med sér aukid 6ryggi. Mali sinu
til studnings hafa peir sému bent & ad tioni madra- og burdarmalsdauda hafi leekkad.
Hins vegar er haegt ad benda & ad i dag er medgdnguvernd margfalt 6flugri en &dur.
Einnig hafa heilsufar og félagslegar adsteedur almennt batnad sidustu aratugi, ad minnsta
kosti i hinum vestreena heimi. Mjog liklega & pad storan patt i pvi ad feedingarafollum
hefur feekkad (Tew, 1994).

Oryggi snertir ymsar hlidar uménnunar i barneignarpjonustunni, til deemis
feedingarstad, samband vid uménnunaradila og studning (Valgerdur Lisa Sigurdardottir
og Ol6f Asta Olafsdottir, 2009). Hugtakid oryggi ma ekki verda til pess ad takmarka val
kvenna eda moguleika peirra til ad hafa ahrif @ umonnun sem peim er veitt, fremur a ad
leggja aherslu & ad styrkja félagslegt 6ryggi sem felur i sér fyrri reynslu médur og

fjolskyldu hennar (Page, 2006).



Umrada um 0ryggi i feedingum virdist taka mikid mid af leeknisfreedilegri nalgun
par sem tilhneiging er til ad tengja 6ryggi vid teeknileg Urraedi og Gtkoman er skodud Ut
fra heilsu médur og barns ad feedingu afstadinni. O16f Asta Olafsddttir (2006) talar um
ad oryggi vid feedingu sé ekki bara teeknilegt éryggi heldur sé pad einnig tengt trausti og
sambandi milli konu og ljosmédur. betta samband myndar svo grundvéll
pekkingarpréunar i ljosmodurstarfinu. Innri pekking sem byggir & reynslu og andlegri
medvitund proast i sampeettingu vid adra pekkingu eins og leeknisfraedi, teeknipekkingu
og lifvisindi (Olof Asta Olafsdottir, 2009).

Hugmyndafreadi og stefna Ljosmadrafélags Islands felur i sér ad fading er alitin
persdnulegur atburdur sem gengur best pegar konan er a stad par sem han finnur sig
drugga og er innan um folk sem hdn pekkir og treystir. bad hefur komid i 1jos i
rannsdéknum ad heilbrigdar konur geta jafn 6rugglega feett heima hjé sér og &
sjukrastofnunum (Hildur Kristjansdéttir, Margrét Hallgrimsson, Ol6f Asta Olafsdottir og
Valgerdur Lisa Sigurdardéttir, 2000).

Miklu mali skiptir vid talkun & nidurstddum rannsékna & 6ryggi vid heimafaedingu
ad adgreina hvort fedingin sé fyrirfram akvedin eda ekki, pvi tidni burdarmalsdauda er
verulega heerri i heimafedingum sem ekki eru fyrirfram dkvednar. Samkvaemt
skilgreiningum er munurinn sa ad fyrirfram akvedin heimafading er pegar konan
akvedur sjalf ad feeda barn sitt heima og uppfyllir skilyrdi um edlilega medgdngu og
nytur til pess adstodar I6ggiltrar ljdésmodur eda leeknis sem hefur naudsynlegan utbunad
og hefur adgang ad sjukrahusi ef parf (Vedam, 2003). Heimafaeding sem ekki er
fyrirfram akvedin (e.unplanned home birth) er feeding an eftirlits, hrod feeding sem
verdur & leid & sjukrahus, fyrirburafseding utan sjukrahiss eda faeding utan sjukrahuss og

konan hefur ekki verid i eftirliti i maedravernd (Vedam, 2003).



Rannsoknir um utkomu heimafaedinga

Heimafaedingar hafa verid umdeildar vegna éryggissjonarmida pétt ymsar
rannsoknir bendi til annars. Gerdar hafa verid allmargar rannsoknir & dtkomu
heimafaedinga hja heilbrigdum konum med litla ahaettupaetti & baedi modur og barni.

Hér a eftir verdur fjallad um nokkrar rannsoknir og Utkomu heimafadinga.

Olsen (1997) gerdi rannsokn par sem skodad var oryggi fyrirfram dkvedinna
heimafaedinga & Vesturlondum med adgang ad sjukrahusi samanborid vid fyrirfram
akvedinn feedingarstad & sjukrahusi. Adferdin var magnbundin adferd til ad sameina
nidurstédur éhadra rannsdkna (meta- analysis) og safngreininga. Rimlega 24.000 konur
i 6 mismunandi I6ndum voru skodadar i rannsokninni. Allt voru petta konur med litla
ahaettupeetti samkveemt ahattumati & medgongu (e. low-risk). Skodud var tidni
burdarmalsdauda, apgar skor, lyfjanotkun i faedingu og inngrip i fedingu. Nidurstadan
syndi almennt betri Gtkomu ar heimafseedingum en i samanburdarhépnum. Bornin
feeddust hressari og inngrip og lyfjanotkun voru minni hja hépnum sem faeddist heima.

Johnson og Daviss (2005) gerdu samanburdarrannsokn (e.prospective cohort study)
a Utkomu ar heimafaedingum og sjukrahusfaedingum. Rannséknin for fram i Nordur-
Ameriku og Kanada arid 2000. [ Grtakinu voru 5.418 konur sem hofdu akvedid ad fada
heima med adstod lI6ggildrar ljosmodur. Samanburdarhdpurinn var sambeerilegur hopur
kvenna, fleiri en prjar milljonir kvenna sem akvadu ad faeda a sjukrahdsi. Allt voru petta
konur med litla ahaettupeetti. Tilgangur rannsoknarinnar var ad meta 6ryggi i
heimafeedingum. Samkveamt nidurstddum rannsoknarinnar kom fram ad konur sem feeda
heima purfa mun sjaldnar inngrip i feedinguna en konur med litla dheettupeetti sem feeda a
sjukrahusi. Keisarationin i heimfaedingarhépnum var 3,7% a méti 19% i
samanburdarhépnum og sogklukkufeedingar voru 0,6% i heimafaedingarh6pnum a méti

5,2% i samanburdarhopnum. Burdarmalsdaudi var svipadur i badum hépunum. 97%
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peirra kvenna sem feeddu heima lystu mjog mikilli anzegju med heimafaedinguna og
s6gdust myndu kjosa heimafadingu aftur.

Rannsokn Hutton, Reitsma og Kaufman (2009) var gerd i Ontario i Kanada, par sem
skodadar voru allar heimafadingar par i landi, alls 6.692 & arunum 2003-2006.
Tilgangurinn var ad bera saman tioni burdarmalsdauda og tidni inngripa hjé heilbrigdum
konum sem feeddu born sin heima med adstod 1jdsmaodur, samanborid vid sambarilegan
hop kvenna sem faeddu bérn sin & spitala. Nidurstédurnar voru peer ad konurnar i
heimafaedingu purftu sjaldnar inngrip, par a medal keisaraskurd (5,2% & moti 8,1%) og
enginn munur var & tidni burdarmalsdauda.

I nylegri rannsokn fra Hollandi voru bornar saman 321.307 skipulagdar
heimafaedingar vid 163.261 fedingar & spitala. Allt voru petta heilbrigdar konur med
litla ahaettupeetti sem feeddu born sin fra 1. jan 2000 - 31. des 2006 med adstod léggildrar
[josmodur. Tilgangurinn var ad skoda tidni burdarmalsdauda. Nidurstddurnar voru peer
ad alls enginn munur var & tidni burdarmalsdauda hvort sem konan feeddi barn sitt heima
eda & spitala (de Jonge, van der Goes, Ravelli, Amelink-Verburg, Mol, Niihuis,
Bennebroek Gravenhorst og Buitendijk, 2009)

Af pessum nyjustu rannséknum pykir pvi sannad ad heimafaedingar eru jafn 6ruggar

og sjukrahusfadingar ef ekki 6ruggari, ef um edlilega medgoéngu og faedingu er ad raeda.

Abendingar / skilyrdi fyrir heimafedingu

Abendingar/skilyrdi sem byggja & gagnreyndum upplysingum eru settar fram af
Landlzknisembeettinu ef kona Oskar eftir ad faeda heima 4 islandi. beer eru eftirfarandi:
A0 heimafadingin sé fyrirfram akvedin og fyrir liggi upplyst val/sampykki konu, ad
konan sé hraust, ad medgangan sé edlileg, ad konan hafi gengid med barnid i 37-42

vikur, sjalfkrafa sott og ad ekki séu fyrirsjaanleg vandamal i feedingunni. Einnig er tekio
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fram ad 1jésmaair og/eda leeknir sé til stadar til ad taka ad sér heimafadingar og hafa
pbjalfun og feerni i feedingarhjalp (Landleeknisembeettid, 2007).

Eins er maelt med pvi i leidbeiningum Landleknisembeettisins (2007) ad 1josmadur
fai fyrirfram sampykki konunnar/verdandi foreldra um flutning & haerri pjonustustig
(sjukrahas) i peim tilvikum sem ljosmodirin telur ad 6ryggi barns eda konu sé betur
tryggt par. Malt er med flutningi & sjukrahus vegna gruns um, eda ef i 1jés kemur:
Fosturstreita, barnabik i legvatni, 6edlilegar blaedingar, ef porf er & menurdtardeyfingu
og ef hiti i faedingu er > 38°C. Einnig er melt med flutningi & sjukrahis vegna
langdreginnar faedingar, ef legvatn er farid > 24 klst. og sott er ekki g6d og porf er fyrir
orvun. Fadingargalli eda veikindi hja barni sem fram kemur i faedingu er einnig tilvisun &

flutning.

Akvérdun um fadingarstad

Akvordun um faedingarstad atti ad vera tekin samkvaemt raunverulegu ahattumati,
notud séu fagleg viomid, i samradi vid og samkvaemt gildum konunnar. Kona sem
akvedur fedingu utan sjukrahudss tekur akvordun a sinum eigin forsendum, pétt
bjodfélagio sé ekki jakveett i gard heimafaedinga. Til ad geta tekid upplysta akvordun um
feedingarstad og pa pjonustu sem kona vill, parfnast han ndkvaemra og greinag6dra
upplysinga um hvad er i bodi. Frumskilyrdi er ad konan fai réttar og hlutlausar
upplysingar byggdar & rannséknum. Hun parf einnig ad pekkja sidferdilega og lagalega
pbeetti heimafaedingar &samt umraedum um &heettu, kosti og galla inngripa i fadingu og
ahrif & barnid. Hun parf ad fa upplysingar um, hugsanlegan flutning a sjukrahis og
hvenar og hvers vegna sa flutningur er valinn (Vedam, Goff, Vicki, Marnin, 2007).

[ bokinni Sidfraedi lifs og dauda (1997) skilgreinir Vilhjalmur Arnason

heimspekingur upplyst val eda sampykki pannig, ad pad sé akvordunarferli par sem
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einstaklingi eru gefnar upplysingar um dkvedna valkosti sem hann sidan metur og ad
gengid sé ur skugga um ad hann hafi skilid upplysingarnar. Zskilegast er ad petta sé gert
skriflega.

Hér & landi beinir Landleeknir peim tilmealum til peirra sem sinna medgdnguvernd
og feedingarhjalp ad atid sé skrdd ad kona/verdandi foreldrar hafi fengio upplysingar i
samreemi vid leidbeiningar Landlaeknisembeettisins um val & faedingarstad, par med talid
moguleika til hjalpar ef dveent atvik verda i fadingu. I einhverjum tilvikum geeti verid
um skriflegt sampykki ad raeda, til demis vid heimafaedingar. Einnig er malt med pvi ad
ljosmaedur fai fyrirfram sampykki konunnar/verdandi foreldra um flutning & heerri
pbjonustustig i peim tilvikum sem 1jésmodirin telur ad 6ryggi barns eda konu sé betur

tryggt par (Landlaeknir, 2007).

Hvadan fa konur upplysingar um heimafsedingu

I kliniskum leidbeiningum NICE kemur fram ad pad er a abyrgd
heilbrigdisstarfsmanna sem annast konuna & medgongu ad Utskyra hvada valkosti hun
hefur og veita skyrar og éhlutdreegar upplysingar. Virda beri pa akvérdun sem konan
tekur (National Institute for Clinical Excellence, 2008). betta er i samreemi vid 10g um
réttindi sjaklinga nr. 74/1997 & Islandi. Einnig & petta vid um leidbeiningar um val &
feedingarstad gefnar Ut af Landlaekni (2007).

I peim I6ndum par sem stefna yfirvalda er ad sjlikrahls sé 6ruggari stadur en
heimilid til ad feeda born og konur eru hvattar til ad feeda born sin & sjukrahtusum er
algengara ad barnshafandi konur fai ekki upplysingar i madravernd um val &
feedingarstad (Madi og Crow, 2003).

[ rannsdkn sem gerd var i Englandi 4 1.188 konum kom i ljés ad 43% kvennanna

hefdi viljad meiri upplysingar um val & fedingarstad (Singh o.fl., 2002). Skortur er a
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lysandi rannsoknum & sjonarhornum kvenna um upplysingar sem peer fa um val &
feedingarstad og adild ljésmadra til ad adstoda peer vid ad taka akvordun um
feedingarstad.

