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Utdrattur

Neysla vimuefna hefur farid vaxandi um allan heim. Neyslan getur verid mikil byrdi
fyrir einstaklinga og samféldg og takmarkast ekki vid landameeri, landsveedi, samfélog eda
stéttir. Pad a einnig vid um pungadar konur. Vimuefnanotkun peirra er margpeett, stért og
stigvaxandi vandamal. Vimuefnin hafa vidtaek ahrif & likamann og fara 6ll yfir fylgju og geta
haft skadleg ahrif a fostur og nybura.

Tilgangur pessarar freedilegu Uttektar er ad skapa yfirlit yfir pa pekkingu sem til er um
vimuefnaneyslu a medgongu.Vid heimildaleit voru notud eftirfarandi leitarord: fikn, tioni
vimuefnaneyslu, lifedlisfredileg ahrif kannabis, amfetamins, kokains og épium og ahrif
beirra & fostur og nybura. Einnig var vidhorf heilbrigdisstétta til pungadra kvenna i
vimuefnaneyslu skodad sem og studningsparfir peirra.

Nidurstodur Uttektarinnar syndu ad 61l vimuefnin geta dregid ar vexti fésturs, stytt
medgodngu og valdid 6drum alvarlegum afleidingum. Ljést er ad pungadar konur i
vimuefnaneyslu purfa mikinn studning & medgdngunni og askilegt er ad pverfaglegt teymi
sinni peirra malum. Eftirlit med pessum konum er krefjandi vidfangsefni og grundvéllur fyrir
arangursrikri samvinnu peirra og fagfolks felst i samskiptum sem byggjast & trausti, virdingu

0g jakveaedu hugarfari.

Lykilord: vimuefnaneysla, medganga, fostur, nyburi, uménnun



Abstract

Substance abuse has increased worldwide and has crossed social, economic and
geographic borders. Substance abuse causes a significant burden to individuals and societies
throughout the world which also includes pregnant women. Their substance abuse is a
complex and gradual problem. The drugs have global effects on the human body as well as
across the placenta which can cause serious effects on fetuses and neonates.

The purpose of this academic audit is to provide an overview of the existing knowledge
on drug abuse during pregnancy. During the literature search the following keywords were
used: addiction, the prevalence of substance abuse, physiological effects of cannabis,
amphetamine, cocaine and opium, and their effects on fetuses and neonates. At last the health
care worker's attitude towards substance abusing pregnant women was reviewed as well as
their support needs.

The audit findings showed that cannabis, amphetamine, cocaine and opium can
decrease the fetus growth, gestational age and can cause others serious effects. Drug using
pregnant women need great support during pregnancy and require interdisciplinary care that
addresses all of their problems. Maternal care for these women is a challenging subject and

requires interaction based on trust, respect and non-judgemental approach.

Keywords: drug abuse, pregnancy, fetus, neonatal, care
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Inngangur

Tilgangur pessarar freedilegu samantektar er ad skoda ahrif vimuefnaneyslu &
medgongu a fostur og nybura. Sérstaklega verda tekin fyrir fjogur algeng vimuefni: kannabis,
amfetamin, kokain og 6pium. Megd itarlegri umfjéllun verdur hér varpad ljosi a
vimuefnaneyslu a medgongu. Val & vidfangsefni var sameining tveggja ahugasvida héfunda,
pad er medganga og fikn.

Vimuefnaneysla er ad aukast um allan heim. Neyslan er mikil byrdi fyrir samfélog og
einstaklinga og afmarkast ekki vid landameeri, landsvaedi, samfélog eda stéttir. Samkveemt
Alpjédaheilbrigdismalastofnuninni er hlutfall folks i heiminum, sem notar 6l6gleg vimuefni
og er 15 ara og eldri, um 4,3 présent (Alpjodaheilbrigdisméalastofnunin, 2004; Kuczkowski,
2003). A barneignatimabilinu ganga margar konur i gegnum medgéngu og & hluti peirra vid
vimuefnavanda ad strida. A medgéngunni purfa pessar konur eins og adrar eftirlit og
studning. bad er pvi mikilveegt ad fagfélk hafi pekkingu & vimuefnavandanum og geti veitt pa
bestu pjonustu sem vol er &.

Med pessari freedilegu samantekt er medal annars etlast til pess ad lesendur fai géda og
skyra mynd af fiknisjukdémnum, tidni vimuefnaneyslu & islandi og erlendis,
lifedlisfreedilegum ahrifum kannabis, amfetamins, kdkains og épium og ahrifum peirra a
féstur og nybura. Einnig verdur fjallad um vidhorf heilbrigdisstétta til pungadra kvenna i
neyslu og studningsparfir peirra @ medgongu og eftir feedingu. Markmid pessarar ritgerdar er
ad auka pekkingu héfunda og lesenda & vimuefnaneyslu & medgdngu og hvernig hagt sé ad
studla ad godum arangri i umoénnun médur og barns. bad er ljést ad vimuefnaneysla a
medgongu verdur alltaf til stadar i samfélaginu pratt fyrir freedslu og forvarnir. Naudsynlegt

er pvi ad halda vel utan um pennan hop kvenna og veita peim samfelldan studning.



paer rannsoknarspurningar sem vid 16gdum upp med og leitudumst vid ad svara a
hlutlausan hatt voru: Hvad er fikn? Hver er tidni vimuefnaneyslu & islandi og erlendis? Hver
eru lifedlisfraedileg ahrif kannabis, amfetamins, kdkains og 6pium? Hver eru ahrif
vimuefnaneyslu & medgongu & fostur? Hver eru ahrif vimuefnaneyslu a medgdngu & nybura?
Hver eru vidhorf heilbrigdisstétta til pungadra kvenna i neyslu? Hver er félagsleg stada
kvenna i neyslu og hverjar eru studningsparfir peirra?

Vid heimildaleit var notast vid eftirfarandi rafreena gagnagrunna: PubMed, Goggle
Scholar, Science Direct, Scopus og Gegni. Helstu leitarordin voru medganga,
vimuefnaneysla, amfetamin, kannabis, kokain, épium, nyburi, féstur og uménnun. Einnig
voru skodadar heimildaskrar rannsdkna og videigandi greinar og baekur fundnar.
Rannsoknarhopur samanstdd af pungudum konum i neyslu, féstrum, og nyburum yngri en 30
daga. Leitast var vid ad finna heimildir sem voru fra &rinu 2000 eda nylegri en pad kom p6
fyrir ad gddar eldri heimildir vaeru notadar. Vio reyndum ad velja rannsoknir sem einblindu &
hvert efni fyrir sig og fjolludu einnig um samanburdarhdpa kvenna sem neyttu ekki vimuefna.
pad reyndist stundum erfitt pvi faestar konur i vimuefnaneyslu nota eina tegund vimuefna.
pad sem hefur einnig ahrif & rannsoknir & pessu svidi eru kringumstaedur kvennanna sem oft
eru slemar og paer stunda ymsa ahattuhegdun. Auk pess reynist erfitt ad fa nakveemar
upplysingar um neyslu @ medgongu pvi konurnar finna fyrir sektarkennd og sjalfsasékun og
vidurkenna pvi sidur neyslu. ber reyna oft ad fela adstaedur sinar af otta vid vidhorf fagfolks
og hreedslu vid ad missa barnid fra sér. Misjafnt er hvort eingdngu er treyst a frasdégn kvenna i
rannsoknum eda lifsyni einnig skodud. Hofundar vonast til pess ad pessi uttekt auki skilning

a hrifum vimuefnaneyslu & medgdngu.



Vimuefnaneysla

Neysla vimuefna hefur aukist um allan heim. pratt fyrir 616gmeeti peirra vioa hefur ekki
tekist ad draga ur vandanum. Neyslan reynist mikil byrdi fyrir baedi einstaklinga og samféltg
og takmarkast ekki vid landameeri, landsvaedi, samfelog eda stéttir (Alpjdédaheilbrigdismala-
stofnunin, 2004; Kuczkowski, 2003). Astandid & Vesturléndum hefur versnad eftir ad
6loglegur vimuefnafaraldur medal ungs folks jokst & sjounda aratug sidustu aldar. Vandinn er
ordinn gridarlega mikill, flokinn og margbreytilegur. Hann kemur fram a fjélbreyttan hatt
eins og i sjakdomum, afbrotum, slysum, fjélskylduvandamalum og 6hamingju. Munur er &
vimuefnaneyslu og vimuefnafikn. Vid neyslu vimuefna hja akvednum hdpi einstaklinga
verda floknar og vidtekar breytingar a heilastarfsemi sem valda heilasjukdémnum fikn
(SAA, 2010).

Vimuefnaneysla & medgongu er flokid vidfangsefni rannsdkna og moérg sidferdisleg
alitamal geta komid upp. Vegna pess ad vimuefni eru 6l6gleg og ad annad lif er i hufi
vidurkenna konurnar sidur neyslu. Flestar rannsoknir sem eru til, byggja a spurningalistum,
sjukraskram og lifsynum og eru ymist framsajar eda afturseejar. Pad er ljost ad ekki er haegt
ad skipta artokum tilviljunarkennt i hépa heldur parf ad finna pungadar konur i neyslu og

bera peer saman vid pungadar konur sem ekki neyta vimuefna.

Hvad er fikn?

proun fiknihugtaksins hefur sina eigin sdgu og hofst i byrjun 19. aldar. Hugtakid var
upphaflega notad yfir 6stjornlega neyslu afengis og sidar yfir 6stjérnlega neyslu 6pium og
annarra efna. Mikilvaegar taugalifedlisfraedilegar rannsoknir hafa verid gerdar & undanférnum
aratugum sem aukid hafa skilning manna & vimuefnaneyslu og hvernig hun leidir til

lifedlisfreedilegra breytinga & uppbyggingu og starfsemi heilans (Alpjédaheilbrigdismala-



stofnunin, 2004). Til pess ad skilja breytingar i heila af véldum vimuefnaneyslu er skilningur
& edlilegri starfsemi mannsheilans naudsynlegur. I heilanum er verdlaunabraut sem tengir
undirsleduna i midheila vid verdlaunakjarnann i randkerfi heilans og afram til framheila
(Helga Sif Fridjonsdattir, 2009). Mikid er af bodefninu dopamini i verdlaunabraut heilans.
Pegar brautin er virkjud 6rvast undirsleedan og dopaminbod berast til verdlaunakjarnans.
Petta & til deemis vid pegar vid bordum gddan mat en vid pad eykst losun dopamins i
verdlaunakjarnanum um 45 proésent. bvi fylgir vellidan og selutilfinning og aukast par med
likur & ad verknadurinn sé endurtekinn. Vimuefni & bord vid amfetamin og kdkain hafa
gridarleg ahrif & verdlaunabraut heilans. bau auka losun dépamins i verdlaunakjarnanum um
500 prosent og eru pvi afar sterkir hvatar til jakvaedrar styrkingar (Alpjodaheilbrigdis-
malastofnunin, 2004). Med langvarandi notkun vimuefna eykst einnig fjoldi dopaminvidtaka
a frumum verdlaunakjarnans sem verdur til pess ad neytandinn parf steerri skammta af
vimuefninu til ad fa sému ahrif og adur. begar vimuefnaneyslu er haett feekkar
dépaminvidtokum haegt en magn dépamins leekkar hratt i verdlaunakjarnanum (Helga Sif
Fridjonsdottir, 2009). A pessum tima er dépaminskortur i verdlaunakjarnanum sem veldur
vanlidan, pirringi, kvida og lélegri tilfinningastjornun. bad er pvi ljost ad peer
lifedlisfraedilegu breytingar sem verda i heila vegna langvarandi vimuefnaneyslu orsaka
salrenu frahvarfseinkennin sem einstaklingar finna fyrir pegar peir heetta vimuefnaneyslu
(Koab, 2005).