I eigindlegri rannsokn Madi og Crow (2003) sem gerd var & Sudaustur-Englandi, par
sem patttakendur voru 33 barnshafandi konur & 68rum pridjungi medgdngu, var
markmidid ad varpa ljosi & hve miklar upplysingar barnshafandi konur fengu um val &
feedingarstad i maedravernd. Nidurstédurnar voru peer ad ljdsmadurnar voru ekKi
viljugar til ad gefa upplysingar um heimafadingar og i sumum tilfellum var
heimafading ekki nefnd sem valkostur. par konur i rannsokninni sem héféu hug &
heimafaedingu sdgdu ad upplysingar um heimafaedingu sem valkost keemi fra einhverjum
sem peer pekktu og hafdi jakveeda reynslu af heimafaedingu og hefdi hvatt peer til ad
feeda heima. Mannfraedingurinn Sheila Kitzinger (2002) segir ad konur fai oftar
upplysingar Gr bokum eda leidbeiningum fréa studningshopum um heimafaedingar en fra
heilbrigdisstarfsmonnum. Einnig segir han ad konur lysi pvi ad studningur fra
fjolskyldunni og vinum sé oft litill og jafnvel reyni pau ad telja hana ofan af pvi ad feeda
heima. | sama streng tekur Gudran OI6f Jonsdéttir (2004) i umfjéllun sinni um

,Heimafedingar a Islandi®. Par segir hun ad hluti peirra kvenna sem radgera
heimafadingar hafi haett vid vegna utanadkomandi prystings annarra og tekur fram ad pad
finnist henni sorglegt. Mdguleikar konunnar & ad taka upplysta akvordun eru par af
leidandi skertar vegna vidhorfa fagfélks og almennings um ad 6ryggi médur og barns sé

mest & sjukrahdsi.

Hvers vegna velja konur heimafedingu

Samkvaemt rannsoknum i peim I6ndum par sem heimafading er algengur kostur,

svo sem i Hollandi, hefur verid skodad hvers vegna konur velja heimafadingu.
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Algengustu &steedur sem nefndar hafa verid eru peaegindi, stjorn, frelsi til ad hreyfa sig,
feerri inngrip og konurnar fundu fyrir meira 6ryggi heima en & sjukrahusi (Davies, Reid,
Hey,Young, 1996; Kukulu, Oncel, 2007).

I nylegri eigindlegri rannsokn fra Bandarikjunum var leitast vi® ad Gtskyra hvers
vegna sumar konur par i landi velja heimafedingu. Rannsdknarspurningin var: ,,Af
hverju kaust pu heimafaedingu? Rannsdknin var & rafreenu formi. Spurningarnar voru
sendar til [josmadra sem storfudu vid heimafaedingar og peer &framsendu postinn til
sinna skjolstedinga. Rannsoknin for fram fra aglst 2006 og Gt mai 2007. Urtakid var
peaegindadrtak 160 kvenna sem svorudu & Internetinu og hofdu skipulagt heimafaedingu
ad minnsta kosti einu sinni. Fimm helstu astedur sem konurnar nefndu voru eftirtaldar:
1) Oruggari og betri ttkoma (e safety and better outcomes). Fjordungur kvennanna
sagdi ad astedan fyrir pvi ad peaer kusu heimafedingu veeri sa tru peirra ad heimilid veeri
oruggasti stadurinn fyrir peer til ad feeda barnid og ad pad veitti peim teekifeeri til ad hafa
ahrif & betri heilbrigdis utkomu feedingarinnar. 2) Laus vid inngrip (e. intervention-free).
Einn fjordi kvennanna lysti 16ngun sinni til ad fordast leeknisfraeedileg inngrip,
ratinuverklag og truflun sem er algeng & sjukrahtisum. Nokkrar konur nefndu einnig
sérstok inngrip sem peer vildu fordast og adrar nefndu inngrip sem peer hofou lent i i fyrri
feedingum & sjukrahasi, svo sem ad vera i monitor, Iyf, stellingar i feedingu, ad fa ekki ad
hafa pa hja sér i feedingu sem peer vildu og ad barnid fengi ekki ad vera stddugt hja peim
og fleira. bannig ad minni inngrip pyddi meira 6ryggi fyrir baedi modur og barn. 3)
Neikvaed fyrri reynsla af feedingu. Konurnar notudu ord eins og ,,yfirgangur og ,,hraedsla
vid sjukrahusumhverfido sem paer upplifdu i fyrri fedingum og fannst peer vera ovirkur
sjuklingur frekar en virkur patttakandi i sinni eigin faedingu. 4) Stjorn (e.control). Hluta
kvennanna fannst per ekki hafa haft neina stjorn i fyrri feedingu. paer Iétu i 1j6s ad peer

vildu vera i adalhlutverki pegar tekin veeri &kvoroun um medferd eda umonnun i



15

feedingu. 5) beegilegt umhverfi (e. comfortable enviroment). Ad feda barn i umhverfi
sem veeri paegilegt og heimilislegt. Rolegt og afslappad andramsloft var nefnt sem
forgangsatridi hja mérgum kvennanna. Umhverfi sem paer pekktu og veeru umkringdar
studningi og ast (Boucher, Bennett, McFarlin og Freeze, 2008). Mannfradingurinn
Sheila Kitzinger (2002) tekur i sama streng i umfjollun sinni um heimafadingar i
bokinni Birth Your Way. Hun nefnir einnig adra asteedu fyrir pvi ad konur velji ad feeda
heima. ba sé ljosmodir med i feedingunni sem konan pekkir og treystir og kona njoti
samfelldrar pjénustu allt ferlid.

Margar rannséknir hafa fjallad um mikilveegi pess ad hafa stjoérn sem stéran patt i ad
studla ad goadri upplifun kvenna af feedingum. Er pa baedi att vid ad hafa stjorn & ytri
pattum, svo sem hvad er gert fyrir konuna i fedingunni, og ad konan taki sjalf akvordun.
Einnig ad han hafi stjorn & innri pattum, p.e likamanum og hegdun i fedingunni (Green
og Baston, 2003). begar kona fadir heima faer han sjalf ad rada ferdinni, fara eftir innsei
sinu og hlusta & likamann, 6likt pvi sem oft gerist & sjukrahusi (Cheyney, 2008).

Hvada konur velja heimafaedingu

I seenskri samanburdarrannsokn Haglund, Hildingsson, Lindgren og Radestad (2006)
var fjallad um hvad einkenndi paer konur sem kjosa heimafaedingu samanborid vid peer
konur sem velja ad feeda born sin a sjukrahusi. Skodadar voru allar skradar faedingar i
Svipjod fra arinu 1992-2001. Fyrirfram &kvednar heimafadingar voru einungis 352 &
pessu timabili (0,38%). Nidurstddur rannsoknarinnar voru peer ad ahugi a
heimafeedingum er meiri hja konum sem eru i sambud/giftar heldur en hja einhleypum
konum. Einnig var ahuginn meiri hja konum sem héfou adur att barn a sjikrahusi og
vildu nG feeda & sem nattarulegastan hatt. Mikill ahugi @ heimafaedingu var lika hja
konum sem hofdu adur faett born an verkjadeyfingar a sjukrahasi og vildu na faeda

bérnin heima i sinu umhverfi. Samkvaemt rannsokninni eiga pessar konur oftar fleiri
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bodrn en almennt gerist, eru frekar heimavinnandi prétt fyrir géda menntun og lifa meira
fjolskylduvenum lifsstil.

Konur sem kjdsa ad feeda heima hafa oftast meiri tru & getu sinni til ad feda a
edlilegan, 6ruggan hatt, peer vilja hafa ahrif i faedingunni og hafa tri 4 eigin likama an
inngripa. beer eru liklegri til ad taka sjalfsteedar akvardanir og geta stadist prysting fra
umhverfinu, hraedslu skyldfélks og vina um val & feedingarstad. per eru einnig ad
medaltali eldri og med betri menntunar- og félagslegan bakgrunn (Johnson og Daviss,

2005).

Hlutverk 1jdsmddur i heimafsedingu

Ljosmaedur eru lykilstétt i umonnun kvenna i barneignarferli og pvi mikilveegt ad
baer séu medvitadar um pau ahrif sem peer geta haft & konur & pessu vidkvaema skeidi i
lifi peirra (Sigfridur Inga Karlsdottir og Sigridur Halldorsdottir, 2009). pad getur haft
ahrif a feedinguna hvernig konan upplifir pa sem vidstaddir eru.

Samkvaemt Ol6fu Astu Olafsdottir (2009) er samband milli ljosmédur og konu
grundvollur ljésmaodurstarfsins. Neerveran eda yfirsetan er lykillinn ad myndun
sambands milli Ijésmodur og konu. Neerveran og studningurinn hefur jakvaed ahrif &
utkomu faedingar, til demis hvad vardar velferd barnsins, tioni inngripa og
keisaraskurda. bad skapar einnig 6ryggi og tilfinningu um ad faedingin fari vel.
Sambandid byggir a trausti og tengslum sem styrkir bada adila.

I yfirlitsgrein Hodnett (2002) skodar han 137 rannséknarnidurstodur og skyrslur sem
gerdar voru med pad ad markmidi ad skoda hvada peettir hefdu ahrif a upplifun kvenna
af feedingu. bar kom fram ad pad veeru einkum fjorir paettir sem hofdu mestu ahrifin a
upplifun kvenna i feedingu: Vantingar kvenna, studningur, geedi samskipta og ad vera

virk i akvardanatoku. pessir peettir virdast skipta mun meira méali hja konum i fedingu
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heldur en adrir peettir, s.s aldur, félagsleg stada, undirbuningur fedingar, verkir, inngrip
og samfelld pjonusta. Studningur i fedingu er konum mjdg mikilveegur. Honum er haegt
ad skipta i fjora flokka: 1) Faglegur studningur, par sem fagleg feerni [josmodurinnar er
mjog mikilveeg konum i feedingu. 2) Likamlegur studningur, sem er umhyggja ljésmaédur
fyrir likamlegri vellidan konunnar. 3) Tilfinningalegur studningur, par sem synd er
umhyggja fyrir konunni sem personu, viomaét ljosmédurinnar og framkoma hennar er
mjog mikilveeg. 4) Upplysingalegur studningur. bad skiptir faedandi konu verulegu mali
ad fa peer upplysingar i feedingunni sem han parfnast og ad ljosmadirin sé viljug ad lata
bessar upplysingar i té. Kona sem feer naegjanlegan studning i faedingunni upplifir minni
verki og gengur i gegnum styttri faedingu med faerri inngripum, par med talid keisara, en
kona sem feer engan studning (Hodnett, 2002).

Pad er 1jost ad ljosmadur spila stort hlutverk i pvi hvernig konur upplifa feedinguna.
pvi skiptir mali ad ljosmaedur skapi jakvaeda upplifun med pvi ad syna samid og
studning. bad ad vera til stadar og vera umhyggjusamur a ad vera Gtgangspunktur
Ij6smodur. bad sem faedandi konur vilja helst ad ljosmaedur hafi til ad bera er god
neervera, ad pad sé litid & paer sem einstaklinga, peim sé matt med virdingu, traustid sé
gagnkveemt og ad ljésmadurnar séu leidandi og stydjandi gegnum faedingarferlid
(Lundgren, 2004).

Page (2003) aréttar ad margar rannsoknir sem kynntar hafa verid undanfarin ar og
aratugi itreka mikilvaegi studnings fra ljésmodur asamt aherslu & fraedslu, huggun og

hvatningu sem getur skipt skopum fyrir reynslu konunnar af medgdngu og faedingu.
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Aodferoir

Eins og adur sagdi er petta verkefni forrannsokn par sem lagdir eru fyrir médur og
maka sinn hvor spurningalistinn sem er pyddur ur seensku og notadur par i landi i
tengslum vid heimafedingar. Alls toku sex por patt i forrannsdkninni. Eftir ad foreldrar
héfou svarad sitthvorum spurningalistanum var tekid vidtal vid foreldrana saman.
Vidtolin voru tekin upp & stafreent upptokuteeki og ritud ordrétt upp i télvu.
patttakendurnir veittu allir skriflegt sampykki adur en vidtal for fram. Kynningarbréf
asamt spurningalistum var sent heim til foreldranna i posti. Adur hafdi verid baid ad

hringja i patttakendur og reeda saman og finna tima fyrir vidtalid.

Eigindleg adferdafreedi

Eigindleg adferdafraedi (e.qualitative research) byggist & upplifun einstaklinganna
sem verid er ad skoda og litur & pad hvernig einstaklingarnir i hopnum upplifa pad sem
athugad er hverju sinni. Markmid eigindlegra ranns6kna er ad kynnast heimi peirra sem
rannséknin beinist ad, upplifun eda reynslu peirra og skilningi & adsteedum. Adferdin
midar ad pvi ad skapa nyja pekkingu, 6dlast innsyn og sja hlutina i nyju ljési (Polit og

Hungler, 1997; Sigurlina Davidsdéttir, 2003).

Forprofun spurningalista

Pegar spurningarkdénnun er gerd er melt eindregid med forpréfun & nokkrum
einstaklingum (Porlakur Karlsson, 2003). Mikilvegt er ad framkvaema forpréfun a
spurningalistum til ad komast ad hugsanlegum géllum eda vankéntum &
spurningalistunum. Val tilfella fyrir forprofun byggist oftast & hentugleika, adgengileika

eda nalgun (Ranar Helgi Andrason, 2003).
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Viatol sem gagnasofnunaradferd

Viotol eiga vel vid pegar skodud eru afmérkud fyrirbeeri i reynsluheimi folks. pvi
var dkvedid ad nota vidtdl sem gagnaséfnunaradferd verkefnisins, par sem leitast er vid
ad skilja reynslu péatttakenda fra peirra eigin sjonarhdli. Viotol teljast til
gagnasofnunaradferda i eigindlegri adferdafreedi. Vidtdlin felast i samraedum um
fyrirfram &kvedid umraduefni par sem rannsakandi raedir vid patttakandann & jafnrettis
grundvelli. Viotol eiga sérstaklega vel vid pegar reynsluheimur og vidhorf félks eru
skodud (Helga Jénsdattir, 2003). par sem vidtol eru algeng adferd til gagnasoéfnunar i
eigindlegum rannsdéknum getur Grtakid verid litid og pad valid eftir porfum rannsakenda.
I pessu samhengi eru pad gadi upplysinganna sem skipta meira mali en magn peirra

(BIuff og Cluett, 2006).)

Undirbdningur vidtala

Lagt var upp med ad nota opnar spurningar i verkefninu en styra vidtalinu ad nokkru
leyti med fyrirfram akvednum spurningum. Virk hlustun hvetur viomelendur til ad tja
sig og leidir umraedurnar &fram sem er mikilveegt til ad fa fram lysingar & skynjun og
tilfinningu (Helga Jonsdottir, 2003).

I byrjun vidtals voru périn bedin um ad segja fra pvi hvernig peim fannst
spurningalistinn og hvort eitthvad meetti betur fara @ honum (Fylgiskjal C). Sidan voru
porin spurd ut i akvordun sina um faedingarstad og hvad hafdi ahrif & pa akvordun.
Einnig hvort pad voru einhverjir sem hvottu pau eda 16ttu og um reynsluna af

heimafadingu.
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Val & péatttakendum

Urtaksadferdin sem beitt er i pessu verkefni er tilgangsurtak (e. purpose sampling),
b.e valid var i Urtakid ut fra tilgangi verkefnisins. Su adferd gerir rannsakanda kleift ad
velja patttakendur sem hafa pé eiginleika og reynslu sem parf til ad auka skilning a pvi
vidfangsefni sem rannsakad er (Bluff og Cluett, 2006).

Konurnar voru allar fjélbyrjur sem héfou feett born sin heima med adstod l6ggildrar
ljdsmodur. Haft var samband vid heimafaedingaljosmadurnar Aslaugu Hauksdottur og
Kristbjorgu Magnusdottur sem hoféu milligongu um ad fa patttakendur til ad forpréfa
spurningalistann og veita vidtol. Bentu par hvor um sig a prja por sem hofou feett barn
heima & timabilinu janGar - febrdar 2010. Kynningarbréf og spurningalistinn (Fylgiskjol
A og B) voru send heim i p6sti 2-3 dogum fyrir vidtalio svo pdrin geetu haft tima til ad
fylla Gt spurningalistana og kynna sér tilgang og markmid verkefnisins.

patttakendur voru konur & aldrinum 24-42 &ra og makar peirra sem voru & aldrinum
27-44 éra. Foreldrarnir eru 6ll i samb0d eda gift. Menntunarbakgrunnur madranna var
misjafn, ein er med grunnskdlaprdf en er i skola, ein er med menntaskdla menntun, ein
med 1-3 ara haskolaprof og prjar med haskélamenntun meira en 3 ar.
Menntunarbakgrunnur fedranna var einnig misjafn. Tveir fedranna voru med
grunnskolaprof, tveir med menntaskola- eda samberilega menntun, einn med
haskolaprof 1-3 ar og einn med haskolamenntun meira en 3 &r. Prju paranna bua i midbae
Reykjavikur, eitt i uthverfi Reykjavikur og tvo bla i péttbyliskjornum nalaegt Reykjavik.
Fimm kvennanna voru ad eignast barn i fyrsta sinn heima en ein peirra i annad sinn. Oll

attu porin ad baki eina til tveer feedingar & sjukrahusi.
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Gagnasotfnun og greining

Gagnasofnunin fér fram dagana 17.-24. mars 2010. Vioétdlin foru fram & heimilum
patttakendanna og & timum sem pau véldu sjalf. Viétolin voru tekin upp & stafreent
upptokuteeki og skrifud upp fréa ordi til ords og sidan greind i pemu og undirpemu par

sem sameiginlegri reynslu foreldra er lyst.

Avinningur af patttoku og sidfraedilegir pettir

Astaeda pess ad folk tekur patt i vidtélum eru ymsar. FoOlk sér tilgang med pvi ad
veita upplysingar sem komid geta 6drum ad gagni med einum eda 6drum haetti (Helga
Jonsdéttir, 2003). Avinningur pessa verkefnis getur pvi falist i pvi ad fa upplysingar sem
koma ad gagni vid ad méta barneignarpjonustu fyrir foreldra sem kjdsa heimafaedingu.
Likamleg &hatta vio petta verkefni er ekki til stadar.

I kynningarbréfi fyrir upplyst sampykki var patttakendum gert ljost ad ef vidtalid
veldur tilfinningardti vegna slemrar faedingarreynslu pa munu rannsakendur adstoda vid
ad komast i samband vid pjonustu & Landspitalanum sem kallast ,,Ljadu mér eyra“.
Einnig ad haegt veeri ad stédva vidtalid og reeda akvedin atridi nanar, einnig veeri hvenar
sem er haegt ad hafa samband (sja fylgiskjal A).

Hafdar voru i huga fjorar reglur sem Sigurdur Kristinsson (2003) segir ad purfi til ad
geeta hagsmuna patttakenda i rannséknum sem pessum. bessar héfudreglur eru:
Sjélfraedi, skadleysi, velgjordir og réttleeti.

Sjalfradisreglan kvedur & um virdingu fyrir manneskjunni og sjalfradi hennar.
rannsoknum leidir petta af sér kréfuna um upplyst og 6pvingad sampykki. Fram parf ad
koma hver stendur fyrir rannsokninni og i hvada tilgangi, i hverju péatttaka felst og hvada
aheetta og avinningur fylgir patttékunni, hvernig verdur farid med personulegar

upplysingar og med hvada heetti nidurstédur Ur henni verda birtar.
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Skadleysisreglan kvedur a um ad fordast ad valda patttakandanum skada og ad
patttaka feli ekki i sér 6naudsynlega ahettu.

Velgjordarreglan kvedur & um skylduna til ad lata sem best af sér leida og velja til
pbess leidir sem minnstu férna.

Réttleetisreglan hefur fyrst og fremst leitt af sér krofuna um ad patttakendur séu
verndadir fyrir dheettu.

Barnsfading er sérstakur og personulegur atburdur i lifi folks og pvi parf ad fara
varlega med allar upplysingar. Hringt var i patttakendur &dur en kynningarbréf var sent.
Oll périn fengu kynningarbréf sent i posti um tilgang verkefnis og markmid. Porin veittu
oll skriflegt sampykki. patttakendur eru undir nafnleynd og munu néfn peirra og adrar
upplysingar sem benda til pess hver pau erud hvergi koma fram. Fjallad verdur um
patttakendur undir dulnefni i reedu og riti i kynningu & verkefninu. HIjodupptokum var
eytt um leid og afritun hvers samtals var lokid. Fyllsta trinadar var geett og allt

personulegt tekid Ur ritudum samraedum.
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Nidurstddur og umraedur

Allir foreldrarnir voru mjog anaegdir med heimafsedinguna og sdgdust mundu velja
heimafaedingu aftur ef pau eignudust annad barn. Porin toku 61l mjog vel i ad taka patt i
forprofun spurningalistans og vidtalinu og toku vel & méti mer & sitt heimili. bau voru 6ll
mjog &hugasém um verkefnid og voru stolt pegar pau sogdou fra heimafaedingunni sinni.
Ein konan sagdi ,,Eg er ennpé alveg i skyjunum® og brosti Gt ad eyrum. Onnur sagdi ad
hdn vonadi ad vid hjalpudum til vid ad koma heimafaedingum meira inn i umraduna.

Eins og adur hefur komid fram verdur visad til patttakenda undir dulnefni. Eg kys ad
nefna konurnar og maka peirra med nafni i peirri r6d sem vidtdlin voru tekin p.e
Anna/Ari, Birna/Birkir, Sigrun/Siggi, Diana/ Dadi, Erna/Einar og Fjola/Finnur.

Prjd meginpemu voru greind ur vidtélunum og undirpemu sem eru studd med
beinum tilvitnunum ar vidtélunum.

Akvordun tekin um ad feeda heima

Frumkvadi konunnar

Fyrri reynsla

Samfella i pjonustu

Umrada i samfélaginu/fjolmidlar

Ekki sjukrahus

Vatnid

Oryggid heima

Nervera og feerni [josmodur
Hvetjandi/letjandi ahrif & akvordunina

Fjolskylda og vinir

Heilbrigdisstarfsfolk
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Upplifun af heimafedingu
Fjolskylduatburdur
Ad hafa stjorn

Heilun & fyrri reynslu
Akvordun tekin um ad feda heima

Petta meginpema lysir asteedum fyrir pvi ad foreldrar voldu ad feeda barn sitt heima.
pad kom skemmtilega & 6vart hversu mismunandi asteedur lagu ad baki valinu, sem segir
mér ad pad er alls ekki einsleitur hopur kvenna/para sem velur heimafadingu.

Undirpemun hér a eftir endurspegla pessar mismunandi astedur:

Frumkvadi konunnar

Allar konurnar s6gdu ad pad hefdu verid paer sem attu frumkveedid ad heimafaedingu
en makarnir hafi tekid vel i pad eftir ad hafa kynnt sér malid. Konunum fannst
studningur maka naudsynlegur vid akvardanatokuna. Samkvaemt nidurstédum ur
lokaverkefni Bryndisar Rannveigar Ragnarsdottir (2003) i ljoésmodurfraedi um
freedsluparfir verdandi fedra segir hun ad peir tjai oft kvida og hafi &hyggjur af pvi ad
eitthvad komi fyrir i feedingunni, en séu 6ruggari eftir pvi sem peir vita meira. Frasogn

Finns hér & eftir segir okkur hvad fraedsla til beggja foreldra er mikilveeg.

,,Pegar vid vorum buin ad tala vid ljésmodurina og svona og buin ad freeda
mig almennilega um malid pa var petta miklu betra...pvi hun vildi petta miklu
frekar. Og audvitad gerir hun pad sem han vil/...Nattarulega pegar pad veltur &

henni “(Finnur)
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., Hun [eiginkonan] purfti adeins ad selja mér hugmyndina. Eg var ekki buinn
ad mynda mér neina skodun um heimafaedingar...en svo for madur bara ad lesa
sér til og lesa reynslusdgur fedra sem hafa verid i heimafedingum og pad seldi

mér petta bara “(Ari)

Fyrri reynsla

Allar attu konurnar ad baki eina til tveer faedingar a sjukrahusi en ein konan hafdi
auk pess feett eitt barn heima &dur. Sumar héfdu sleema reynslu af fyrri feedingu eda
sengurlegu & sjukrahusi en po ekki allar. Allar voru p6 & einu mali um ad reynslan af
heimafadingunni veeri & allan hatt betri. Samkvaemt rannséknum er neikveed fyrri
reynsla af faedingum & sjukrahusi ein af peim asteedum sem konur nefna um ad peer velja
ad feeda heima. Ad hafa ekki fengid ad hafa pa einstaklinga hja sér i feedingu &dur sem
baer vildu og konan parf ekki ad luta reglum stofnunar né vera undir eftirliti 6kunnugra

eda jafnvel margra adila i feedingunni (Boucher, Benett, McFarlin og Freeze, 2009).

,,Sko upphaflega var pad vegna pess ad pad var sleem reynsla i fyrri feedingu
& sjukrahusi. Pad voru 4 ljésmaedur og folk & misvel saman og hérna ég var med
mOmmu mina og vinkonu hja mér pa og peim var meira segja nastum hent Gt...en
pad var bara petta ég vildi ekki hafa félk med mér sem mér likadi ekki vel vid

nalegt mér & pessari stundu “(Anna)

,, Fyrst var faedingin svolitid erfid og en med nasta barn pa hérna pa var pad
eiginlega an verkjalyfja og sma gasid og pa sa ég ad ég myndi 6rugglega geta

petta [feett heima] “(Erna)
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Samfella i pjonustu

Ein konan hafdi reynslu af MFS-kerfi LSH og var mjég dnseegd med pa samfelldu
pjonustu og langadi til ad hafa samfellu i pjonustu aftur. En par sem MFS-pjonusta er
ekki i bodi lengur & LSH purfti hin ad leita fyrir sér hvar haegt veeri ad fa pessa samfellu.

Sheila Kitzinger (2002) segir pad skipta miklu mali fyrir margar konur ad pad sé
1j6smadir med peim i feedingunni sem konan pekKkir og treystir og ad konan njoti

samfelldrar pjonustu eins og kemur fram i fraségnum Sigrtnar og Onnu:

,, Okkur fannst pessi samfella, svona i medgongu, fedingu og sengurlegu, okkur
fannst st samfella mjog jakveed...kdbnnudum hvort pad veeri ekki hagt ad hafa
bara samfellu, pad yrdi bara ein ljosmddir sem fylgdi okkur alla leid. Nei.
Pangad til ég hringdi i [ljésmddurina] og spurdi hvort pad veeri haegt ad fa
svoleidis samfellu hja henni og hin sagdi: bad er i bodi ef pad er heimafaeding.

Og pa fyrst paeldum vid i pvi “(Sigrun)

,,Ja pad er af pvi ad mig langadi ad hafa eina 1josmodir baedi i medgodngu

sengurlegu og fedingu eins og tidkast vida erlendis “(Anna)

Umrada i samfélaginu/fjélmidlar

Sheila Kitzinger (2002) segir ad hugmyndir um heimafaedingu komi oftar eftir
6drum leidum en fra heilbrigdisstarfsménnum. Adgengi ad mérgum midlum, svo sem
Internetinu, getur audveldad foreldrum ad nalgast upplysingar um heimafaedingar sem
getur haft ahrif a val & fedingarstad.