[ dag er fikn talinn langvinnur sjukdémur sem lysir sér med arattukenndri notkun
vimuefna og stjornleysi vid ad takmarka magn. Fra sjonarhorni gedlaeknisfraedinnar er talid
ad vimuefnafikn hafi tveer hlidar, hvatastjérnunarréskun og aratturéskun. Einkenni
hvatastjornunarrdskunar eru aukin spenna eda 6rvun adur en vimugjafans er neytt. Spennan

losnar ekki fyrr en einstaklingurinn neytir vimugjafans og pa finnur hann nautn, &nagju og



froun. 1 kjolfar neyslunnar fylgir sjalfsasokun, eftirsja og sektarkennd. Einkenni
aratturoskunar eru kvidi og andleg vanlidan adur en vimugjafans er neytt. Neyslunni fylgir
lausn fra vanlidan og froun i stutta stund. I fyrstu hefur jakveed styrking ahrif & proun
vimuefnafiknar en pad sem vidheldur sidar vimuefnaneyslu einstaklingsins er neikvad
styrking. Talid er ad fikn sé sjukdomur sem prdast fra hvatvisi vegna neyslu yfir i

arattukennda fiknihegdun (Koob, 2005).

Tioni

Samkveemt télum Alpjédaheilbrigdisméalastofnunarinnar (2004) er hlutfall folks 15 ara
og eldri i heiminum, sem notar 6légleg vimuefni, um 4,3 présent. i Bandarikjunum hafa
meira en 20 présent ungmenna notad ad minnsta kosti eina tegund 6léglegra vimuefna fyrir
utan kannabis en i Vestur Evropu er hlutfallid atta prosent (Alpjodaheilbrigdismalastofnunin,
2004). | samantekt Kuczkowski fra arinu 2003 kom { 1j6s ad um 90 présent kvenna i
Bandarikjunum, sem neyta vimuefna, eru & barneignaaldri. I kénnun fra arinu 1999, sem
einnig var gerd i Bandarikjunum, notudu 3, 4 présent 6l6gleg vimuefni & medgdngu (Lester
0.fl., 2002). | annarri bandariskri kénnun, sem gerd var arid 2004, kom fram ad 4,6 présent
bandariskra kvenna sdgdu fra neyslu 6léglegra vimuefna & medgoéngu (van Gelder o.fl.,
2010). Pad ma pvi etla ad vimuefnaneysla & medgdngu sé einnig stért vandamal i 6drum
vestreenum rikjum.

Vimuefnaneysla islendinga hefur farid vaxandi undanfarin ar. Aukning 6l6glegrar
vimuefnaneyslu einkennist af premur storum stokkum eins og glégglega ma sja i
gagnagrunnum Samtaka ahugaf6lks um afengi (SAA). Samkveemt arsriti SAA kemur fyrsta
stokkid um 1970 en pa hofst 6loglegur vimuefnamarkadur & Islandi med hundrudum

kannabisneytenda. Annad stokkid kom um 1983, en pa urdu til sprautufiklar med tilkomu



6loglegs amfetamins. Pad pridja kom 1995-1998, en pa vard gifurleg aukning & neyslu
amfetamins, E-pillu og kannabis hja peim sem voru 24 ara og yngri. Merki um pessa
aukningu & neyslu 6ldglegra vimuefna ma sja i tolulegum gégnum i arsriti SAA. bar kemur
fram ad arid 1994 notudu 18,5 prosent einstaklinga & VVogi 6logleg vimuefni en 48,8 prdsent
arid 2009. [ arslok 2009 héfdu 9,8 prosent palifandi karla og 4,1 présent palifandi kvenna, 15
ara og eldri, komid & Vog, sjukrahis SAA. Fleiri konur leita sér ni medferdar en adur. Vid
stofnun SAA var hlutfall peirra 20 prosent en teepum 30 arum sidar, arid 2009, var hlutfall
kvenna um 30 présent af sjiklingahépnum. Sama &r voru konur 35 préosent nylida (SAA,
2010). EKKki eru til ndkvaemar islenskar télur um neyslu & medgongu en pad hafa verid um 30
konur & &ri sem glima vid vimuefnavanda i medgonguvernd & Landspitalanum. Margar peirra
eru nyhettar og hafa pvi ekki verid i neyslu & medgongu. Reikna ma p6 med ad einhverjar
séu i medgonguvernd a heilsugaeslum og a landsbyggadinni (Valgerdur Lisa Sigurdardottir

munnleg heimild, 29. mars 2011).

Kannabis

Oll kannabisefni eru unnin ar pléntunni Cannabis sativa. HGn inniheldur vimuefnid
delta-9-tetrahydrocannabinol (THC) sem veldur andlegum ahrifum. Kannabisefni hafa ahrif
med pvi ad virkja tvo élika vidtaka. CB-1 vidtakinn er i midtaugakerfinu en CB-2 vidtakinn
er i atvefjum likamans. Delta-9 THC eykur dépaminvirkni i verdlaunabraut heilans. Kannabis
er oftast reykt en einnig er haegt ad borda pad. Ahrif kannabis & einstaklinginn eru: ad
skynjun skerpist, sjalfstraust og matarlyst eykst, hann finnur fyrir dofa og ro,
skammtimaminni skerdist og honum finnst timinn haegja a sér (Alpjodaheilbrigdis-
malastofnunin, 2004). Kannabisneysla hefur i for med sér slema fylgikvilla, adallega hja

ungu folki. beir eru léleg sjalfsimynd, minnistruflanir, skortur & skipulagningu og breytingar



& gedslagi og tilfinningum, oft med verulegu punglyndi (SAA, 2010). Vi& notkun kannabis
myndast pol fyrir efninu en talid er ad ekki komi fram frahvarfseinkenni, liklega kemur
langur helmingunartimi efnisins i veg fyrir frahvorf (Alpjodaheilbrigdisméalastofnunin, 2004).
Samkvaemt arsriti SAA (2010) kemur hins vegar fram ad einstaklingar geti fengid
frahvarfseinkenni eftir kannabisneyslu sem pa lysa sér med svefntruflunum, éréleika og
kvida. Kannabis var fyrsta 6loglega vimuefnid sem flutt var hingad til lands og var eina
6l6glega vimuefnid & markadnum fram til arsins 1983. Sidasta aratuginn hefur neyslan ordid
pad almenn ad umraeda um l6gleidingu kannabis hefur aukist og sumstadar i heiminum hefur
pad verid gert. A Vesturléndum er folk sem berst skipulega fyrir auknu frjalsraedi og
I6gleidingu kannabis. Fra peim berast upplysingar i gegnum fjolmidla og internetio sem hefur
valdid toluverdri vidhorfsbreytingu & medal neytenda og almennings. Algengt er ad folk telji
efnin skadlitil eda skadlaus en pad stangast a vid nyjustu pekkingu og visindarannséknir

(SAA, 2010).

Tioni kannabisneyslu

Kannabisneysla jokst i vestrenum pjodfélogum & sidari hluta 20. aldar prétt fyrir ad
6ldglegt veeri ad framleida, selja og dreifa efninu (SAA, 2010). Samkvamt Alpj6da-
heilbrigdismalastofnuninni (2004) er hlutfall folks 15 ara og eldri i heiminum sem notar
kannabis um 3,5 prdsent. I pydisrannsékn Rannsdkna og greiningar kom fram ad arid 2007
hofou 18,3 prosent framhaldsskdlanema neytt kannabis einu sinni eda oftar um a&vina
(Alfgeir Logi Kristjansson, Hrefna Péalsdottir, Inga Déra Sigfasdéttir og Jon Sigfasson,
2008). Samkvamt innlagnarskyrslum fra SAA var kannabisneysla & islandi arid 2006 mjog

breytileg eftir aldri og voru 77 présent neytenda i aldurshépnum 15-19 ara. I aldurshépnum



40 ara og eldri var hlutfallid 10 prosent (SAA, 2007). Fra arinu 2006 hefur nygreindum
kannabisfiklum faeekkad ar rimlega 270 i rimlega 200 &rid 2009 (SAA, 2010).

Tidni kannabisneyslu & medal pungadra kvenna reynist mjog mismunandi eftir
rannsoknum. | Bandarikjunum syndu nidurstédur rannsoknar ad um fjogur présent pungadra
kvenna notudu 6légleg vimuefni; par af notudu 75 présent kannabis (Hurd, o.fl., 2005). i
annarri bandariskri rannsokn voru sjo prosent patttakenda kannabisneytendur og prju présent
héldu &fram neyslunni prétt fyrir ad vita af pungun (Wang, Dow-Edwards, Anderson,
Minkoff og Hurd, 2006). | Boston var pvag pungadra kvenna rannsakad og nidurstédur syndu
ad pvag 28 présent peirra var jakveett fyrir kannabis (Sherwood, Keating, Kavvadia,
Greenough og Peters, 1999). Arid 2007 sogdu 2,9 prosent pyskra kvenna og 1,8 prosent
bandariskra kvenna fra kannabisneyslu & medgongu (Marroun o.fl., 2010). bad er
eftirtektarvert ad i peim rannséknum par sem spurningarlistar voru notadir kom fram lagri
tioni heldur en i rannsdkn par sem leitad var eftir vimuefnum i pvagi, sem bendir til pess ad

konur segi sidur fra kannabisneyslu a medgongu.