., Eg s& parna pattinn Fyrstu skrefin par sem ein var ad feda heima, pad
kveikti hugmyndina hja mér, pa fannst mér petta svo snidugt, ég hafdi aldrei

heyrt petta &dur fyrr en bara parna. Pa fannst mér petta bara, pad eiginlega
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segir sig sjalft, pad yrdi miklu peaegilegra og betra og roélegra og allt

petta “(Diana)

,,Hérna, ég veit svosem ekkert hvernig petta byrjadi, hvort pad var eitthvad
sem ég las & netinu eda hvad og eftir pvi sem ég las meira var ég bara

sannfeerdari um pad sko “(Erna)

EKki sjukrahus
pad skiptir lika mali ad andramsloftid sé afslappad og rolegt. Umhverfi sem
konurnar pekkja, umkringdar studningi og ast svo peim lidi vel i feedingunni og néi ad

hvilast vel (Boucher, Benett, McFarlin og Freeze, 2009).

,,...0g hérna pa var hann [makinn] sendur heim. Og ég var a fjogurra manna
stofu og budin ad vera i solarhring ad feda og daudpreytt og med nytt barn sem

ég kunni ekkert &. Og svona ...ekkert paegilegt umhverfi “(Erna)

.....g nadi ekki ad slappa af par [a spitalanum] og ég sofnadi strax og €g
kom heim p&. En svo er munurinn nina ad vera bara heima i sinu umhverfi og

miklu rélegra og geta bara slappad alveg af. Ekki alveg eins og & spitala “(Fjola)

,,...0Q ég natturulega purfti ad vera uppa spitala alveg i heila viku med fyrsta
strakinn, pannig ad pad var svona, kannski lika spiladi inni. Pad var kannski ekki

alveg fullkomid “(Diana)
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Vatnio

Feeding i vatni nytur ordid sifellt meiri vinseelda hja konum sem leita 6hefdbundinna
leida til ad draga Ur verkjum og 6pagindum sem fylgja hridum. petta er ordin
vidurkennd adferd til ad minnka verki og veita slokun. Vatnsfeeding er mun algengari
valkostur hja konum sem faeeda heima, enda er pad ein af mérgum asteedum pess ad
konur velja heimafaedingu (Gudran OI6f Jonsdottir, 2004). Margar kvennanna notudu
vatnid ad einhverju marki i faedingum en ein taladi um pad sem adaléstaedu fyrir ad velja
heimafaedingu. Hun vildi vera alveg viss um ad geta feett i badi pvi ekki eru allar

feedingarstofur & LSH bdnar badi. betta kemur fram i frasogn Fjolu:

,,Pad var badid. Ja pad var adal sem skipti mali. Og lika bara ad vera ekki

uppa spitalanum. Og geta verid bara strax heima “(Fjola)

Oryggid heima

Hugtakid 6ryggi hefur mismunandi pydingu eftir pvi i hvada samhengi pad er notad
og af hverjum. Poérin i vidtélunum 16gdu heldur ekki 611 sému merkingu i hugtakid
oryggi og segjast jafnvel hafa farid ad setja nyja merkingu i 6ryggi i feedingu en adur.
Oryggisumradan kom inn i umraeduna hja 6llum pérunum pegar pau voru ad taka
akvordun um heimafaedingu. Ein konan sagdi ad adur en han hafi farid ad kynna sér
heimafadingar hafi 6ryggid verid pad sem fékk pau hjonin til ad efast um ad velja
heimafadingu. Pad hafi verid mikill proskuldur en hafi sidan algjorlega breyst eins og

eftirfarandi frasogn lysir:

,, ...sv0 pegar vid forum ad hugsa pad [6ryggid] ad pa fannst okkur petta
sndast vid og pa fannst okkur éryggid frekar felast i ad vera i okkar umhverfi,

umhverfi sem vid pekktum, med folki sem vid pekktum, med konu sem vid vorum
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buin ad kynnast med pessa reynslu. Frekar en ad fara inné spitala inni umhverfi
sem ad vid vorum ekki alveg eins viss um. Pannig ad ég einhvern veginn upplifdi
miklu meira 6ryggi hérna heima vid peer adstedur en uppa spitala par sem ég

var ahorfandi ad eigin feedingu en ekki einu sinni patttakandi “(Sigran)

Frasogn Sigrunar kemur heim og saman vid nidurstédur ar nylegri eigindlegri
rannsokn Boucher, Bennett, McFarlin og Freeze (2009) par sem konur lystu upplifun
sinni af feedingu & sjukrahusi, ad peim fannst peer vera dvirkur sjuklingur frekar en
virkur patttakandi i sinni eigin feedingu. Eins og kemur fram i fredilega kafla
verkefnisins, Oryggi i fadingu, benda Valgerdur Lisa Sigurdardéttir og Olof Asta
Olafsdottir (2009) & ad 6ryggi tengist einnig sambandi vid umonnunaradila og studningi.
Oryggi vid fedingu sé ekki bara taeknilegt 6ryggi heldur sé pad einnig tengt trausti og
sambandi milli konu og ljosmadur (Olof Asta Olafsddttir, 2009). Frasogn Sigrinar
stydur ad samband vid 1jdsmodurina skipar storan sess i upplifun hennar af 6ryggi i
feedingu.

Umrada um Oryggi i feedingum virdist taka mikid mid af leeknisfreedilegri nalgun

(Olof Asta Olafsdottir, 2006).

. Eg var ekki binn ad mynda mér neina skodun um heimafedingar...en pad
er kannski edli malsins ad vilja alltaf 6ryggid, madur leit alltaf & 6ryggid sem er

audvitad a spitalanum ef eitthvad kemur fyrir “(Ari)

,, .10lfredin sem madur sa um hérna uppakomur og annad slikt, pad er
nattdrulega miklu algengara ad eitthvad gerist & spitélum pannig ad pad virdist

hafa tekist mjog vel ad greina fyrir feedingar hvort pad veeri likur a einhverjum
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uppakomum. bad hefur greinilega tekist mjog vel...pannig ad, pegar madur

einhvern veginn sa pessa t6lfraeedi pa hafdi madur ekkert neinar ahyggjur “(Siggi)

Nalaegdin vid sjukrahds veitti sumum oryggistilfinningu. Samkveemt leidbeiningum
Landlaknis (2007) um val & feedingarstad er meelst til pess ad starfsadstaedur i
heimafaedingu séu pannig ad s& moguleiki sé til stadar ad flytja konu og barn & steerri

feedingarstad med sérhaefdari pjonustu & sem skemmstum tima.

,, ...€g var ekki stressud med petta éryggi. Af pvi pad er hvort sem er pegar
pba ert parna uppfré pa er alltaf verid ad feera pig og pad er alveg eins ef pad

pbyrfti ad koma sjakrabill pvi hann er svo fljotur ad koma “(Fjola)

,,Annad lika sem hjélpadi til hja okkur var nélegd vid sjukrahus ef eitthvad

skyldi utaf bera “(Einar)

A peim tima sem konurnar veentu faedingar var mikil umfjéllun i figImidlum um

mikid alag a spitélunum vegna svinaflensu og ad ekki veeri negileg ménnun par.

,, ...en hérna akkirat & pessu timabili var i umradunni hvad var litid mannad
& spitoélunum og svo var sviné ..0g €g svona fékk & tilfinninguna ad

[Landspitalinn] veeri kannski ekkert 6ruggasti stadurinn til ad vera &“( Erna)

,,Ja, peer eru natturulega svo preyttar parna, en madur skilur pad alveg lika,

petta er natturulega stofnun “(Dadi).

Oll périn gerdu sér grein fyrir ad ef eitthvad feeri Grskeidis pa pyrfti ad flytja pau &

sjukrahus og voru satt vid pad. Johnson og Daviss (2005) telja ad um 4% kvenna sem
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hafa fyrirfram akvedid heimafadingu purfi ad flytjast & spitala i feedingunni eda fljétlega
eftir feedingu. Eftir feedingu er bleeding algengasta astaedan fyrir flutningi.

Af nyjustu rannsoknum pykir sannad ad heimafeedingar eru fullkomlega jafn
oruggar og sjukrahusfaedingar ef ekki 6ruggari, ef um edlilega medgéngu og faedingu er
ad raeda, sbr. nyjustu rannséknir Johnson og Daviss (2005), Hutton, o.fl (2009), de Jonge,

o.fl. (2009).

Neervera og faerni ljosmodur

patttakendur sogdust allir treysta [josmodurinni mjog vel og fannst 6ryggi i ad vera
bdin ad kynnast ljésmodurinni. Ein kvennanna upplifdi langdregna fyrri fedingu og
fjorar vaktir med jafnmorgum Ijosmaedrum sem hdn sagdist hafa nad mismiklum
tengslum vid. Mikilveaegt ad ljosmaedur séu sér medvitadar um pau ahrif sem peer geta
haft & konur i feedingu (Sigfridur Inga Karlsdéttir og Sigridur Halldorsdéttir, 2009) a

6likum faedingarstooum, & sjukrahusi eda heima:.

., P&er voru yndislegar tver sidustu ljosmeedurnar [i fyrri fedingu &

sjukrahusi] “(Anna)

Samkvamt rannsokn Hodnett (2002) er fagleg feerni ljosmodur mjog mikilveeg
konum i feedingu, ad peer fai upplysingar sem paer parfnast. Ljosmadur spila stort
hlutverk i pvi hvernig foreldrar upplifa feedinguna. bad ad vera til stadar og vera
umhyggjusamur og hafa gdda naerveru (Lundgren,2004).

Samkvaemt ranns6kn Olafar Astu Olafsdéttur (2006) er samband sem byggir &
nerveru, tengslum og trausti styrkjandi fyrir bada adila sem skapar 6ryggi og tilfinningu
um ad feedingin fari vel. Sambandid, sem einnig hefur ahrif & pekkingarpréun

ljosmodurinnar i starfi (O16f Asta Olafsdéttir, 2009) eflir tri & feerni ljosmodurinnar til
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ad bregdast vid vandamalum sem upp geta komid. Mér finnst eftirfarandi ord
vidmealenda minna lysa vel ferni ljésmadra og pessu gagnkveema trausta sambandi

pbeirra & milli:

,,...6g var med rosalega goda og fina ljosmodur hja mér sem ad vissi
nékvemlega, sem pekkti einkenni og annad pannig ad pad hefdi svo sem verid

farid alveg um leid “(Diana)

., Han [1j6smadirin Jvar svo afsloppud. Olikt 6llum pessum vaktaskiptum &
spitalanum. Og allir ad segja manni mismunandi og madur verdur bara
60ruggari og ja pannig ad. betta var allt annad. Bara 6trllegt ad ég fattadi petta

ekki fyrr “(Erna)

,,Ljosmadirin var frabeer, 6truleg yfirvegun allan timann...mér datt aldrei {

hug ad eitthvad kynni ad fara urskeidis “(Siggi)

,, Okkur fannst 6ryggid frekar felast i ad vera i okkar umhverfi, umhverfi sem
vid pekktum, med folki sem vid pekktum, med 1jésmédur sem vid vorum bdin ad

kynnast og med pessa reynslu “(Sigrun)

I rannsokn Elvu Bjargar (2007) kom fram ad vid val & fadingarstad skiptir fjoldi
atrida mali. Reynsla konunnar af feedingum, freedsla og pad ad finna til 6ryggis. Einnig
var mikilveaegt ad konan fyndi sig vid stjorn. Andrdmsloftid sé rolegt og ad feedingin fai
ad ganga sinn edlilega gang an oOparfa inngripa. Pessir pattir koma heim og saman vid
pbad sem patttakendur tjadu sem astedu pess ad peir voldu ad feda heima. Nokkrar

kvennanna t6ludu um ad peer hafi fundid pad innra med sér ad allt yrdi i lagi. Sému
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lysingar er ad finna i feedingarsdgum ljésmaedra (O16f Asta Olafsdottir, 2009, Valgerdur

Lisa Sigurdardottir og Olof Asta Olafsdottir, 2009).

Hvetjandi/letjandi ahrif & akvérdunina

Vidmelendur i verkefninu upplifdu mismunandi og missterk vidbrdgd fra sinu
nénasta folki, baedi fjolskyldu og vinum, pegar pau ségdu fra peirri &kvordun sinni ad

feeda heima. Vidbrogdin voru ymist hvetjandi eda letjandi.

Fjolskylda og vinir

Fjorar kvennanna lystu pvi ad meedur peirra eda foreldrar hefdu hvatt peer. Tveer
beirra attu maedur sem héfdu upplifad sjalfar ad feeda heima. Adrar fengu ekki eins

mikla hvatningu.

,, ...mamma feeddi brodir minn heima og pad var val...en pau hoféu aldrei
morg ord um petta. Eg man ad pabbi sagdi ad pau systkinin hefdu 61l fadst

heima og peim hafdi ekki ordid meint af “(Anna)

., ...mamma var til demis mjog hrifin af pessu “(Birna)

,, Foreldrar minir komu mér a dvart. bau voru mjog stydjandi, fannst petta
frabeert. Yngsta barnid, barn médmmu, yngri systir min feeddist heima. PU veist
vid bjuggum bara uti & landi. Pad var ekkert annad i bodi. Mamma upplifdi pad

mjog natturulega. En pau voru mjog stydjandi. “(Sigran)
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,,Mamma var voda hrifin af pessu, og hvatti mig til pess med fyrri strékinn,
en med fyrsta fannst mér peagilegra ad vera uppi & spitala. bvi madur vissi ekki

hvad madur var ad fara ut i “(Fjéla)

,,Mamma sagdi einu sinni: Aji viltu ekki bara fara a spitala. Pad var pad

eina. Og amma sagdi &jhi ég myndi heldur vilja...og eitthvad svoleidis “(Erna)

,, Sumir sem voru eitthvad hraeddir vid petta, hvad ef eitthvad kemur uppa, ef
barnid heettir ad anda, og hitt og petta ...pad voru adallega vinkonur minar sem,
fannst petta rosalega djarft ad fara eignast heima og stofna barninu i svona

svakalega heattu “ (Fjola)

Ljosmodirin Gudrin Olof (2004) segist vita til pess ad margar konur hafi haldid
akvardanatoku um heimafaedingu fyrir sig og maka sinn eins lengi og heaegt veeri vegna
skodana annarra a pvi ad pad sé hettulegt ad feeda barn heima. Sému sdgu ségdu nokkrir
patttakendurnir. bau voldu ad segja ekki 6llum fra pessari akvordun til ad fordast

neikvaed ahrif 4 akvordunina.