Anrif kannabisneyslu & fostur

Adalefni kannabis, delta-9 THC fer yfir fylgju en rannséknum ber ekki saman um hvort
ad pad hafi ahrif & féstrio (Wang, Dow-Edwards, Anderson, Minkoff og Hurd, 2004; van
Gelder o.fl., 2010). Kannabisnotkun & medgongu getur dregid Ur vexti fosturs og stytt
medgongu. Tver rannsoknir sem gerdar voru i Bandarikjunum & kannabisneyslu & medgdngu
syndu, pegar buid var ad leidrétta fyrir pekktum ahrifabreytum, ad & 18.-22. viku var
marktaekur munur a steerd, pyngd og lengd fésturs borid saman vid énnur fostur sem ekki

urdu fyrir ahrifum kannabis. T 6llum malingum voru féstrin, sem urdu fyrir ahrifum



kannabis, minni. [ annarri rannsékninni voru 95 konur i samanburdarhdpnum & méti 44
konum sem notudu kannabis og i hinni rannsdkninni var hlutfallid jafnt & milli hopa eda 21
kona i hvorum hop (Hurd o.fl., 2005; Wang o.fl., 2004). Nidurstdédur rannsékna &
medgongulengd medra, sem notudu kannabis, eru misvisandi. Rannsékn Sherwood o.fl.
(1999) i Bretlandi syndi ad tengsl voru & milli medgoéngulengdar og kannabisnotkunar &
medgongu. bar kom fram ad medgongulengd kvenna, sem notudu kannabis, var ad medaltali
37 vikur en 39,2 vikur hja peim sem ekki notudu vimuefni & medgéngu. Onnur rannsokn sem
birt var arid 2010 syndi engin tengsl @ milli medgdngulengdar og kannabisnotkunar eftir ad
leidrétt hafdi verid fyrir ahrifabreytum. pad skal pé tekid fram ad fyrri rannsdknin er framsae
fylgnirannsokn og su sidari aftursee sem dregur Ur traverdugleika hennar, par sem
upplysingum var safnad sex til 24 manudum eftir fadingu barns (van Gelder o.fl., 2010). |
Hollandi var gerd rannsdkn sem birt var arid 2010. Tilgangur hennar var ad athuga hvort
kannabisnotkun a medgongu hefdi ahrif & blooflaedi til fosturs. Nidurstddur syndu ad notkun
kannabis & medgongu tengdist auknu vidnami i legslaged meira en vid tobaksnotkun. bad
veldur minnkudu bldoflaedi til fosturs. Engin tengsl fundust milli kannabisnotkunar médur og
adakerfis i heila fésturs (Marroun o.fl., 2010). Notkun tébaks og kannabis auka magn
kolmonoxids i blddi; kannabis p6 fimmfalt meira sem veldur skerdingu a surefnisflutningi til

fésturs (Gilbert, 2007).

Samantekt
Kannabis fer yfir fylgju og getur valdid skerdingu a blodfledi og sdrefnisflutningi til

fésturs og pvi dregid Ur vexti pess og stytt medgdngu.
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Ahrif kannabisneyslu & nybura

Kannabis & medgdngu hefur pau ahrif & nybura ad peir feedast baedi styttri og Iéttari en
peir nyburar sem ekki verda fyrir ahrifum kannabis & medgongu. | rannsokn fra arinu 1999
sem gerd var i Bretlandi voru 807 jakveed pungunarprof skimud fyrir vimuefnum. Af peim
voru 126 jakvad fyrir vimuefnum og par af 117 jakveed fyrir kannabis. Utkoman eftir
feedingu var skodud og i 1j6s kom ad nyburar madra, sem notudu kannabis, voru ad medaltali
2870 gromm en nyburar meadra, sem ekki notudu vimuefni, voru 3390 gromm (Sherwood
0.fl., 1999). | rannsokn Gray o.fl. (2010) komu fram svipadar nidurstddur um pyngd nybura
eftir neyslu kannabis & medgdngu. Par var skimad fyrir vimuefnum med haegdasyni hja 86
nyburum og munnvatnssyni Ur 86 maedrum auk spurningalista. Nyburar sem ekki urdu fyrir
kannabisahrifum i modurkvidi voru ad medaltali 3417 gromm, 50,8 cm og med héfudummal
36,6 cm. Peir sem urdu fyrir kannabisahrifum voru léttari, 3161 gramm, styttri, 49,8 cm og
med minna héfudummal, 33,5cm. begar buid var ad leidrétta fyrir ahrifum tobaks var
munurinn enn marktekur. Enginn munur var & apgar nyburanna og skorudu peir ad medaltali
um niu eftir eina og fimm minutur. Apgar er mat & likamsstarfsemi nybura eftir faeedingu og
eru gefin null til tiu stig, einni og fimm minatum eftir feedingu. Kannabisneysla & medgongu
hefur ahrif a voxt nybura hvort sem neyslunni er heett & fyrri hluta medgoéngu eda henni
haldid afram. Nyburar madra, sem notudu kannabis alla medgonguna, voru ad medaltali
3158 gromm og nyburar madra, sem hattu notkun kannabis snemma & medgéngu, voru ad
medaltali 3191 gramm. | samanburdarhopi peirra maedra, sem ekki neyttu vimuefna &
medgdngu, voru nyburarnir ad medaltali 3553 gromm (Marroun o.fl., 2010). H6fundar

annarrar rannsoknar komust ad 6likri nidurstddu. Skodadar voru sjukraskrér aftur i timann og
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ba kom i 1jés, pegar buid var ad leidrétta fyrir ahrifabreytum, ad ekki veeri haegt ad tengja

kannabisneyslu & medgdngu lagri fedingarpyngd (van Gelder o.fl., 2010).

Samantekt
Kannabisneysla & medgdngu getur haft pau ahrif ad nyburar faedast styttri og léttari
hvort sem neyslunni er hett & fyrri hluta medgongu eda henni haldid afram. Likamsstarfsemi

nybura, sem verda fyrir ahrifum kannabis & medgongu, er i flestum tilfellum edlileg.



Tafla 1. Yfirlit yfir rannsoknir & kannabis

12

Hofundar | Tilgangur | Snid Adferdir og Nidurstéour Umreada og
Hvar birt artak alyktanir hofunda
van-Gelder, | Athuga Afturse | N=5871 konur Notkun dléglegra Munur var a
Reefhuis, hvort notkun | fylgni- sem eignudust vimuefna & medgdngu bjéofélagsstigun peirra
Caton, & kannabis & | rannsokn | heilbrigd born var 3,6%. begar bdid var | sem nota og nota ekKki
Werler, medgoéngu 1997-2004 aod leidrétta fyrir ahrifa- 6l6gleg vimuefni.
Druschel, hafi ahrif & Hringt i paer og breytum kom i ljos ad
Roeleveld. fedingar- tekid vidtal 6 ekki er haegt ad tengja
pyngd og vikum til 24 man | notkun & kannabis lagri

2010 medgoéngu- eftir feedingu. fedingarpyngd eda
USA lengd. Upplysingar fyrirburafedingum.

fengnar Ur sjdkra-

skram.
Marroun, Athuga Framsae N=1232 madur i | Kannabisnotkun tengist Tenging var a milli
Tiemeier, hvort fylgni- heildina. auknu vionami i kannabisnotkunar
Steegers, kannbis- rannsékn | Af peim notudu legslagaed meira en maodur & medgdngu og
Roos- notkun & 23 konur kannabis | tébaksnotkun. heekkunar &
Hesselink, medgdngu 4 medgongu og Engin tenging fannst & blédprystingi hja fostri
Jaddoe, hefdi ahrif & 177 sem notudu milli kannabisnotkunar a seinni hluta
Hofman, blooflaeai til tobak. maoour og edakerfi i medgdngu.
Verhulst, fosturs. vidomidunarhopi heila fosturs. Kannabisnotkun médur
Brink, og voru 85 konur og | Kannabis & fyrri hluta veldur minnkudu
Huizink. var valio medgdngu hafdi pau bléofledi til

handahdfskennt af | &hrif ad nyburar feeddust | legsins.
2010 peim sem notudu | léttari. Tobak & fyrri
Holland hvorki tobak né hluta medgongu, hafdi

kannabis. ekki ahrif.

Bdérnin voru

skodud i sénar og

madur svorudu

spurningalista.
Gray, Eiden, | Athuga ahrif | Framse N=86 konur sem Kannabisneysla médur & | Kannabisneysla méour
Leonard, kannabis og | fylgni- notudu kannabis & | medgdngu veldur pvi ad | 4 medgdngu dré ar
Connors, tébaks & rannsokn | medgongu. nyburinn faedist minni, vexti féstursins.
Shisler og vOxt nybura. Munnvatnssyni styttri og med minna Hagdasyni hja bérnum
Huestis. tekid hja modur héfudummal pegar buid | reyndist jakvaett ef

og heegdasyni hja | er ad leidrétta fyrir maéair notadi kannabis
2010 nybura. Auk pess | ahrifabreytunni tobak. sidustu 3 manudi
USA svorudu madur medgdngunnar.

spurningalista.

Ekki munur & apgar.

Ekki alltaf samreemi &
milli munnvatnsprofa,
haegdasyna og
frasagnar medra.
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Hofundar | Tilgangur | Snid Adferdir og Nidurstéour Umreda og
Hvar birt artak alyktanir hofunda
Hurd, Kanna hvada | Framsa N=95 konur sem Leidrétt var fyrir Kannabis snemma a
Wang, ahrif fylgni ekki notudu ahrifabreytunum alkahéli | medgongu hefur
Anderson, kannabis- rannsokn | kannabis & og tobaki. neikvaed ahrif 4 voxt
Beck, neysla medgoéngu og Munur var & pyngd, fostursins.
Minkoff og | snemma & N=44 konur sem | fdtalengd, lengd og
Dow- medgoéngu notudu kannabis & | hofudummali. Pau sem
Edwards hefur & voxt fyrri hluta urdu fyrir ahrifum

fosturs. medgdngu kannabis voru minni.
2005 Fstrid skodad i
USA sonar & 20. viku

og voxtur maldur.
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Amfetamin

Amfetamin inniheldur delta-amfetamin, pemoline, metamfetamin, methylphenidate L-
amfetamin og efedrin. Adal virkni amfetamins felst i pvi ad 6rva losun dépamins fra
taugaendum og hindra enduruppttku katek6lamina sem veldur pvi ad vidtakar virkjast.
Amfetamin getur einnig virkad beint & katekolamin vidtakanna og vid neysluna fjélgar D2
vidtokum i heila. Amfetamin 6rvar midtaugakerfid sem veldur aukinni arvekni, orku, érvun,
auknu sjalfstrausti, aukinni einbeitingu, almennri vellidan og aukinni hreyfi- og malvirkni.
Likamleg einkenni neyslunar geta verid hjartslattaronot, hjartslattaréregla, aukin
ondunartioni, munnpurrkur og minnkud matarlyst. Langtima neysla amfetamins getur valdid
sturlun sem likist gedklofa. Vid notkun amfetamins myndast pol fyrir efninu og
frahvarfseinkenni geta verid preyta, vanlidan, pirringur og veegt punglyndi
(Alpjédaheilbrigdismalastofnunin, 2004). Misnotkun amfetamins og skyldra efna, sem
leeknar avisudu & sjounda aratug sidustu aldar, var mikid vandamal & islandi. beir sem
misnotudu amfetamin sprautudu pvi ekki i @3 og neyslan hvarf i kringum 1980. Ologlegt
amfetamin kom fyrst inn & vimuefnamarkadinn & Islandi &rid 1983 og hofu margir
kannabisneytendur notkun & efninu med eda i stadinn fyrir kannabis. Amfetaminid var tekid i

nefid eda pvi sprautad i &d (SAA, 2010).