., Eg reeddi petta ekkert vid mina fjolskyldu af pvi ég vissi pau myndu hafa
mikla fordéma, ihaldssemin er mikil. Eg var alveg sannferdur um ad pad yrdu

miklir fordomar “(Siggi)

., ...mjog margir voru hvetjandi, ég sagdi peim bara fra, vinkonum minum og

nokkrum i fjolskyldunni ” (Birna)
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,, ...vid nenntum pvi ekkert [ad segja fra], ad vera svo miklir sérfreedingar i

bessu ad vid pyrftum ad rokstydja allt til ad sannfera folk “(Erna)

Heilbrigdisstarfsfolk

Eins og adur hefur komid fram er hugmyndafradi leekna og ljésmadra um
barneignir olikar. pessi 6lika hugmyndafraedi getur gert foreldrum erfidara fyrir ad taka

akvordun. Muninn ma sjé & frasognum foreldranna:

,,En svona leknar...sem madur heyrdi fra, peir leeknar sem vid pekkjum til og
fréttu af pessu voru mjog neikveedir. Fengum alltaf mjog neikveedi skilabod, ekki

feedingarleknar heldur svona mismunandi tegundir af leeknum “(Sigrun)

,, Ein vinkona min sem er laeknir hin svona- Neiii, og ég sagdi bara; Vid
erum bara 6sammala um petta og hin bara tok pad [gilt], vid reeddum pad ekkert

meira “(Diana)

Fjogur paranna sogdust hafa akvedid heimafaedingu & fyrstu sex manudum
medgdngunnar en tvd voru buin ad dkveda heimafaedingu fyrir medgongu. bar af hafdi
eitt paranna adur fett barn heima og pau voru stadradin i ad gera pad aftur. Onnur
kvennanna geeldi vid tilhugsunina um heimafadingu fyrir faedingu fyrsta barns en feeddi
pba a sjukrahusi, en var akvedin i ad feeda naesta barn heima. Engin kvennanna minnist ad
fyrra bragdi a ad peer hafi verid hvattar eda lattar af peirri [josmodur sem sinnti peim
fyrst i maedravernd ad feeda heima. bad er skyrt tekid fram i kliniskum leidbeiningum
NICE (2008) ad pad er & abyrgd heilbrigdisstarfsmanna sem annast konuna a medgoéngu

ad utskyra hvada valkosti hun hefur um feedingarstad og veita skyrar og ohlutdreegar
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upplysingar. Ekki er p6 heaegt ad fullyrda ad svo hafi ekki verid pvi ekki var spurt ad pvi

sérstaklega i vidtalinu.

Upplifun af heimafaedingu

Allir foreldrarnir lystu anaegju med sina heimafseedingu og sdgdust allir mundu

velja aftur heimafaedingu ef pau eignudust annad barn.

Fjolskylduatburdur

Studningur og samvera fjolskyldunnar skiptir konur i faedingu miklu mali eins og

Anna og Finnur segja:

,An efa yndislegustu klukkustundir lifs mins. Gaman ad hafa makann &
heimavelli...b&di afinn og amman meattu & heimilid innan tveggja tima sem var
yndislegt og yndisleg upplifun fyrir eldri déttur mina sem var sofandi i

herberginu sinu og vaknadi vid nyfett systkini i naesta herbergi “(Anna)

,, EIdri sonur okkar sat i fanginu & mér og fylgdist med faedingunni “(Finnur)

Samkvemt Cheyney (2008) taka fedur oftast virkan patt i heimafaedingunni og eru
mikill studningur fyrir konurnar. Foreldrarnir upplifa nanari tengsl sin & milli sem getur
litad foreldrahlutverkid. Fedurnir tjadu einnig i vidtdlunum ad peim fannst peir hafa

hlutverk i feedingunni heima en ekki i fyrri feedingum a spitala.

,, Yndisleg upplifun og mér fannst ég hafa hlutverk i feedingunni annad en er

a spitala. Mjog peegileg og falleg fjélskyldustund “(Ari)

Einn fadirinn upplifdi sig utangattar i fyrri feedingu.
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., Pau sau bara um petta...pad er ekki etlast til ad madur geri neitt [a

sjukrahusi] ” (Finnur)

Vid leit fann ég ekki rannsoknir um upplifun fedra i feedingu en téluvert er af

heimasioum & netinu par sem fedur tja jakveaeda reynslu af heimafadingu.

Ad hafa stjorn

Algeng ésteda fyrir ad kona velji heimafedingu er einnig ad han hefur meira frelsi
til ad hreyfa sig, aukin paegindi & eigin heimili, svo sem ad borda og drekka, og peim
fannst peer hafa meiri stjorn i fedingunni (Davies, Reid, Hey, Young, 1996; Kukulu,
Oncel, 2007). Bjorg Viggdsdottir, Halla Hrund Birgisdottir og Hildur Sélveig
Sigurdardottir (2000) komust einnig ad somu nidurstodu i rannsokn sinni ,,Konur sem

fara gegn hefdinni* sem gerd var fyrir 10 drum.

., ...pad var bara adalatridio ad vera heima og vera i annarri stellingu og

vera ekki tengd vid eitthvad annad drasl sko og geta hreyft sig “(Erna)
Heilun & fyrri reynslu
Eftir farsela heimafaedingu finnst konum sem peer hafi unnid persénulegt afrek, sem

getur heilad eda greett erfida fyrri faedingarreynslu & sjukrahdsi (Cheyney, 2008).

. An efa yndislegustu klukkustundir lifs mins og fyrri fadingin var alveg

hérmung midad vid pessa “(Anna)

., ...pegar fedingin var buin leid mér betur en eg atti von a.petta var god
reynsla hja okkur og mun betri en af faedingum & spitala. Vid myndum mala med

pbessu “(Einar)
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Samantekt

Vid greiningu vidtalanna voru greind prji meginpemu asamt fjélda undirpema sem
myndudu akvedid ferli. Fyrsta meginpemad lysir pvi hvad asteedur lagu ad baki peirri
akvoroun ad feeda heima og rokstudningi patttakenda fyrir vali & fedingarstad. Annad
meginpemad lysir hvada vidbrogd porin fengu fra sinum nénustu, fjélskyldu og vinum,
svo og heilbrigdisstarfsfolki pegar pau ségdu fra peirri &kvordun sinni ad stla ad feeda
heima. pridja meginpemad lysir upplifun foreldranna & heimafedingunni.

Allir viomelendurnir bjuggu yfir reynslu af fyrri feedingu & sjukrahusi en ein konan
hafdi &dur feett barn heima.

Astaedurnar fyrir ad velja heimafedingu voru mjég mismunandi og gefur til kynna
ad pad er ekki einsleitur hdpur foreldrar sem velur ad feda born sin heima. Oll porin
héfou aflad sér upplysinga og metid éryggi og ahattur tengdar heimafaedingum.

patttakendur toku flestir &kvordun um heimafaedingu & fyrstu sex manudum
medgdngunnar utan tvo paranna sem voru akvedin i ad feeda heima fyrir medgongu.
Konurnar atti pad sameiginlegt ad eiga frumkveaedi ad heimafedingunni en ad makarnir
studdu &kvordunina eftir ad hafa aflad sér upplysinga og fengid fraedslu. Oll périn attu
bad sameiginlegt ad peim likadi ekki pad pjoénustuform sem sjukrahusid hafdi upp & ad
bjoda. Pau vildu geta valid pad folk sem pad hefdi i kringum sig i feedingunni og ad
purfa ekki ad kynnast nyjum ljosmadrum eftir vaktakerfi sjukrahussins. Foreldrarnir
16gdu rika aherslu & ad sama Ijosmaodirin sinnti peim i feedingunni og eftir, 1josmodir
sem pau pekktu og treystu og pekkti parfir peirra og éskir. Tveer kvennanna sdgou ad
hugmyndin ad heimafadingu hafi kviknad eftir ad hafa fengid upplysingar ar
sjonvarpspeetti og & netinu, sem segir ad foreldrar fa upplysingar um heimafadingu eftir

fleiri leioum en fra heilbrigdisstarfsfolki. Pau voru sammala um ad heimilid veeri
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edlilegur stadur fyrir edlilega feedingu og sengurlegu pvi & heimilinu sé andrumsloftid
afslappadra og rélegra og fedingin gangi edlilegar fyrir sig an 6parfa inngripa. Allir
foreldrarnir lystu anzegju med ljosmodurina i fadingunni og fannst naervera ljosmodur
sem pau pekktu og treystu skapa oryggistilfinningu. Flestir foreldrarnir fengu sterk
vidbrogd fra fjolskyldu og vinum vid peirri akvoroun ad feeda heima og voru vidbrégdin
ymist hvetjandi eda letjandi. Nefna pau sérstaklega neikvaed vidbrogd fra leknum i
fjolskyldu eda vinahdpi. Sum jafnvel reeddu petta ekki til ad fordast agreining og
rokraedur. Oll voru anzegd med heimafaedinguna og lystu upplifun sinni med ordum eins
og ,,mjog paegileg og falleg fjolskyldustund og ,,yndislegustu klukkustundir lifs mins*,
Konunum fannst pear hafa meiri stjorn og vera frjalsari i feedingunni & sinu heimili.
Fedurnir upplifdu sig meiri patttakendur i fedingunni og ad feedingin veeri
fjolskylduvidburdur.

Foreldrarnir toku &kvordun um heimafadingu hvert eftir sinum pérfum og
veentingum um faedingu en sogdust skilja vel ef adrir vildu eitthvad annad.

Ef bornar eru saman nidurstodur pessa verkefnis vid nidurstddur erlendra rannsékna
er margt sem er sameiginlegt i peirri &kvérdun ad feda barn heima. Ma par nefna nylega
rannsdkn Boucher, Bennett o.fl. (2008) & pvi hvers vegna bandariskar konur velja
heimafaedingu. bar kemur i 1j6s ad sému meginastaedur eru fyrir vali & heimafaedingu hja
peim og kemur fram hja minum viomalendum: Ad hafa stjorn, frelsi til ad hreyfa sig,
fannst ratinuverklag spitalans ekki henta sér, neikvad fyrri reynsla af sjukrahusfedingu,
fundu fyrir 6ryggi heima, vildu vera i umhverfi sem paer pekktu, samfella i pjonustu o.fl.
Einnig kemur fram i nidurstddum rannsoknar Cheyney (2008) ad konur akveda ad feeda
heima pvi par fa peer sjalfar ad rada ferdinni, fara eftir innsai sinu og hlusta & likamann,
6likt pvi sem oft gerist & sjukrahisi. Rannséknir sem gerdar hafa verid i 6orum léndum

lysa somu meginastedum fyrir pvi ad velja heimafadingu.
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Ef bornar eru saman nidurstodur pessa verkefnis og samberilegs verkefnis til B.S
préfs fyrir 10 &rum, ,,Konur sem fara gegn hefdinni* (Bjorg Viggosdottir, Halla Hrund
Birgisdottir og Hildur Sélveig Sigurdardottir, 2000) kemur i 1jos ad asteedur fyrir vali &
feedingarstad eru paer somu pa og nd. Oéanagja med sjikrahls sem faedingarstad hefur
skapad porf fyrir adra moguleika og er heimafeeding ein peirra.

Krafa fjolskyldunnar er st sama nu og fyrir tiu arum, ad frelsi til ad velja hvar
foreldrar faeda barn sitt sé virtur, réttur faedandi konu til ad hafa stjorn og taka patt i
akvorounum um eigin heilsu og medferd. EkKi sidur réttur fjélskyldunnar til ad taka patt
i peim einstaka atburdi sem barnsfaeding er. Ef marka mé pa fjélgun sem hefur ordid a
heimafaedingum sidustu ar er pa haegt ad leida likur ad pvi ad 6anaegja med sjukrahus sé
ekki minni nG en pa? Eda er aukin pekking og umraeda um heimafaedingu sem valkost
ordin opnari og meira vidurkennd i samfélaginu ?

Samkveaemt nidurstédum Ur minu verkefni kemur i 1jés ad med auknum adgangi ad
upplysingum og umradu um faedingar eru foreldrar farnir ad gera meiri kréfur um
hvernig peir vilja hafa sinar feedingar. Konur sem faeda born sin heima eru vel upplystar
um faedingar og lata ekki segja sér hvad er peim fyrir bestu. Pau vilja ekki purfa ad hlita
stofnanareglum og vera undir eftirliti 6kunnugs folks i feedingu. Foreldrarnir f&
[josmodurina heim til sin og verda pvi fyrir mun minni truflun i fedingu.