Tioni amfetaminneyslu

Arid 1995 vard mikil aukning & vandanum med tilkomu E-pillunnar, en pa for ungt folk
ad neyta hennar og amfetamins i miklum meeli. Undanfarin ar hefur geisad amfetaminfaraldur
hér & landi og hefur tilfellum fj6lgad ar fra ari (SAA, 2010). Samkvaemt Alpjodaheilbrigdis-
malastofnuninni (2004) er hlutfall 15 &ra og eldri i heiminum, sem notar amfetamin, um 0,8

prosent. | pydisrannsokn & neyslu amfetamins i framhaldsskolum & islandi &rid 2007 kom
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fram ad 15 prosent drengja, eldri en 18 &ra, hofdu neytt amfetamins einu sinni eda oftar um
&vina og 10,4 prosent stulkna, eldri en 18 &ra. Toluverdur munur var & neyslu eftir aldri en
nemar yngri en 18 ara hofdu sidur neytt amfetamins (Alfgeir o.fl, 2008). Fjoldi
amfetaminfikla & Vogi hefur aukist 4 undanfornum arum. Arid 1984 voru peir rimlega 100
en arid 2009 voru peir 622 eda 38,6 prosent einstaklinga sem l6gdust inn. bess ma po geta ad
peir hafa aldrei verid fleiri en arid 2006 en pa voru peir teplega 700. A arunum 2004-2009
voru flestir amfetaminfiklar i aldurshpnum 20-25 ara (SAA, 2010; SAA, 2007).

I ranns6kn sem gerd var i Bandarikjunum kom fram ad amfetaminnotkun & medgongu
hafi aukist par i landi. I gégnum parlendrar medferdarstofnunar fra 2003 voru konur 45
présent peirra einstaklinga sem notudu amfetamin (Smith, o.fl., 2008). Ekki eru til nakveemar
télur um tidni amfetaminneyslu & medgongu a Islandi en neysla ritalins fer vaxandi
(\Valgerdur Lisa Sigurdardéttir munnleg heimild, 26. april 2011). Ritalin er lyf sem a&tlad er
bornum & aldrinum sex til 18 ara sem medferd vid athyglisbresti med ofvirkni. Lyfid er ekki

&tlad fulloronum (Sérlyfjaskra, e.d.).

Ahrif amfetaminneyslu & fostur

Amfetaminneysla hefur aukist um allan heim en prétt fyrir pad er pekking ekki neeg um
ahrif pess a fostur (Huestis og Choo, 2002). Amfetamin er fituleysanlegt efni og kemst pvi
audveldlega yfir fylgju og getur haft ahrif & féstrio (Phupong og Darojn, 2007). Neysla
amfetamins veldur eedasamdreetti i likamanum og er hann talinn eiga patt i aukinni tidni
fosturstreitu, fylgjuloss, fyrirburafeedinga og vaxtarskerdingu (Gilbert, 2007; Huestis og
Choo, 2002; Nguyen o.fl., 2010; Smith o.fl., 2008). [ nylegri bandariskri rannsokn voru 74
féstur, sem urdu fyrir amfetamindhrifum, borin saman vid 92 fostur sem ekki urdu fyrir

ahrifum. Hja peim sem urdu fyrir &hrifum amfetamins var medgdngulengdin ad medaltali
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38,3 vikur og 10,8 prosent peirra feeddust fyrir 35 vikur. Hins vegar var medgongulengd
samanburdarhdpsins 38,9 vikur ad medaltali og 8,7 prosent peirra feeddust fyrir 35 vikur
(Smith o.fl., 2008). Talensk rannsdkn syndi svipadar nidurstodur; par voru 128 fostur sem
urdu fyrir ahrifum amfetamins & medgdngu og i samanburdarhdpi voru 256 fostur sem ekki
urdu fyrir ahrifum. Medal medgdngulengd hja peim sem urdu fyrir &hrifum voru 36,4 vikur
0g 25 prosent nybura feeddust fyrir timann. [ samanburdarhépnum var medgéngulengd 38,3
vikur og fyrirburafseedingar voru sjoé prosent. Pad kom einnig fram ad fleiri fostur, sem urdu
fyrir &hrifum amfetamins, pjadust af fosturstreitu. Helstu einkenni fosturstreitu eru 6edlilegur
hjartslattur sem eykur likur a keisarafedingu (Bahiah, Murphy og Sharida, 2010). Mun fleiri
maedur, sem notudu amfetamin & medgdngu, pjadust af blddleysi eda 35,2 prosent a moti 7,8
présent i samanburdarhop (Phupong og Darojn, 2007). Pad hafa einnig komid fram
visbendingar um ad medfadd heilablaeding og heiladrep tengist amfetaminnotkun a

medgodngu (Huestis og Choo, 2002).

Samantekt
Amfetamin kemst audveldlega yfir fylgju og getur pvi haft ahrif a fostur. Neyslan
veldur edasamdratti sem er talin eiga patt i aukinni tioni vaxtarskerdingar, fylgjuloss,

fosturstreitu og fyrirburafedinga.

Anrif amfetaminneyslu & nybura

Erfitt er ad rannsaka ahrif amfetamins @ medgoéngu & nybura vegna pess ad amfetamin
er oftast notad med 6drum vimuefnum (Sigrdn Résa Vilhjalmsdottir, 2007).
Amfetaminneysla & medgongu hefur pau ahrif & nybura ad peir feedast léttari, eru litlir midad

vid medgongulengd, geta fengid frahvarfseinkenni og ordid fyrir aukinni streitu sem lysir sér
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med dndunarerfidleikum. Vid samanburd & nidurstédum rannsdkna a vexti nybura sem urdu
fyrir &hrifum amfetamins & medgongu kom i 1jos ad nyburarnir voru léttari og styttri midad
vid medgongulengd en nyburar i samanburdarhépum (Ngyen o.fl., 2010; Smith o.fl., 2008;
Smith o.fl., 2006). Sambeerilegar nidurstddur komu fram i telenskri rannsokn par sem 128
konur neyttu amfetamins & medgoéngu og 256 konur sem ekki neyttu vimuefna voru i
samanburdarhépi. Nyburarnir sem urdu fyrir &hrifum voru ad medaltali 2613 gromm en i
samanburdarhdépnum 3094 gromm. Talsverdur munur var a steerd nyburanna midad vid
medgongulengd. Adeins ramlega eitt présent nyburanna i samanburdarhépnum voru litlir
midad vid medgongulengd en teplega 15 prosent peirra sem urdu fyrir amfetamindhrifum i
maodurkvidi. Ad auki purftu peir nyburar, sem urdu fyrir &hrifum, ad dvelja lengur &
sjtkrahusi. I rannsokninni reyndust 2,4 présent peirra nybura, sem urdu fyrir
amfetaminahrifum, med medfaedda galla en enginn i samanburdarh6p (Phupong og Darojn,
2007). | bandariskri rannsékn voru einkenni fra taugakerfi nybura kénnud hja peim sem urdu
fyrir &hrifum amfetamins i modurkvidi. Nyburarnir urdu fyrir aukinni streitu sem olli pvi ad
beir gatu ekki vidhaldid edlilegri og reglulegri 6dndun. Par ad auki kom i ljés ad
skammtasteerdir skipta mali vardandi skadleg ahrif a taugakerfi nybura. Neysla amfetamins a
medgodngu getur haft paer afleidingar ad nyburinn fer frahvarfseinkenni (Smith o.fl., 2008).
Gerd var rannsdkn a sjukrahusi i Bangkok i Teelandi & ahrifum amfetamins i médurkvidi og
frahvarfseinkenni nybura skodud. I rannsokninni toku 47 nyburar patt og reyndust 11 présent
orolegir, 23 présent med uppkost, 11 présent med skjalfta, 25 présent med hrada 6ndun og 15
présent med 6stédugan likamshita (Chomchai, Manorom, Watanarungsan, Yossuck og

Chomchai, 2004).
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Samantekt
Neysla amfetamins & medgdngu hefur pau &hrif & nybura ad peir fedast styttri og léttari.
Peir geta einnig fengid frahvarfseinkenni og fundid fyrir aukinni streitu. Nyburar sem verda

fyrir &hrifum amfetamins & medgongu dvelja lengur & sjukrahusi en adrir nyburar.



Tafla 2. Yfirlit yfir rannsoknir & amfetamini.
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Hofundar | Tilgangur | Snid Adferdir og Nidurstoour Umreada og
Hvar birt artak alyktanir
hofunda
Nguyen, Kanna voxt | Framsae | Urtakid var fra4 | beir nyburar sem urdu Nyburar sem verda
Smith, nybura hja langtima- | kliniskum fyrir dhrifum fyrir &hrifum
LaGasse, peim sem fylgni- stodvum yfir 2 &ra | metamfetamins feeddust | metamfetamins &
Derauf, hafa ordio rannsékn | timabil par sem aoeins fyrr en peir sem medgongu eru i
Grant, Shah, | fyrir ahrifum amfetamin neysla | ekki urdu fyrir dhrifum aukinni ahzattu ad
Aurria, met- var ha. en badir hépar voru med | verda
Huestis, amfetamins N=34833 maedur | svipad medaltal i litil/vaxtarskert
Haning, eftir ad og nyburar voru medgdngulengd. 8,8% midad vid
Atrauss, leidrétt hefur skimud en nyburana sem urdu fyrir | medgdngulengd.
Grotta, Liu | verid fyrir N=17941 voru ahrifum metamfetamins
og Lester. 60rum heef i rannsoknina. | faeddust fyrir 36. viku og
breytum. N=3705 eftir ad leiorétt hafi verid
USA sampykktu ad fyrir 68rum breytum
2010 taka patt. Tekid jukust likurnar & pvi ad
var hagdasyni Ur | nyburarnir veeru litlir
ollum nyburum. midad vid medgdngu-
204 urdu fyrir lengd. pad var ekki
ahrifum af athugud breyting &
amfetamini. pyngd.eftir ad leidrétt
hafi verid fyrir breytum.
Smith, Kanna Framse | Skimudu fyrir Eftir ad blid var ad Ahrif MA notkunar
LaGasse, einkenni fra | fylgni- N=13808 leiorétta fyrir a medgongu tengist
Derauf, taugakerfi ranns6kn | nyburum. 1632 ahrifabreytum var hagt einkennum fra
Grant, nybura eftir voru heefir i ad tengja taugakerfi nybura
Shah, ahrif met- rannsoknina og amfetaminneyslu a eins og minni
Aurria, amfetamins 166 var fylgt eftir | medgdngu vid aukna drvun, auknu alagi
Huestis, & medgongu. i lengri tima og streitu. Mikil neysla MA | og minni getu til
Haning, par af urdu 74 & medgongu leiddi til hreyfingar.
Strauss, fyrir &hrifum MA | minni érvunar og deyfdar | Skammtastaerdir
Grotta, & medgongu. hja nyburanum. MA skipta mali
Fallone, notkun & sidari hluta vardandi skadleg
Liu og Adferd: tekin medgdngu var tengt ahrif 4 taugakerfi
Lester. haegdasyni nybura | Minni hreyfigetu. Mikid | nybura.
og spurningalisti | MA T heegdum tengdist
2008 lagdur fyrir auknu élagi & midtauga-
USA mwéur. kerflé
MA=

Metamphetamin.
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Hofundar | Tilgangur | Snid Adferdir og Nidurstéour Umrada og
Hvar birt artak alyktanir hofunda
Phupong og | Kanna hvort | Afturse | N=128 pungadar | bungadar konur sem | Pungadar konur sem
Darojn. ad konur fylgni- konur sem notudu | misnotudu amfetamin | misnotudu amfetamin
sem nota rannsokn | amfetamin og voru liklegri til ad voru i meiri heettu 4 ad
amfetamin & feeddu a bilinu préa med sér fa fylgikvilla tengda
2007 medgoéngu jantar 2002- bl6dleysi, faedingunni en adrar
Teeland préi med sér desember 2003 medgongueitrun og konur.
meiri voru bornar ad feeda fyrir timann. | Pessar nidurstddur geta
fylgikvilla i saman vid N=256 | Nyburar sem urdu verid hjalplegar fyrir pa
fedingu en konur sem ekki fyrir amfetamin- heilbrigdisstarfsmenn
peer sem notudu vimuefni a | ahrifum & fésturskeidi | sem hugsa um pessar
ekki nota medgéngu. voru | meiri heettu 4 konur.
vimuefni. ad fa fostrustreitu og
feeddust léttari midad
vid medgongulend.
Smith, Rannsaka Framse | Skimun & Séa hépur sem vard Notkun metamfetamins
LaGasse, ahrif met- fylgni- N=13808 fyrir dhrifum & medgdngu tengist
Derauf, amfetamins | rannsokn | nyburum &4 metamfetamins var hémlun & voxt fésturs
Grant, & medgongu heilsugeslu- 3,5 sinnum liklegri til | pegar buid er ad
Shah, & voxt stddvum. ad verda litill midad leidrétta fyrir
Aurria, nybura og 1618 nyburar vid medgongulengd. | &hrifabreytum.
Huestis, fosturs. voru hefir i pessa | Feedingarpyngd Aframhaldandi
Haning, Afram- rannsokn og 84 nyburanna sem urdu | eftirfylgd mun leida
Strauss, haldandi peirra urdu fyrir fyrir hrifum pad i ljos hvort ahrif
Grotta, eftirfylgd. ahrifum met- metamfetamins var metafmetamins &
Liu og amfetamins & leegri en peirra sem medgodngu valdi
Lester medgdngu og ekki urdu fyrir brenglun & vexti
1534 urdu pad ahrifum. ungabarnanna i
2006 ekki. framtidinni.
USA Aoferdin er

spurningalisti til
maedra og skodun
hegda hja
nyburum.




21

Kokain

[ laufblédum trésins Erythroxylon coca finnst kokain en pad & uppruna sinn i Béliviu og
Pert. Ahrif kokains & heilann eru pau ad hindrun verdur & endurupptdku méndamina med
svipada nemni fyrir eftirfarandi bodefnum: seretonin, dopamin og noradrenalin. bad veldur
bvi ad pad verdur meira af bodefnum a taugamotum sem tengjast viotokum. Vid neyslu &
kokaini eykst dopamin i heila og nyting vidtaka verdur meiri. Kokain drvar taugakerfid og
heegt er ad taka pad inn med pvi ad sniffa, reykja eda sprauta pvi i &d. Andleg ahrif pess eru
seelutilfinning, aukin arvekni, aukin orka og hreyfivirkni, eirdarleysi, kvidi og feelni. pPegar
ahrif efnisins dvina koma fram eftirfarandi einkenni: preyta, vanlidan, pirringur og veegt
bunglyndi sem getur hvatt folk til ad nota efnid aftur. Likaminn myndar litid pol gagnvart
kokaini og frahvorf koma ekki fram med svaesnum einkennum. Hins vegar fer folk & nidurtar
sem hvetur til notkunar & kokaini eda 6drum vimuefnum (Alpjédaheilbrigdismalastofnunin,

2004).

Tioni kdkainneyslu

Arid 1980 braust Gt mikill kokainfaraldur i Bandarikjunum. Vandinn byrjadi hja peim
sem voru efnameiri en dreifdist sidan til allra og birtist sem krakkvandamal hja peim
fateekustu. Neysla kokains her & landi hefur ekki verid eins vidamikil eins og han er i
Bandarikjunum. A islandi er vandinn, eins og annars stadar i Evropu, hja peim ungu og peim
sem neyta annarra 6loglegra vimuefna. Arid 2000 var gifurleg fjélgun & kokainfiklum & Vogi
og bar pa & folki sem var einungis anetjad kokaini en ekki 6drum vimuefnum. Fikn i kdkain
proast hratt, & vikum eda manudum (SAA, 2010). Samkvamt Alpjodaheilbrigdis-

malastofnuninni (2004) er hlutfall félks 15 &ra og eldri i heiminum, sem notar kokain, um 0,3
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prosent. Kokainneysla islendinga hefur aukist mikid undanfarin ar midad vid innlagnartélur
frd Vogi. Fjoldi kokainfikla & Vogi var 40 &rid 1998 en arid 2008 reyndust peir 338 og hafa
aldrei verid fleiri. Arid 2009 faekkadi po tilfellunum med tilkomu kreppunar og peir reyndust
ba 281. Af peim voru 129 daglegir neytendur kdkains og 101 héfdu sprautad efninu i &d.
Medalaldur kokainfikla & VVogi var arid 2009 um 27 ar (SAA, 2010).

Nidurstdour rannsokna syna mismunandi tidni kokainneyslu & medgdngu og i
Bandarikjunum hafa verid birtar télur fra einu til 18 prosent (Richardson, Goldschmidt og
Willford, 2008). Arid 1997 notudu 66.000 bandariskar konur kokain & medgongu (Singer
0.fl., 2002). Pad ma pvi etla ad kdkainneysla & medgongu sé vandamal. Hér & landi eru ekKi

til télur um tioni kdkainneyslu & medgongu.

Anrif kdkainneyslu & fostur

Kokain fer yfir fylgju og getur haft ymsar afleidingar i for med sér, baedi fyrir médur og
fostur. Neysla pess a medgongu veldur edasamdraetti sem getur orsakad minni naringar- og
surefnisflutning til fostursins og haekkad hja pvi bldoprysting. petta getur leitt til
surefnisskorts og surnunar i bl6di fésturs. Neyslan getur einnig leitt til fylgjuloss,
vaxtarskerdingar, minnkads hofudummals, vanskdpunar & pvag- og kynferum, bledingar i
midtaugakerfi, dverghtfuds og fosturstreitu sem eykur likur & fyrirburafaedingu (Huestis og
Choo, 2002; Kuczkowski, 2003). Vid samanburd & nidurstddum rannsékna kom fram, ad
medganga er ad medaltali styttri hja konum sem neyta kokains & medgdngu. Munurinn a
medgodngulengdinni var ad medaltali frd fimm og upp i niu daga. Algengi fyrirburafeedinga
hja peim konum sem neyttu kokains & medgdngu var fra 14,3-39 présent (Bauer o.fl., 2005;
Richardson o.fl., 2008; Shankaran o.fl., 2004; Singer o.fl., 2002; Walton-Moss, Mclntosh,

Conrad og Kiefer, 2009) . I tveimur rannsoknum komu fram alvarlegir, sjaldgafir fylgikvillar
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vegna neyslu kdkains & medgdngu. beir voru fylgjulos, kynsjukdémar og adrar sykingar

(Bauer o.fl., 2005; Shankaran o.fl., 2004).

Samantekt

Kokain fer yfir fylgju og getur haft ymsar afleidingar eins og fylgjulos,
vaxtarskerdingu, vansképun a pvag- og kynfeerum, blaedingu i midtaugakerfi, fosturstreitu og
fyrirburafeedingar. Neyslan veldur edasamdraetti sem getur orsakad minni naringar- og

strefnisflutning og haekkad bl6dprysting hja fostrinu.