P& enn i dag beri & fordomum i samfelaginu gagnvart heimafedingum stafar pad ad
minu mati, af vanpekkingu eins og var &dur i minu tilfelli. Eg held ad pratt fyrir aukinn
adgang ad upplysingum um heimafaedingu purfi einnig ad auka til muna kynningu a
kostum og 0ryggi heimafaedinga fra ljosmaedrum og foreldrunum sjalfum. pa er von til
ad heimafading verdi aftur hluti af okkar menningu eins og var adur fyrr.

pad krefst hugarfarsbreytingar hja fagfélki sem er alid upp i umhverfi sjakrahdssins,

ad endurheimta tru & nattarulegan gang faeedinga og sjalfstraust til ad starfa i heimahtsum
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ef foreldrar velja ad feeda born sin par. bad er tilfinning min ad nyutskrifadar ljosmaedur
séu mjog ahugasamar um heimafadingar. A vef Ljosmadrafélags islands eru skradar 15
Ijdsmaedur sem bjdda upp a heimafaedingar. peer starfa @ hofudborgarsveedinu, Akureyri,
Sudurnesjum, Egilsstédum og nagrenni. Tveaer nyatskrifadar ljosmadur hafa & sidasta ari
baest i hop heimafaedingarljésmadra sem fyrir voru og vonandi mun peim fara ort

fjolgandi & naestu arum.
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Lokaord

Vinnan vid gerd pessa verkefnis var skemmtileg en jafnframt krefjandi. betta er
frumraun min i eigindlegri rannsdknarvinnu og ég er reynslunni rikari. bad var mjog
anzgjulegt ad fa teekifeeri til ad hitta allt petta frabaera folk sem hafdi feett barn sitt
heima. SGgur pess um akvardanatdkuna og reynsluna af heimafaedingu hafa kennt mér
margt. bad var anaegjulegt ad sjé hvad allir voru dnaegdir med feedingarnar og fylltust
stolti vid ad segja mér fra. pessi viotol voru oll einstok; pau veittu mér innblastur og

sannfeerdist ég enn frekar um pa hugmyndafraedi ljosmadra ad feeding sé edlilegt ferli.

Takmarkanir og styrkleikar verkefnis

betta verkefni hefur ymsar takmarkanir. Urtakid var paegindadrtak. batttakendur
voru einungis sex por, konurnar voru allar fjolbyrjur, sem gefur kannski ekki rétta mynd
af pydinu. Einnig er petta frumraun min i gerd eigindlegrar rannsoknar og ég er frekar
reynslulitil i ad taka viotol. Aukin feerni i vidtalsteekni hefdi komid sér vel vid gerd
verkefnisins. Hins vegar tel eg pad styrkleika minn ad hafa starfad lengi sem
hjakrunarfreedingur og hef ég mikla reynslu i ad reeda ymiss viokvaem malefni.

prétt fyrir &huga minn & heimafaeedingum og pvi ad efla &huga kvenna & edlilegu ferli
i feedingu, reyndi ég eftir fremsta megni ad lita ekki verkefnid vidhorfum minum og

gildismati.

Hagnyting verkefnis

Petta verkefni er forrannsokn og nytist fyrst og fremst sem undirbaningur fyrir
islenska hluta samnorraennar rannsoknar um heimafadingu. Forprofad var meeliteeki,
spurningalisti og tekid vidtal vid foreldrana um tveer opnu spurningar spurningalistans

sem fjalla um akvordunina og reynsluna af heimafedingu. Svor Ur spurningalistanum og
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abendingar um pad sem betur ma fara nytist i ad fullgera islenska spurningalistann (sja
lokaverkefni Gudrunar Huldar Kristinsddttur). Verkefnid nytist einnig i ad skapa
umraedur um val & feedingarstad heima og ad ljésmadur og annad heilbrigdisstarfsfolk sé

almennt medvitad um parfir og 6skir verdandi foreldra i pessa veru.

Tillogur ad framtidarrannsdknum

Vid gerd verkefnisins kviknudu ymsar hugmyndir um frekari rannsoknir um
heimafadingar. Af ndgu er ad taka en nefni ég hér nokkrar peirra:
Samanburdarrannsdkn & anagju islenskra foreldra af heimafedingu/
sjukrahusfadingu.
e Munurinn & upplifun kvenna af ad hafa stjérn i faedingu sjukrahts/heima.
e Upplifun fedra af heimafaedingu.
e Rannsbkn & fredslu foreldra i meedravernd um heimafaedingu.
e Hvad einkennir [jdsmddur sem starfar sem heimafaedingarljosmodir, viohorf
hennar og gildismat.
e Einnig veeri dhugavert ad gera eigindlega rannsokn & upplifun og reynslu
ljosmaeedra af pvi ad starfa vid heimafaedingar.
e Einnig veeri frodlegt ad skoda vidhorf almennings til heimafaedinga.
par sem undirbuningur er hafinn & samnorraenni rannsokn & heimafaedingum verdur
frodlegt ad skoda hvort munur er a islenskum foreldrum og foreldrum & hinum
Nordurléndunum hvad vardar akvardanatoku um heimafadingu.
Ljosmaedur eru sérfraedingar i edlilegri medgongu og fedingu og mér finnst pvi
edlilegum faedingum best borgid i peirra hondum. Pad er von min ad med pessu verkefni

komist raddir peirra fjéImdrgu foreldra sem kjosa ad feeda barn sitt heima til skila. Med
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bvi kem ég til mats vid dskir vidmalanda mins sem 6skadi eftir ad auka umraeduna i
pjodfélaginu um heimafedingar sem edlilegan valkost.

Nidurstodur pessa verkefnis eru medal annars ad foreldrar vilja hafa val um ad feeda
barn sitt heima, enda studlar pad ad 6ryggi modur og barns og anegjulegri
feedingarreynslu. Einnig ma benda & ad & timum nidurskurdar og sparnadar i
heilbrigdiskerfinu er heimafaeding mun 6dyrari kostur en edlileg feeding &
hateeknisjukrahdsi. bvi &ttu ljosmadur ad lita @ heimafaedingar sem soknarfeeri og slast i
hopinn med foreldrum, bjéda upp & heimafadingar og lata aneegjuraddir um

heimafadingu heyrast sem vidast.



45

Heimildaskra

Anna Sigurdardottir. (1984). Ur verdld kvenna—barnsburdur, (Bjorg Einarsottir ritstj.)

Ljosmaedur & Islandi (11 Bindi) Reykjavik: Ljésmadrafélag Islands.

Anna Sigurdardottir. (1984). Erlendar fréttir—Teaekniveeddar fedingar, (Bjorg Einarsottir
ritstj.) Ljosmaedur & Islandi (11 Bindi ) Reykjavik: Ljésmadrafélag

Aslaug Hauksdottir (2005). Oryggi i heimafsedingum. Hugleidingar ljosmodur.
Ljosmaedrabladid, 36.

Bjorg Vigfusdottir, Halla Hrund Birgisdéttir og Hildur Sélveig Sigurdardattir.(2000).

Konur sem fara gegn hefdinni: Ad faeda barn heima. Haskoli islands, Reykjavik.

BIuff, R. og Cluett, E. R. (2006). Critiquing the literature. | E.R. Cluett og R. Bluff
(ritstj.), Principles and Practice of Reacearch in Midwifery (bls. 243-261).
Edinburgh: Churchill Livingstone.

Boucher,D., Bennett, C., McFarlin, B. og Freeze, R. (2009). Staying Home to Give
Birth: Why Women in the United States Choose Home Birth. Journal of Midwifery
& Woman’s Health,vol 54, 119-126.

Bryar, R.M. (1995). Theory for midwifery practice. London: McMillan Press.

Cheyney, M. J. (2008). Homebirth as Systems-Challenging Praxis: Knowledge, Power,
and Intimacy in Birthplace. Qualitative Health Research, vol 18; 254-367.

Daviss J., Hey E., Reid W., Young G.(1996). Prospective regional study of planned
home births. Home Birth Study Steering Group. BMJ;313:1302-6.

de Jonge, A., van der Goes, B.Y ., Ravelli,A. C J., Amelink-Verburg M.P., Mol, B.W.,
Niihuis, J.G., Bennebroek Gravenhorst, J. og Buitendijk, S . E.(2009). Perinatal
mortality and morbidity in a nationwide cohort of 529 688 low-risk planned home
and hospital births. BJOG. 1-8.

Elva Bjorg Einarsdéttir. (2007). Val & feedingarstad: Sjonarhorn kvenna. Outgefin
meistaraprofsritgerd, Haskoli islands, Reykjavik.



46

Elva Bjorg Einarsdottir og Olof Asta Olafsdottir. (2009). Vald og val & feedingarstad.
Sjonarhorn kvenna og ljésmadra. | Helga Gottfredsdéttir og Sigfridur Inga
Karlsdattir (ritstj.), Lausnarsteinar: Ljosmodurfraedi, ljosmddurlist (bls. 172-192).
Reykjavik: Hid islenska bokmenntafélag, Ljosmadrafélag islands.

Guadran Olof Jonsdottir. (2004). Heimafaedingar 4 islandi: Uttekt & heimafaedingum
sidastlidinna 10 ara. Ljosmaedrabladid: Timarit Ljosmadrafélags Islands, 82(1), 32-35.

Green, J.M., Baston, H.A. (2003). Feeling in control during labour: consepts, correlates,
and consequences. Birth 30, 235-247.

Haskoli Islands (2009). Hugmyndafradilegar aherslur nams i ljosmodurfradi Sott 10.
Februar 2010 af https://ugla.hi.is/kennsluskra/index.php?tab=skoli&chapter=conte
nt&id=12815&kennsluar=2009

Helga Gottfredsdottir. (2006). Breyttar &herslur i medgonguvernd i 1josi nyrra adferda til
fosturgreiningar og skimunar. I Helga Jonsdottir (ritstj.), Fra innsai til inngripa:
pekkingarproun i hjukrunar-og ljosmédurfraedi (bls.145-163). Reykjavik: Hid
islenskabokmenntafélag, Hjuakrunarfreedideild Haskola Islands.

Helga Jonsdottir (2003). Vidtol sem gagnasdfnunaradferd. I Sigridur Halldérsdottir og
Kristjan Kristjansson (ritstj.), Handbdk i adferdafraedi og rannsdéknum i

heilbrigdisvisindum (bls.67-84). Akureyri: Haskolinn & Akureyri.

Hildingsson, 1. M., Lindgren, H. E., Haglund, B., Radestad, I. J., (2006). Characteristics
of women giving birth at home in Sweden: A national register study. American
Journal of Obstetrics and Gynecology 195,136-172

Hildur Kristjansdattir. Allt vegna fostursins. Kafli i: Olafur Pall Jonsson og Andrea Osk
Jonsdottir. Sjukdomsveaeding. Haskolautgafan: 2004: bls. 37-52

Hildur Kristjansdattir, Margrét | Hallgrimsson, Ol6f Asta Olafsdottir og Valgerdur Lisa
Sigurdardattir. (ritstj.), (2005). Hugmyndafradi og stefna. (Baklingur). Reykjavik:

Ljosmadrafélag islands

Hodnett, E.D. (2002). Pain and womens satisfaction with the experience of childbirth: A

systematic review. American Journal of obstetrics and Gynecologie. 186, (5) 160-172.



47

Holmfridur Helga Sigurdardéttir. (2010, 6.feb). Faeding er ferli sem ekki ma trufla,
Fréttabladid, bls 30.

Hutton, E. K., Reitsma, A. H., Kaufman, K. (2009). Outcomes associated with planned
home and planned hospital births in low-risk women attended by midwives in
Ontario, Canada, 2003-2006: A retrospective cohort study. Birth, 36(3), 180-189

Johnson, K. C., Daviss, B. A. (2005). Outcomes of planned home birth with
certifiprofessional midwives: large prospective study in North America. British
Medical Journal. bls 1416

Kitzinger, S. (2002). i C.Asghar (ritstj.), Birth Your Way Choosing Birth at Home or in
Birth Centre.

Kukulu K, Oncel S. (2007). Factors influencing women’s decisionto have a home birth

in rural Turkey. Midwifery ,15.

Kvale, S. (1996). InterViews. An Introduction to Qualitative Research Interviewing.

California: Sage Puplications
Landleknisembettid, (2007). Leidbeiningar um val a feedingarstad.

Landleknisembettid, (2008). Feedingarskra- Heilbrigdistdlfraedi. Sott 5. Mars 2010 af
http://www.landlaeknir.is/Heilbrigdistolfraedi/Gagnasofn/Faedingaskra

Lundgren, Ingela. (2004). Releasing and relieving encounters: experiences of pregnancy

and childbirth. Scandinavian Journal of Caring and Science, 18, 368-375.

L6g um réttindi sjuklinga. Sétt 27/3 2010 af http://www.althingi.is/lagas/
137/1997074.html

NICE. (2008). Anatenal care: routine care for the healty pregnant woman. I Nice
clinical guideline.Sott 2/5 2010 af http://www.nice.org.uk/nice
media/live/11947/40145/40145.pdf

Olsen, O. (1997). Meta-analysis of safety of home birth, Birth, 24, 4-13



48

Ol6f Asta Olafsdattir. (2006). An Icelandic midwifery saga — Coming to light: ,, With
woman” and connective ways of knowing. Outgefin doktorsritgerd, Thames Valley

University, London.

Page, L. A. (2000). Keeping birth normal. L.A Page (ritstj.) The New Midwifery,Science
and Sensitivityin Practice.bls. 105-121. Edinburgh: Churchill Livingstone.

Polit, D. F. og Hungler, B. P. (1997). Essentials of nursing research. Methods, appraisal
utilization (4. utg.). Filadelfia: Lippincott.

Rannveig Bryndis Ragnarsdottir. (2003) Fraedsluparfir verdandi fedra, Lokaverkefni i

ljosmodurfraedi, Haskali islands, Hjukrunarfraedideild

Ragnheidur I. Bjarnadéttir, Gudran Gardarsdottir, Alexander K. Smarason og Gestur 1.
Palsson (2009). Skyrsla fra feedingarskraningunni fyrir arid 2008. Reykjavik:
Kvennasvid og barnasvid — Landspitali — haskolasjukrahus.

Sigfridur Inga Karlsdottir og Sigridur Halldorsdottir. (2009). Efling kvenna a
barneignarferlinu med aherslu & fagmennsku ljosmadra. | Helga Gottfredsdottir og
Sigfridur Inga Karlsdéttir (ritstj.), Lausnarsteinar: Ljdsmddurfraedi, ljosmodurlist
(bls. 144-171).

Sigurlina Davidsdattir (2003). Eigindlegar eda megindlegar rannsoknaradferdir.
Sigridur Hallddrsdottir og Kristjan Kristjansson (ritstj.), Handbok i adferdafraedi og
rannsoknum i heilbrigdisvisindum (bls. 219-235). Akureyri: Haskolinn & Akureyri.

Sigurdur Kristinsson (2003). Sidfraedi rannsokna og sidanefndir. I Sigridur
Hallddrsdottir og Kristjan Kristjansson (Ritstj.), Handbok i adferdafraedi og
rannsoknum i heilbrigdisvisindum (bls.161-179). Akureyri: Haskdlinn a Akureyri.

Tew, M. (1994). Safer childbirth: A critical history of maternity care (2.utg). New York:
Chapman & Hall.

Valgerdur Lisa Sigurdardottir og Oléf Asta Olafsdéttir. (2009). Skynjun islenskra
lidsmaedra & 6ryggi og ahaettu vid edlilegar fedingar. | Helga Gottfredsdéttir og
Sigfridur Inga Karlsdottir (ritstj.), Lausnarsteinar: Ljosmodurfradi, [josmodurlist

(bls. 193-214). Reykjavik: Hid islenska bokmenntafélag, Ljosmadrafélag islands.



49

Vedam, S., Goff, M., Marnin, V.N. (2007). Closing the Theory-Practic Gap: Intrapartum
Midwifery Management of Planned Homebirths. Journal of Midwifery & Women’s
Health.

Vedam, S. (2003). Home Birth versus Hospital Birth: Questioning the Quality of the
Evidence on Safety. Birth

Vilhjalmur Arnason., (1997). Sidfradi lifs og dauda. Reykjavik. Rannsoknarstofnun i
Sidfraedi

Walsh, D. og Newburn, M. (2002). Towards a Social Model of Childbirth Parts 1.
British Journal of Midwifery, 10(8), 476-481.

Wagner, M. (1994). Pursuing the birth machine: The search for appropriate birth
technology. Camperdown NSW, Australia: ACE Graphics. Journal of Midwifery
and Womens Health; 54:119-126



50

Fylgiskjal A: Kynningarbréf og Upplyst sampykki

O

HASKOLI iSLANDS

Kynningarbref og upplyst sampykKi

Forprofun spurningalista, vidtal um hann og reynslu af

heimafadingu & Islandi.

Heimafadingum hefur fjélgad mikid & sidustu arum. Fjoldi rannsokna stadfestir ad
heimafaedingar eru 6éruggur og godur kostur fyrir konu og barn, ad pvi gefnu ad
medgangan hafi gengid vel og modirin sé hraust. prétt fyrir pessa stadreynd er pad enn
alitin sérstok akvoroun af halfu foreldra ad akveda heimafaedingu i stad fedingar &

spitala.

Fyrirhugud er rannsokn par sem tilgangurinn er ad skra allar skipulagdar
heimafadingar & Islandi til ad komast m.a. ad pvi hversu margir foreldrar skipuleggja
heimafedingu, hversu margar konur eru fluttar & sjukrahus i feedingarferlinu og hvernig
utkoma heimafadingar er fyrir konur og bérn peirra. Ennfremur verdud skodud reynsla

og upplifun kvenna og maka peirra af pvi ad taka akvoroun um og feda heima.
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Vid leitum til ykkar par sem vid vitum ad pid hafid nylega eignast barn sem feett er
heima og bidjum ykkur um ad taka patt i okkar hluta af fyrirhugadri rannsékn. Okkar
verkefni sem er til embeettispréfs i ljosmodurfraedi felst i ad proa meeliteeki
rannsdknarinnar, pyda og adlaga spurningalista ad islenskum adsteedum og forpréfa
hann med pvi ad leggja hann fyrir og fa athugasemdir um ordalag, 6skyrleika innihalds,
misskilning vardandi innihald og merkingu orda auk annara athugasemda og abendinga
svo haegt sé ad fullvinna spurnalistann. Ennfremur ad taka vidtal um akvordunina og
reynsluna af heimafedingunni.

Pegar par ad kemur er ekki skilyrdi ad taka patt i rannsokninni p6 pid takid patt i
forprofun spurningalistans.

Leidbeinandi og abyrgdarmadur verkefnisins er O16f Asta Olafsdottir, lektor i

ljosmodurfraedi vid Haskola Islands. Simi 8634623, olofol@hi.is

patttaka i verkefninu felur i sér :

1. Ad svar spurningalista og koma med abendingar um pa sem betur ma fara.
Annar spurningalistinn er fyrir médur og hinn er fyrir maka sem er
vidstaddur heimafaedinguna.

2. Ad taka patt i stuttu vidtali um akvordunina og reynsluna af

heimafaedingunni.

Svorun spurningalistans tekur um 30 minatur og verdur hann sendur heim i posti
eftir ad buid er ad hringja i foreldra og akveda stund og stad fyrir vidtalid. Foreldrar hafa
2-3 daga til ad skoda spurningalistann og svara honum. Vidtalid tekur um 30-60 minGtur
0g verdur pad tekid upp a segulband og ritad ordrétt upp i télvu.

Gudlaug H Bjorgvinsdottir sér um ad forpréfa spurningalistann og taka vidtolin.
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Gudrdn Huld Kristinsdéttir sér um pydingu spurningalistans og ad vinna ur
abendingum svo hagt sé ad fullvinna spurningalistann.

Vid munum einar hafa adgang ad svérum ar spurningalistunum og ad
segulbandsupptékunum. batttakendur eru undir nafnleynd og munu néfn ykkar og adrar
upplysingar sem benda til pess hver pid erud hvergi koma fram. Fyllsta trinadar verdur
geett.

Pid getid neitad ad svara einstaka spurningum eda reeda efnisatridi sem koma upp og

fario fram & ad hluta segulbandsupptaka verdi eytt strax. Hin ritudu gégn verda
geymd & tolvutaeku formi i einkatdlvum okkar sem vid einar hofum adgang ad og verdur
leest med lykilordi. Segulbdnd eru merkt med bokstaf og nafni sem er ekki hid rétta og

geymd & medan verkefnid stendur yfir. Ollum gégnum verdur eytt ad verkefni loknu.

Avinningur verkefnis felst i pvi ad fa upplysingar fra ykkur til ad moéta
barneignarpjénustu fyrir foreldra sem kjésa heimafaedingu. Likamleg ahatta vio petta
verkefni er ekki til

stadar. En ef vidtalio veldur tilfinningar6ti vegna slemrar feedingarreynslu pa
munum Vid adstoda ykkur vid ad komast i samband vid pjonustu & Landspitalanum sem
kallast ,,L.jadu mér eyra* simi 5433250. Einnig er haegt ad stddva vidtalid og reeda
akvedin atridi nanar og einnig geti pid hvenar sem er haft samband vid okkur og
leidbeinanda okkar.

Ykkur er frjalst ad hafna patttoku i verkefninu og getid hatt i henni hvenar sem er
og pa

verdur gégnum um ykkur samstundis eytt.

Leyfi verdur fengid fra Visindasidanefnd og tilkynnt verdur um verkefnid til

Pers6nuverndar.
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Nidurstodur verda kynntar i Gtskriftarmalstofu i [josmodurfraedi 21. mai 2010.

Ef pid viljio taka patt i pessu verkefni pa bidjum vid ykkur ad veita skriflegt
sampykki hér

Fyrir nedan 4 eftirfarandi sampykktaryfirlysingu &dur en forprofunin og vidtalid fer
fram

Kynningarbréfid er hluti af upplystu sampykki og er i tviriti og haldid pid eftir 6dru

eintakinu en vid hinu.



Gudlaug H Bjorgvinsdattir, ljosmodurnemi. Haskoli islands

Simi 861-4061, ghb3@hi.is

Gudrun Huld Kristinsddttir, ljosmodurnemi. Haskoli islands

Simi 869-3213, ghk5@hi.is

Mér hefur verid kynntur tilgangur pessa verkefnis og i hverju patttaka min

felst.

Eg er sampykk patttoku.

Undirskrift patttakanda dagsetning

Eg er sampykkur pétttéku.

Undirskrift patttakanda dagsetning
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Fylgiskjal B: Spurningalistar e&tladir médur og maka

55

HEIMAFADINGAR A NORDURLONDUM — [SLAND

prir spurningalistar eru lagdir fyrir, einn fyrir l[jdsmaedur, annar fyrir konur sem hafa

skipulagt ad feeda heima og sa pridji fyrir maka peirra sem var vidstaddur heimafedinguna.

Samskonar spurningalistar eru lagdur fyrir & 6llum nordurléndunum og er atlunin ad mynda

sameiginlegan norraenan gagnagrunn um skipulagdar heimafeedingar.

Pessi spurningalisti er eetladur médur.

Allar fedingar sem var lagt upp med sem heimafadingu og hofust heima, hvort sem

barnid faeddist heima eda & sjukrahusi teljast vera skipulagdar heimafedingar.

Farid verdur med svor pin sem trdnadarmal.

Alls inniheldur listinn 37 spurningar.

1 | Hvert er faedingadr barns

Att pu fleiri born? Ef svo, hvenar og hvar er/eru pad/pau feedd?

Faedingarar | Heima Sjtkrahus feedingar heimafeding
sem endadi &
stadur sjukrahUsi
Barn 1
2
Barn 2
Barn 3
Barn 4

Barn 5
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Var ljosmaoair vid heimafedinguna?

J4, pad var 1jésmaair vio feedinguna

Ja, pad voru tveer ljosmadur vid
feedinguna

J4, pad voru fleiri en tveer 1jdsmadur vid
feedinguna

Nei, pad var ekki [josmoadir vid fedinguna

Ef pa skipulagdir ad hafa Ijosmodur vid heimafaedinguna en pad gekk ekki eftir, hver var
asteedan fyrir pvi ad 1jdsmaoadirin var ekki vidstodd?

Ja Nei

Ljosmaodirin var a leidinni til pin en var 6komin

Ljosmaodirin var i sinni fostu vinnu og hafdi ekki méguleika a ad fa
sig lausa padan

pad nadist ekKi i ljosmodurina i sima

Onnur &staeda:

Eftirfarandi spurningar eru um faedinguna

Hver var aztladur fedingardagur? (dagur, manudur, ar)

Hver/hverjir voru vidstaddir faedinguna? (merktu vio pa adlila sem voru vidstaddir)

Maki

Mamma min

Pabbi minn

Systir min

Brédir minn

Vinkona min

Studningskona (doula)
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Systkini barnsins

Adrir (tilgreinid)

Hversu langan tima tok faedingin? (klst. og min.)

Upplifdir pu ad fedingin teki langan tima?

Ja, mjog langan tima

J&, nokkud langan tima

Hvorki langan né stuttan tima

Nei, frekar stuttan tima

Nei, mjog stuttan tima

[ hvada stellingu faeddir pu barnid?

Sitjandi eda halfsitjandi

Liggjandi a bakinu

Liggjandi & hlidinni

Sitjandi & haekjum pér

A fjorum fotum

A hnjanum

Standandi

Sitjandi i faedingarstol

Onnur stelling, vinsamlegast lystu:
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Hversu anaegd/6anzagd ert pu med eftirfarandi peetti i feedingunni?

Mjdg
anaego

Anagd

Hvorki

anzgd Oéanaegd Mjog
né 6anaegd
0anazgo

Upplysingar um gang
feedingarinnar

Eigin patttoku i peim dkvordunum
sem voru teknar

10
Samvinnu vid ljosmodurina
Samvinnu vid maka
Umbhverfid/adsteedur
Faglega medferd/umonnun
Tilfinningalega uménnun
Feedinguna i heild
Hvad af eftirfarandi finnst pér eiga vid um ljosmodurina sem var vid fedinguna? (Ef
ekki var [josmodir vid feedinguna getur pa sleppt pessari spurningu.)
; N A vid ad .
Aalls ekki | Avid ad nokkru A vid ad
vid litlu leyti _ ollu leyti
leyti
GOd pekking & faglegum
pattum (s.s. feedingarferlio,
1 vandamal...)

G60 pekking & teknilegum
pattum (s.s. adferdum vid
verkjastillingu, ranns6knum og
prufum...)

G60 pekking & tilfinningalegum
pattum (s.s. tilfinningar og
upplifun tengd faedingunni...)

Réleg
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Stydjandi

Hvetjandi

Synir virdingu

Traustvekjandi

Vakandi fyrir porfum minum

Vakandi fyrir porfum maka
mins

12

Kom pad einhverntiman fyrir i feedingunni ad pa ottadist um lif pitt?

Nei

Ja, aoeins

J&, mjog

13

Kom pad einhverntiman fyrir i faedingunni ad pu 6ttadist um lif barns pins?

Nei

Ja, adeins

Ja, mjog




60

14

Hvad & vio um upplifun pin af verkjum i faedingunni?

1 Alls engir verkir

2

3

4

5

6

7 Mestu mogulegir verkir

15

Hvad a vid um upplifun pina af hriounum?