Anrif kdkainneyslu & nybura

Neysla kokains & medgongu getur haft peer afleidingar ad nyburar feedast léttari, styttri
og med minna héfudummal en nyburar sem ekki verda fyrir ahrifum. bad eykur einnig likur &
dverghofai, voggudauda, sykingum og getur valdid frahvérfum hja nyburum (Bauer o.fl.,
2005; Huestis og Choo, 2002; Singer o.fl., 2002). Vid samanburd bandariskra rannsokna &
byngd, syna nidurstodur ad nyburar, sem urdu fyrir ahrifum kokains & medgoéngu, feeddust
Iéttari. Peir feeddust ad medaltali 2531-3056 gromm en nyburar i samanburdarhépum faeddust
ad medaltali 2695-3359 gromm. Pegar bornar voru saman nidurstodur & lengd og
héfudummali kom i 1jés ad rannsakendur voru ekki sammala um hvort kdkain hefoi ahrif.
Flestir toldu pd ad kdkainneysla a medgongu hefdi neikveed ahrif & lengd og héfudummal.
Litill sem enginn munur var & apgar hja nyburum, sem urdu fyrir ahrifum, og
samanburdarhépum (Bauer o.fl., 2005; Chiriboga, Kuhn og Wasserman, 2007; Huestis og
Choo, 2002; Lester o.fl., 2002; Richardson o.fl., 2008; Shankaran o.fl., 2004; Singer o.fl.,
2002). Vid taugaskodun & manadargémlum nyburum, sem urdu fyrir dhrifum kokains a

medgongu, komu i 1jos eftirfarandi einkenni pegar buid var ad leidrétta fyrir ahrifabreytum:
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minni sjalfstjorn, deyfd og aukin viokvaemni (Lester o.fl., 2002). Til ad finna tengsl & milli
skadlegra ahrifa kokains 8 medgongu og heilsufarsvandamala hja nyburum var gerd stor
rannsokn par sem 717 nyburar, sem urdu fyrir skadlegum &hrifum kokains & medgéngu, voru
bornir saman vid 7442 nybura sem ekki urdu fyrir ahrifum. Tekid var haeegdasyni hja
nyburum, spurningalisti lagdur fyrir madur og sjukraskrar skodadar. Hvad vardar likamleg
einkenni, pa éndudu nyburarnir sem urdu fyrir ahrifum hradar, voru liklegri til ad taka
ondunarhlé og voru i aukinni heettu & ad f& sykingar til deemis lifrarbolgu, sarasétt, HIV og
bl6dsykingu. Pau einkenni fr taugakerfi, sem voru algengari hja peim sem urdu fyrir ahrifum
kokains, voru aukin vodvaspenna, skjalfti, hatidnigratur, oroleiki, 6hdflegt sog, aukin arvekni

og krampar (Bauer o.fl., 2005).

Samantekt

Neysla kokains & medgdngu getur haft paer afleidingar ad nyburar feedast léttari, styttri
0g med minna hofudummal. bad eykur einnig likur & dvergh6fdi, sykingum, véggudauda og
getur valdid frahvorfum. Likamsstarfsemi er i flestum tilfellum edlileg eftir feedingu hja peim

nyburum sem verda fyrir ahrifum kokains a medgongu.
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Hofundar | Tilgangur | Snid Adferdir og Nidurstdour Umreada og
Hvar birt artak alyktanir
hofunda
Richardson, | Rannsaka Afturse | Tekid var viotal vid | Kdkain & 66rum hluta | Samremist 66rum
Golschmidt | ahrif kokains | fylgni- konur i neyslu. medgdngunnar tengdist | rannsoknum. peir
og Willford. | a medgdngu | rannsékn | Medalaldur feerri stigum & sem urdu fyrir
& andlegan kvennana var 26,8 hreyfiproskaproéfi. Vio | ahrifum voru med
USA proska, ara. Fyrsta pridjung | feedingu voru peir verri hreyfiproska
2008 likamlegan medgongunnar voru | nyburar sem urdu fyrir | og 6sjalfrad
proska, 18% ad nota ahrifum kdkains i vidbrogd.  Konur
hreyfiproska kokain. Medalaldur | modurkvidi minni og sem notudu kdkain
og skapgerd barnanna var 14,6 nadu ekki fullri & medgdngu téludu
0g persénu- manada pegar medgodngulengd um ad peirra born
leika nybura. vidtalid atti sér stad. | samanborid vid pa sem | veeru Oveer, erfid og
Teknar voru burt urdu ekki fyrir hrifum. | 6adlogunarhaef
adrar breytur sem samanborid vid pau
hafa ahrif & proska bérn sem urdu ekki
nybura. fyrir &hrifum
kokains.
Chiriboga, Ad kanna Framsae Nyburar N=398 Brenglun & par sem fannst
Kuhn og hvort kékain | fylgni- Sem skradir voru & | vodvaspennu var hja kokain i harsyni
Wasserman. | & medgongu | rannsokn | spitala i péttbyli. 28% medra, fundust
hafi skadleg nyburanna. sérstok
2007 ahrif a Adferd: Skammtur | 48% madra voru med | taugafreedileg
USA taugakerfi, athugadur med pvi | mikid kdkain i harsyni | vandamal i auknum
proska og ad taka syni Ur hari | og 43% voru med litid. | mali hja
hegdun maoour (359) og Ahrif kokains & nybura | nyburunum.
nybura. pvagi (170) og var meira eftir pvi sem | Kdkainneysla &
Einnig haegdum (109) skammturinn var sterri | medgongu veldur
athuga hvort nybura. m.t.t hofudmals, einkennum fra
skammtur Nyburum var skipt i | pyngdar og lengdar, taugakerfi.
kokains prja hépa. beir sem | apgar og
skiptir mali. fengu engan, litinn | medgodngulengdar .
Fylgt eftir til og mikinn skammt
6 manada 4 medgongu.

aldurs.
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Hofundar | Tilgangur | Snid Adferdir og Nidurstdour Umreada og
Hvar birt artak alyktanir
hofunda
Bauer, Finnatengsl | Framse | N=717 nyburar sem | Peir nyburar sem urdu | Einkenni fra
Langer, amilli fylgni- urdu fyrir fyrir skadlegum midtaugakerfi og
Shankaran, | skadlegra rannsokn | skadlegum &hrifum | ahrifum kokains voru sjalfvirka
Bada, ahrifa kokains a ad medaltali 1,2 vikum | taugakerfinu voru
Lester, kokains a medgongu og 7442 | yngri, 536 g léttari, 2.6 | algengari hja
Whrigt o.fl. | medgbngu nyburar sem ekki cm styttri og med 1.5 nyburum sem urdu
0g urdu fyrir dhrifum. | cm minna héfudmal en | fyrir dhrifum
2005 heilsufars- Adferd: Tekid var peir sem ekki urdu fyrir | kdkains. Sykingar
USA vandamala syni Ur haegdum ahrifum. 0g smitsjukdémar
hja nybura, Meira var um skjalfta, | voru algengari hja
nyburum. spurningalisti haan grétur, pirring, peim nyburum sem
lagour fyrir meedur | arvekni og 6hoflegt sog | urdu fyrir dhrifum
og upplysingar hja peim sem urdu fyrir | kdkains &
fengnar fra kokainahrifum. medgdngu.
sjukraskram.
Lester, Athuga ahrif | Framsa N=600 konur sem NICU: ahrif kokains Ahrif kokains &
Tronick, kokains a fylgni- notudu kékain a pegar buid var ad medgongu &
LaGasse, medgoéngu a | rannsékn | medgbngu en leidrétta fyrir nyburann eru
Seifer, nybura. N=788 i ahrifabreytum tengdist | limsk. Mikilveaegt
Bauer, samanburdarhop minni érvun, minni er ad nota stor drtok
Shankaran sem ekki notudu sjalfstjorn og meiri 0g nakvaemt
o.fl. kokain. vidkvemni. taugamat.
Vid eins manada CRY: ekki munur & Haegt er ad skoda
2002 aldur voru grati nybura sem urdu mun & ahrifum eftir
USA nyburarnir skodadir | fyrir dhrifum kdkains pvi hversu mikid
med NICU og peim sem ekki urou | kokain méadir notar

taugakvarda og
gratur tekinn upp
(Cry: acoustic cry
analysis).

fyrir ahrifum.

4 medgongu.
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Opium

Opiumefni eru unnin Ur bléndu fra Poppy fraejum. Opium vidtakarnir eru prir, mu, delta
og kappa og hafa peir mikla virkni i midtaugakerfinu. Mikilveegustu svadi heilans med tilliti
til 6piums eru mondlukjarni, drekinn og heilabdrkurinn og tengjast pau 6ll
verdlaunakjarnanum i heilanum. Pessi svadi hafa 611 6piumvidtaka og peptid. Opium hagir &
ondun, er verkjastillandi og réandi og veitir salutilfinningu. Pegar efninu er sprautad i &0
finnur einstaklingurinn fyrir vimu en fyrsta reynslan getur verid sleem med 0gledi og
uppkostum. Pol myndast gegn 6pium og sifellt parf steerri skammta til ad fa sému ahrif og
vaenst er. Pegar opiumneyslu er hatt geta komid fram mjog sleem frahvarfseinkenni sem
hvetja til &framhaldandi neyslu. Einkennin eru nefrennsli, vot augu, eirdarleysi, pirringur,
skjalfti, sviti, 6gledi, uppkdst, nidurgangur, aukin hjartslattartioni, hrollur, har blodprystingur,
krampar og vodvaverkir (Alpjodaheilbrigdismalastofnunin, 2004). Vidhaldsmedferd vid
Opiumfikn med lyfjunum buprenorphine og methadone hefur rutt sér til rams i
nagrannaléndum okkar sidastlidna tvo aratugi. Visindarannsdknir syna ad arangur slikrar
medferdar er godur en hafa skal i huga ad pessi sérhaefda medferd med lyfjum er sidasta
Urraedid pegar 6nnur medferd bregst. Slik vidhaldsmedferd er veitt & sjukrahdsinu Vogi

(SAA, 2010).

Tioni opiumneyslu

Herdin hefur ekki komid hingad til lands i miklum meeli en samt sem adur hefur
Opiumfikn aukist mikid sidan 1995. bad sem hefur medal annars skapad pennan vanda er
avisun sterkra verkjalyfja og lausasala & kodeini. Pessi lyf ganga ni kaupum og sélum &
6loglegum markadi. beir sem helst seekjast i pessi lyf eru amfetaminfiklar sem sprauta

vimuefnum i &d. bad efni sem er fyrst og fremst notad er morfin en mjég fair leita sér
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medferdar hér & landi vegna heréinneyslu & hverju ari (SAA, 2010). Samkvaemt
Alpjodaheilbrigdismalastofnuninni (2004) er hlutfall folks i heiminum, sem notar épium og
er 15 &ra og eldri, um 0,3 prosent. Undanfarin ar hafa Opiumfiklar i vaxandi meli sott &
sjukrahusid Vog. Peir sem leita sér medferdar vegna opiumfiknar & VVogi eru um 150 4 éri.
Nygengi morfin- og kddeinfikla var i hamarki arid 2004 en sidastlidin ar hefur dregid ar
nygengi vegna adhaldsadgerda. beir sem leitudu sér adstodar vegna heréinneyslu & Islandi
&rid 1996 voru prir en arid 2009 voru peir fjorir talsins (SAA, 2010). Af 201 sprautufikli sem
kom & Vog arid 2006, h6fdu 83 sprautad sig med dpiumefni. (SAA, 2007).