1 Mjbg neikvaed

2

3

4

5

6

7 Mjog jakveed

16

Hefur pa fundid fyrir einhverjum likamlegum fylgikvillum eftir faedinguna?

Nei, engir likamlegir fylgikvillar

J4, 6edlilegar blaedingar

Ja, sykingu

Ja, stdlma

Ja, brjostastiflu/bolgu

Ja, pvagleka
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J4, haegdaleka

Ja, annad:

Reyndi einhver ad hafa ahrif & pa akvoroun pina ad feeda heima?
Ef svo, getur pu lyst pvi hvernig eda vid hvada adstedur pad gerdist?

17

Eftirfarandi spurningar eru um barnid

18 | Hvad var barnid pungt pegar pad feeddist?

19 | Hvad var barnid langt pegar pad feddist?

20 | For barnid a brjost innan tveggja tima fra pvi ad pad feeddist? Ja Nei

Eftirfarandi spurningar eru um medgdngu og/eda feedingu eldri barna pinna (ef

petta er pitt fyrsta barn svaradu nast spurningu 23)

21 | A eitthvert eftirfarandi atrida vid um pig? (fleiri en eitt atridi geta att vid)
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Eitt

Tvo

Fleiri en
tvo

Eg hef adur fett lifandi heilbrigt barn/born

Eg hef adur faett barn/bérn sem eiga vid fotlun eda
veikindi ad strida

Eg hef adur fatt andvana barn

22

Hvad af eftifarandi & vid um fyrri fedingu/fedingar? (fleiri en eitt atridi geta att vid)

Eitt barn

Tvo
born

Fleiri en
tvo

Faeding um leggdng

Valkeisaraskurour

Bradakeisaraskurour
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Eftirfarandi spurningar eru um pig sjalfa

Hvada ar ert pu feedd?

Er modurmal pitt islenska?

Ja Nei, moédurmal mitt er:

Hver er hjuskaparstada pin?

Gift Sambuo Einstaed Annad

Hvada menntun hefur pu?

Grunnskoéli

Menntaskdli eda samberileg menntun

Héaskoli 1-3 ar

Héskoli meiraen 3 ar

Annao:

Villt pa gefa rannsakendum leyfi til ad nalgast peer upplysingar sem eru i
feedingarskra Landspitala um faedingu barns pins (sému upplysingar og eru i
madraskranni pinni)? Ef pa gefur leyfi pitt bidjum vid pig ad skrifa kennitéluna pina
hér fyrir nedan, ef ekki skildu pa reitinn eftir audan.

Kennitala:

Ef pd eignast annad barn, myndir pa pa velja heimafaedingu aftur?

Ja Nei Veit pad ekki

Ma rannsdknarhopurinn hafa frekara samband vid pig vegna pessarar
heimafadingar? Ef ja, vinsamlegast gefdu upp simanimer eda netfang
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Nei

Ja
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Eftirfarandi spurningar eru &tladar péer sem purftir ad flytjast & sjukrahus i

feedingunni eda strax eftir hana (ef ekki var um fluting ad raeeda svaradu naest

spurningu 37)

30

Hver var asteeda pess ad pd purftir ad fara & sjukrahs?

Ja Nei

Faedingin tok of langan tima

Of langur timi leid fra pvi ad legvatnid for

Grent legvatn (barnid hafdi kikad i legvatnid)

Stada/lega barnsins var ekki eins og han atti ad vera

Vegna barnsins, pad virtist ekki hafa pad nogu gott

porf fyrir verkjamedferd sem ekki var hagt ad gefa heima

31

Fylgdi heimafadingarljosmadirin pér & sjukrahusio?

Ja

Nei

pad var engin [josmadadir hja mér pegar akvoroun um ad fara & sjukrahusio var
tekin

32

Var heimafadingarljésmaodirin med pér a sjukrahusinu pegar barnid feddist?

Ja

Nei

33

Fékkst pa hridadrfandi lyf & sjukrahdsinu til ad hrada faedingunni?

Ja

Nei

A ekki vid, barnid var faett

34

Hversu lengi varst pu a sjukrahusinu adur en barnid faeeddist? (klst, min)
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35

Hvernig lauk feedingunni?

Um leggong, &n ahalda (hvorki sogklukka
né tong)

Um leggdng, med sogklukku

Um leggdng, med tong

Med bradakeisaraskuroi
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36

Hvernig upplifdir pu flutninginn & sjukrahus?

Mjog jakveett

Jakveett

Hvorki jakveett né neikvaett

Neikveett

Mjog neikveett

37

Er eitthvad annad sem pa villt koma a framfzeri vardandi feedinguna?

Takk fyrir patttokuna




68

HEIMAFZAEDINGAR A NORDURLONDUM — ISLAND

prir spurningalistar eru lagdir fyrir, einn fyrir [josmadur, annar fyrir konur sem hafa feett
heima og s pridji fyrir maka peirra sem var vidstaddur heimafaedinguna. Samskonar
spurningalistar eru lagdur fyrir & 6llum nordurléndunum og er &tlunin ad mynda
sameiginlegan norraenan gagnagrunn um skipulagdar heimafaedingar

Pessi spurningalisti er eetladur maka.

Allar feedingar sem var lagt upp med sem heimafaedingu og hofust heima, hvort sem barnid
feeddist heima eda & sjukrahasi teljast vera skipulagdar heimafadingar.

Fario verdur med svor pin sem trdnadarmal.

Alls inniheldur listinn 23 spurningar.

1 | Hvert er feedingarar barns

Hversvegna voldud pid heimafaedingu? (Merkja ma vid fleiri en einn méguleika)

Konan sem faeddi barnid vildi faeda heima og mér finnst pad vera hennar
akvoroun

Vid vildum ad systkini barnsins geetu verid vidstodd feedinguna

Vid vildum sjalf geta valid hverjir veeru vidstaddir fedinguna

Vid vildum sleppa vid ad fara a milli stada eftir ad hridar haefust

Vid vildum komast hja venjum og skipulagi sem fylgja sjukrahtisum

Vid hofum faett heima adur og fannst edlilegt ad gera pad aftur

Vid vildum sjalf geta valid pa ljésmodur sem veeri vid faedinguna

Annad:;

Hvenar toku pid akvoroun um heimafaedingu (ad pvi gefnu ad medgangan hafi verid
edlileg)?

Fyrir medgongu

A fyrstu sex manudum medgéngunnar
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A sidustu premur manudum medgéngunnar

A sidustu viku medgdngunnar

Veit pad ekki




Eftirfarandi spurningar eru um feedinguna
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Hver var aztladur fedingardagur barnsins (dagur, manudur, ar)?

Upplifdir pu ad feedingin teki langan tima?

J&, mjog langan tima

Ja, nokkud langan tima

Hvorki langan né stuttan tima

Nei, frekar stuttan tima

Nei, mjog stuttan tima

Hvernig leid pér & medan & feedingunni stéd?

Allan Meiri Bara i Alls Veit
timan hluta stuttar okKi pad
timans | stundir ekki
Fannst pér pu vera éruggur?
Fannst pér pu viss um ad pu myndir rada
vid faedinguna?
Fannst pér pu vera sterkur?
Fannst pér pu vera hreeddur?
Fannst pér pu vera virtur?
Fannst per pu hafa stjorn a pvi sem
geraist i faedungunni?
Hversu anagdur/6anagdur ert pu med eftirfarandi peetti i faedingunni?
Hvorki
Mjg | Anegd- z;gaegéur Oénagd | Mjdg 6-
anagour | yr -ur anaegaour

0anago-
ur
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Eigin patttoku i akvordunum sem
voru teknar

Samvinnu vid ljosmodurina

Samvinnu vio maka

Umhverfid/adstedur

Faglega medferd/umoénnun

Tilfinningalega umdnnun

Feedinguna i heild
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Hvad af eftirfarandi finnst pér eiga vid um ljésmaddurina sem var vid fedinguna? (Ef
ekki var [josmodir vid feedinguna geturdu sleppt pessari spurningu)

A alls ekki
vid

A vid ad
litlu leyti

A vid ad
nokkru
leyti

A vid ad
Ollu leyti

G060 pekking & faglegum
pattum (s.s. feedingarferlio,
vandamal...)

G60 pekking & teknilegum
pattum (s.s. adferoum vid
verkjastillingu, ranns6knum og
prufum...)

G060 pekking & tilfinningalegum
pattum (s.s. tilfinningar og
upplifun tengd faedingunni...)

Réleg

Stydjandi

Hvetjandi

Synir virdingu

Traustvekjandi

Vakandi fyrir porfum minum

Vakandi fyrir porfum maka
mins

Kom pad einhverntiman fyrir i feedingunni ad pu ottadist um Iif maka pins??

Nei J4, adeins

Ja, mjog

10

Kom pad einhverntiman fyrir i fa&edingunni ad pa 6ttadist um lif barns pins?

Nei Ja, adeins

Ja, mjog




Eftirfarandi spurningar eru um hugsanlega dhettu i tengslum vid

heimafadingu
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11

Ef upp kom ad pa veltir fyrir pér &heettu i sambandi vid fedinguna, hvad gerdir pl pa?

Aalls ekki | A vid ad
vid litlu leyti

A vid ad
nokkru

leyti

A vid ad
ollu leyti

Eg reeddi vid maka minn

Eg reeddi vid
heimafadingaljosmddurina

Eg reeddi vid 1josmodur i
madraverndinni

Eg reeddi vid 1j6smodur &
feedingardeildinni

Eg reeddi vid laekni

Eg reeddi vid adra foreldra sem
hafa fett heima

Eg las fagbaekur

Eg hlustadi & mina eigin
sannfaeringu

Eg hlustadi & barnid sem vid
attum von &

Eg fordadist ad tala vid folk
sem ég vissi & hafdi neikvada
afstodu til heimafaedinga

12

Undirbjostu pig & einhvern hatt til ad fyrirbyggja mogulega ahattu (ad maki pinn eda
barn hlytu skada) sem geeti skapast i feedingunni?

Alls ekki
1 2

Mjo6g
mikio 7

Eg undirbjé mig andlega til ad geta tekist
a vid feedinguna eins vel og mogulegt

veeri
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Eg hafdi leitad upplysinga um hvada
atbuanad 1jésmaoadirin keemi med

Eg hafdi undirbtid hradan og éruggan
flutning & sjukrahas, ef til pess keemi

Maki minn hafdi fario i
rannsoknir/skodanir til ad vera eins 6rugg
og mogulegt er med ad medgangan veeri
edlileg

13

Reyndi einhver ad hafa ahrif &4 pa akvordun pina ad feeda heima?
Ef svo, getur pu lyst pvi hvernig eda vid hvada adstedur pad gerdist?
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Eftirfarandi spurningar eru um medgdéngu og/eda feedingu peirra eldri barna

pinna (ef petta er pitt fyrsta barn svarar pu nast spurningu 17)

Hversu morg born att pa fyrir?

14
1 2 3 4 Fleiri en 4

Hvad af eftifarandi & vid um fyrri feedingu/feedingar?
Eitt barn Tyo FI?'” en
born tvo
15 Faeding um leggdng
Valkeisaraskurdur
Bradakeisaraskurour
Hvenar og hvar er/eru eldri barn/bérn feedd?
Skipuldgd
Feedinaar Annar heimafadi
i g Heima Sjukrahas | fedingar | ngsem
Staaur endaai é
sjukrahusi
16 | Barn1
Barn 2
Barn 3
Barn 4

Barn 5




Eftirfarandi spurningar eru um pig sjalfan(n)
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17

Hvada ar ert pu feeddur?

18

I hvada landi ert pa faeddur?

19

Er modurmal pitt islenska?

Ja

Nei, médurmal mitt er:

20

Hver er hjuskaparstada pin?

Giftur

Sambuo

Einstaedur

Annad

21

Hvada menntun hefur pd?

Grunnskoéli

Menntaskoéli eda sambaerileg menntun

Héaskoli 1-3 ar

Héaskoli meiraen 3 ar

Annad:

22

Ef pu eignast annad barn, myndir pu pa velja heimafaedingu aftur?

Ja

Nei

Veit pad ekki
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23

Vinsamlegast lystu feedingunni med eigin ordum:

Takk fyrir patttokuna
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Fylgiskjal C: Upplifum foreldra af islenskri pydingu a spurningalista

Skipulagdar heimafaedingar & Nordurlondum

Spurningalisti — Ljésmdadir/modir/maki

Kynning: Hér & eftir eru spurningar um upplifum pina af islenskri pydingu a
spurningalista i rannsokninni skipulagdar heimafaedingar & Nordurlondum. Markmidid
er ad komast ad pvi hversu langan tima pad tekur ad svara spurningalistanum og hversu

skiljanlegar spurningarnar séu.

1. Hversu langan tima tok ad svara 6llum spurningum a listanum?

2. Hversu skyrar eru spurningar listans?
Mjog skyrar
Frekar skyrar
Frekar oskyrar

Mjog oskyrar

3. Efeinhverjar dkvednar spurningar skera sig ur viltu tilgreina nimer peirra

0g hvad pad er sem pér finnst ad maetti beeta.
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4. Attir pa i erfidleikum med ad fylla Gt einhvern hluta spurningalistans?
Ja

Nei

5. Efsvo var vinsamlegast Utskyrid nanar

6. Hversu skyrt er mélfar islensku pydingarinnar?
Mjdg skyrt
Frekar skyrt
Frekar 6skyrt

Mjog oskyrt

7. Efeinhverjar dkvednar spurningar skera sig ar viltu tilgreina nimer peirra

og hvad pad er sem pér finnst ad meetti beeta.

Takk fyrir adstodina