A sidastlidnum 30 arum hefur fjéldi pungadra kvenna sem nota dpium aukist verulega
um allan heim (Langenfeld o.fl., 2005). I Astraliu hefur madrum, sem eru &
methadonemedferd, fjolgad ur 62 &rid 1992 i 459 arid 2002 (Burns, Mattick, Lim og Wallace,
2006). Ekki eru til tlur um tidni 6piumneyslu & medgdngu & Islandi en um ein til tvaer konur
a ari fa subutex (buprenorphine) vidhaldsmedferd & Vogi og koma vikulega ad sakja lyfid.
Hér a landi er notad lyfid subutex i vidhaldsmedferd pungadra kvenna eftir 6piumneyslu

(\Valgerdur Runarsdéttir munnleg heimild, 4. mai 2011).

Ahrif 6piumneyslu & fostur

Opium sem neytt er & medgongu fer yfir fylgju og tekur pad ekki nema eina
klukkustund fra inntoku ad komast til fostursins (Wang, 1999). Efnin eru mjog skadleg fyrir
fostrid og eru talin geta haft eftirfarandi afleidingar i for med sér: fosturstreitu, rof a belgjum
fyrir timann, fylgjulos, sykingu i fosturhimnum, vaxtarskerdingu og fésturlat. Mikilvaegt er
ad neysla modur sé troppud rélega nidur og ad hin fai géoa frahvarfsmedferd pvi ef neyslu er
skyndilega heett aukast likur & fosturlati eda fyrirburafeedingu. bau frahvarfslyf sem notud eru

a medgongu eru methadone eda buprenorphine (Craig, 2001; Hepburn, 2004; Kuczkowski,
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2003). I nylegri rannsokn fra Nyja Sjalandi par sem &hrif methadone og methadoneskammts
voru kénnud, fengu 16 maedur meira en 58 mg a dag, 16 sem fengu minna en 58 mg & dag og
42 sem ekki notudu methadone. bar sem voru & stdrum skammti eignudust i 56 prosent
tilfella barn fyrir 37 vikna medgongu, paer sem voru & litlum skammti i 19 prosent tilfella og
baer sem ekki notudu methadone & medgdngu einungis i 2,4 présent tilfella. Samkvaemt
pessari rannsokn hefur skammtasteerd mikil ahrif & medgdngulengd. Peer sem voru & stérum
skammti gengu ad medaltali med i 36, 2 vikur en paer sem voru 4 litlum skammti i 39,4 vikur
(Wouldes og Woodward, 2010). Pad sem hefur einnig ahrif & medgongulengd er hvenar
methadonemedferd hefst. I astralskri rannsdkn sem bar saman timabil methadonemedferdar
madra kom i 1jos ad peaer sem notudu methadone alla medgénguna eignudust i 18,3 prosent
tilfella barn fyrir 37. vikna medgongu, en paer sem hofu medferd & sidari hluta medgdngu i 28
présent tilfella (Burns o.fl., 2006). Vid samanburd a nidurstddum tveggja breskra rannsékna,
sem kdnnudu mun & neyslu methadone og herdins & medgdngu, komu i 1jés mismunandi
nidurstddur. Onnur rannsoknin syndi svipada medgéngulengd hja peim sem notudu herdin og
methadone & medgdngu, eda ramlega 38 vikur. Hin rannséknin syndi sému nidurstodur fyrir
beer sem notudu methadone en mun styttri medgongu hja peim sem notudu heréin, eda 36,5
vikur (Fajemirokun-Odudeyi o.fl., 2006; Sinha o.fl., 2001). begar ahrif subutex & medgdéngu
var skodad kom i 1jés ad 10 présent kvenna, af 153 patttakendum, eignudust barn fyrir 37

vikna medgongu (Johnson, Jones, Fischer, 2003).

Samantekt
Opium fer yfir fylgju og getur verid mjog skadlegt fyrir fostrid. Afleidingarnar geta

verio fosturstreita, rof a belgjum, fylgjulos, syking i fosturhimnum, vaxtarskerding og
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fosturlat. Mikilveegt er ad neysla méour sé troppud rolega nidur til ad koma i veg fyrir

fosturlat eda fyrirburafedingu.

Ahrif 6piumneyslu & nybura

Neysla 6piums & medgongu getur haft paer afleidingar ad nyburar feedast léttari, fai
ondunarerfidleika og frahvarfseinkenni. Einnig aukast likur & nybura- og voggudauda (Craig,
2001; Huestis og Choo, 2002). Vid samanburd & nidurstddum rannsokna & ahrifum épiums a
feedingarpyngd nybura kom i 1jés ad nyburar madra sem notudu épium & medgongu feeddust
léttari og styttri en nyburar sem ekki urdu fyrir ahrifum 6piums. Af 6llum peim nyburum,
sem urdu fyrir dhrifum 6piums & medgdngu, voru peir sem urdu fyrir ahrifum methadone
byngri en peir sem urdu fyrir ahrifum herdins. Med tilliti til faedingarpyngdar kom best Gt
fyrir nybura ad fa methadone i litlum skammti alla medg6nguna. (Burns o.fl., 2006; Sinha
o.fl., 2001; Wouldes og Woodward, 2010). Vid samanburd & nidurstddum rannsokna a
sjaldgeefum og alvarlegum fylgikvillum vegna 6piumneyslu & medgdngu, voru sykingar
algengastar hja peim nyburum sem urdu fyrir ahrifum her6ins & medgdngu. Faedingargallar
komu einungis fram hja peim sem fengu stéran methadoneskammt eda herdin. Andvana
faedingar og nybura- og véggudaudi var fatiour hja peim sem urdu fyrir ahrifum 6piums en
sast aldrei hja nyburum i samanburdarhopum sem ekki urdu fyrir ahrifum épiums
(Fajemirokun-Odudeyi o.fl., 2006; Sinha o.fl., 2001; Wouldes og Woodward, 2010).

Opium fer yfir fylgju og neysla pess & medgongu veldur pvi poli hja fostrinu. Vid
feedingu fa nyburar ekki lengur efnid i gegnum fylgjuna og geta farid i frahvorf. Helstu
frahvarfseinkenni nybura eru hationigratur, svefnleysi, skjalfti, vodvakippir, uppkdst,
nidurgangur, litil pyngdaraukning, oréleiki, litil neringarinntekt, 6ndunarerfidleikar, aukin

vodvaspenna og krampar. Flestir nyburar f& einhver einkenni & fyrsta sélarhring sem geta
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stadid yfir i allt ad nokkrar vikur (Finnegan, Pacini og Maremmani, 2010; Langenfeld o.fl.,
2005; Huestis og Choo, 2002). Vid samanburd & nidurstddum rannsokna a frahvarfsmedferd
nybura, sem urdu fyrir ahrifum 6piums & medgdngu, kom i 1jos ad peir sem urdu fyrir
ahrifum heroins purftu frekar & frahvarfsmedferd ad halda og lengri innlégn en peir sem urdu
fyrir &hrifum methadone (Fajemirokun-Odudeyi o.fl., 2006; Sinha o.fl., 2001). pratt fyrir ad
methadone valdi minni fréhvorfum en herdin skal hafa i huga ad skammtasteerdir skipta mali.
Helmingur nybura peirra madra sem notudu stéran skammt af methadone & medgdngu purftu
a frahvarfsmedferd ad halda en 19 prosent peirra nybura sem fengu litinn skammt (Wouldes
og Woodward, 2010). | frahvarfsmedferd nybura er haegt ad nota morfindropa eda
Opiummixtaru til ad lina frahvarfseinkennin. I byskalandi var gerd rannsokn par sem munur &
morfindropum og 6piummixtaru var skodadur. | rannsékninni toku 33 nyburar i
Opiumfrahvorfum patt og var peim skipt handahéfskennt i tvo hdpa. Annar hépurinn fékk
morfindropa en hinn 6piummixtaru. Peir sem fengu morfindropa voru ad medaltali 37,5 daga
i medferd en peir sem fengu dpiummixtdru voru ad medaltali i 32,4 daga. Pyngdaraukning
var betri hja peim sem fengu morfindropa. Med pvi ad nota morfindropana er haegt ad fordast
ahrif alkohols sem er i mixtarunni (Langenfeld o.fl., 2005). | ranns6kn Johnson o.fl. (2003)
voru frahvarfseinkenni hja 153 nyburum, sem urdu fyrir ahrifum subutex a medgongu,
skodud. Nidurstddurnar voru peer ad 99 (65 prosent) nyburar fengu frahvarfseinkenni og 79
(52 prosent) fengu frahvarfsmedferd sem vardi ad medaltali i 16 daga. Pad kom einnig fram
ad skammtasteerdir af subutex skipta mali vardandi alvarleika frahvarfseinkenna nybura. |
Svipjoa var gerd rannsokn sem bar saman ahrif methadone- og subutexmedferdar pungadra
kvenna & nybura. | rannsokninni toku patt 47 nyburar sem urdu fyrir ahrifum subutex og 35
nyburar sem urdu fyrir ahrifum methadone. Talsverdur munur var & frdhvarfseinkennum milli

bessara tveggja hdpa. Af peim nyburum sem urdu fyrir ahrifum subutex i modurkvidi, fengu



32

40,4 prosent frahvarfseinkenni og 14,9 présent peirra purftu frahvarfsmedferd. Aftur & moti
fengu 77,8 prdsent nybura frahvarfseinkenni sem urdu fyrir ahrifum methadone i médurkvidi
0g 52,8 présent peirra purftu frahvarfsmedferd. Samkvaemt pessum nidurstddum ma etla ad
subutex valdi sidur frahvarfseinkennum hja nyburum en methadone (Kakko, Heilig og

Sarmann, 2008).

Samantekt

Neysla 6pium & medgongu getur leitt til pess ad nyburar feedast léttari, fai dndunar-
erfidleika og frahvarfseinkenni; einnig aukast likur a nybura- og véggudauda. Helstu
frahvarfseinkenni nybura eru hatidnigratur, svefnleysi, skjalfti, vodvakippir, uppkost,
nidurgangur, litil pyngdaraukning, oroleiki, litil neeringarinntekt, dndunarerfidileikar, aukin
vodvaspenna og krampar. Flestir nyburar fa einkenni & fyrsta sélarhring sem hagt er ad

medhondla med morfindropum eda dpiummixtdru.
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Hofundar | Tilgangur | Snid Adferdir og Nidurstéour Umrada og
Hvar birt artak alyktanir
héfunda
Wouldes og | Kanna ahrif | Framse | Nyburar N=32. Born maedra & storum Methadone &
Woodward. | methadones | fylgni- madra sem notudu skammti voru ad medgdngu hefur
0g ranns6kn | methadone og medaltali: 2416g, ahrif & barnid og
methadones- nyburar 42. madra 45,7cm, 56% peirra skammtur skiptir
skammts a sem ekki notudu feeddust fyrir 37v og mali.
2010 medgéngu a methadone voru 50% peirra purftu Nyburar maedra
New nybura. skodud fra sidasta fréhvarfsmedferd. sem notudu stéra
Zealand Einnig var pridjungi medgdngu Born maedra & litlum skammta af
leidreétt fyrir par til peir urdu 6-7 skammti voru ad methadone voru
ahrifa- man. Skodadir voru | medaltali: 3074qg, verr & sig komnir en
breytunum, nyburar madra sem 49,2cm, 19% peirra nyburar madra sem
heilsu og fengu storan skammt | feddust fyrir 37v og notudu litinn
lifstil til pess af methadone 19% purftu skammt.
ad komast ad (>58mg/dag) peirra fréhvarfsmedferd.
niourstdou. sem fengu litinn Born maedra sem ekki
skammt (<58mg/dag) | notudu methadone voru
og peirra sem ekKi ad medaltali: 36179,
urdu fyrir dhrifum 51,9cm og 2,4% peirra
methadones. feeddist fyrir 37v.
Fajemirokun | Rannsaka Afturse | N=108 medur Nyburar maedra sem Pegar konur nota
-Odudeyj, ahrif 6piums | fylgni- N=110 born voru & methadone foru | 6pium & medgdngu
Sinha, & médur og ranns6kn | Madra og nybura fyrr heim af spitalaen | aukast likur &
Tutty, nybura. skrér voru skodadar born meedra sem fyrirburafaedingum
Pairaudeau, og flokkadar eftir notudu heradin. og andvana
Armstrong, neyslu i lok Nyburar maedra sem faedingum.
Phillips og medgongu. notudu heréin voru i
Lindow. Bornir voru saman meiri frahvorfum og
tveir hopar. Madur purfu frekar Iyf og i
2006 sem notudu herdin og | steerri skdmmtum en
Bretland madur sem notudu bdrn meedra sem voru &

methadone.

methadone.
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Hofundar | Tilgangur | Snid Adferdir og Nidurstéour Umrada og
Hvar birt artak alyktanir
héfunda
Langenfeld, | Skoda hvort | Framse | N=33 nyfaedd born Frahvorf hofust premur | Heegt er ad nota
Birkenfeld, | morfin saman- voru i rannsokninni. | til fimm dégum eftir morfindropa til pess
Herkenrath, | dropar (MO: | burdar- Skipt handahdfskennt | faedingu og vordu i 27- | ad medhondla
Mdiller, pure rannsékn | itvo hépa. Annar 30 daga. EkKi var Opium frahvorf hja
Hellmich og | agonist fékk MO og hinn TO. | marktekur munur & nyburum. Med pvi
Theisohn. morphine) sé hopunum med tilliti til | er haegt ad fordast
betri frahvarfa. ahrif alkéhdls sem
frahvarfs- MO hépurinn purfti er i dpiummixtaru.
2005 medferd meira 0,6mg/dag midad | Pyngdaraukning er
pyskaland fyrir nybura vid 0,5mg/dag hja TO meiri hja peim sem
heldur en hopnum og MO var fa morfindropa.
Opium lengur i meoferdinni,
mixtaru 37,5 daga, midad vid
(TO: 32,4 daga. En
alcoholic pyngdaraukningin var
opioid betri hja MO hépnum
mixture). 25¢/dag midad vid
19g/dag hja TO.
Sinha, Kanna ahrif | Afturse | N=51 pungud kona Nyburar madra sem Astand nybura er
Ohadike, Opium- fylgni- N= 51 lifandi feett notudu heroin voru betra ef maedur
Carrick, neyslu rannsokn | barn. léttastir en nyburar hatta ad nota
Pairauden, modur & Skodun & medra sem hattu heroin og fa
Armstrong medgodngu & sjukraskram. notkun & épium voru methadone.
og Lindow. | nybura. N=22 konur notudu pyngstir. Apgar var Methadone-
methadone & leegst hja bérnum skammtur hefur
medgongu. N=19 maedra sem notudu ahrif og minnka
konur notudu heréin | heroin. etti hann smatt og
2001 4 medgdngu adsamt Allir nyburar maedra smatt. Bérn madra
Bretland methadone. N=10 sem notudu heroin féru | sem fa undir 20mg

konur hattu ad nota
Opiumefni &
medgdngunni.

& nyburagjérgaslu og
purftu frekar &
frahvarfsmedferd ao
halda en nyburar
madra sem urdu fyrir
ahrifum methadones.

af methadone & dag
eru i svipudu
astandi og pau born
sem eiga meadur
sem heetta ad nota
Opium & medgdngu.
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Vidhorf

Med vaxandi pekkingu hefur vidhorf heilbrigdisstétta til afengis- og vimuefnafikla
breyst mikid. Kenningar gedleekna um ad afengissyki veeri visbending um undirliggjandi
gedveiki eda gedveilu voru radandi medal heilbrigdisstétta um aldamétin 1900. Pessi
sjonarmid voru allsradandi i Evropu i teep 100 ar. | Bandarikjunum urdu miklar
vidhorfsbreytingar til afengis- og vimuefnafikla i kringum 1950. | Minnesota var préud
afengis- og vimuefnamedferd par sem tekid var heildstaett & vandanum og naudsynlegar
lagabreytingar gerdar svo ad medferd geeti ordid & kostnad tryggingarfélaga. Petta reyndist
vel og umbreytti vidhorfum almennings til pessa hops. Naestu 40 arin vard Minnesota 6drum
fylkjum i Bandarikjunum fyrirmynd. [ dag er afengis- og vimuefnafikn skilgreind sem
liffreedilegur heilasjukdomur sem getur komid fram vid endurtekna vimuefnanotkun (SAA,
2010).

Arid 1977 voru Samtok ahugafolks um &fengisvandann (SAA) stofnud & islandi. Sidan
pa hafa samtokin unnid gegn forddémum, vanpekkingu og éréttleti sem afengis- og
vimuefnafiklar hafa bdid vid. Ad peirra mati hefur tekist ad breyta viohorfum til &fengis- og
vimuefnafikla med markvissri freedslu til heilbrigdisstétta, almennings og stjornmalamanna. |
dag eru pau vidhorf rikjandi & islandi ad hollast sé fyrir afengis- og vimuefnafikla ad leita sér
medferdar og eru peir pvi hvattir til pess (SAA, 2010).

[ Astraliu var gerd rannsokn & pvi hvort aukin samskipti heilbrigdisstarfsfolks vid
sprautufikla myndi leida til minni forddma og beettra vidhorfa. I rannsékninni toku patt 60
heilbrigdisstarfsmenn; leeknar og hjukrunarfreedingar og 120 sprautufiklar. Nidurstédurnar
voru peer ad meiri samskipti leiddu til jakveedra vidhorfa heilbrigdisstarfsfolks en pess ma po

geta ad peir sem velja ad vinna med pessum einstaklingum eru vidsynir og med minni
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fordoma. Ef heilbrigdisstarfsfolkid hafdi aukin samskipti og jakveed vidhorf til sprautufikla
leiddi pad til jakveedra vidhorfa sprautufikla til fagfolks. bad méa pvi segja ad framkoma
heilbrigdisstarfsfolks hafi bein ahrif & framkomu sprautufikla. Pad kom einnig fram i
rannsokninni ad hjukrunarfredingar hofou meiri samskipti og jakveedari vidhorf gagnvart

sprautufiklum heldur en leeknar (Brener, von Hippel, Kippax, 2007).

Vidhorf til pungadra kvenna i vimuefnaneyslu

Vidhorf til pungadra kvenna i vimuefnaneyslu er oft & tidum neikveett pvi neyslan hefur
ekki einungis ahrif & konuna heldur einnig a 6sjalfbjarga einstakling. Neysla vimuefna &
medgongu hefur aukist til muna en pratt fyrir pad telja margir ad medgénguverndin hafi ekki
nad ad taka nogu vel & vandanum. I samfélaginu hefur verid dregin upp akvedin stadalimynd
af vimuefnaneytendum sem felur i sér akvedid utlit og atferli. Raunin er hins vegar su ad peir
bera pad ekki endilega med sér ad vera i neyslu og stadalimyndin getur nad yfir einstaklinga
sem ekKi eru i neyslu. Heilbrigdisstarfsfolk parf pvi ad hafa i huga ad utlitio er ekki
areidanlegur meelikvardi og ad neyslan kemur fyrir i 6llum pjéofélagshépum. Hefdbundin
medgonguvernd hentar ekki 6llum pungudum konum i neyslu vegna pess ad peer finna fyrir
sektarkennd og hraedast fjandsamleg vidbrdgo og fordéma heilbrigdisstarfsfolks. petta leidir
til pess ad margar af pessum konum leita seint i medgonguvernd og sumar ekki fyrr en paer
koma til ad feeda. bungadar konur i neyslu kjésa frekar ad fa pjénustu fra
heilbrigdisstarfsfolki sem hefur pekkingu a vimuefnavanda og fikn. pad hefur jakveed ahrif &
beer pegar heilbrigdisstarfsfolk hefur slika pekkingu og tekur & méti peim med opnum huga,
virdingu, velvild og an fordéma. Grundvollur fyrir arangursrikri samvinnu milli fagfélks og
bessara verdandi madra felst i samskiptum sem byggjast a virdingu, trausti og jakveaedu

hugarfari. Til pess ad pad sé mogulegt verdur fagfolk ad vita ad fikn er sjukdémur en ekki
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sjalfvalinn lifstill (Hepburn, 2004; Sigran Rosa Vilhjalmsdéttir, 2007; Wright og Walker,

2007).

Umonnun og studningur

Vimuefnaneyslu kvenna fylgja oft slemar kringumsteedur. Félagslegar adsteedur peirra
eru oft bagbornar, peer bua yfirleitt vid atvinnuleysi, eru med litla menntun, eru einstadar,
med lélegan fjarhag og sumar ekki med fasta basetu. Heilsufar peirra er oft & tidum ekki gott;
algengt er ad naringarastand se slemt, peer taka sidur inn félinsyru, nota frekar tobak, neyta
frekar afengis og tioni gedraskanna er heerri en hja 6drum konum. Auk pess ad vera i meiri
heettu ad fa sykingar og kynsjukdéma (Craig, 2001; Kennare, Heard og Chan, 2005; van-
Gelder o.fl., 2010).

Til pess ad haegt sé ad koma i veg fyrir, eda minnka afleidingar vimuefnaneyslu a
fostur, er mikilvaegt ad skima fyrir vimuefnaneyslu kvenna & medgongu sem allra fyrst og
virkja videigandi pjonustu. Spyrja etti allar pungadar konur um neyslu vimuefna pegar spurt
er um heilsufarssogu. bessar spurningar eru jafn sjalfsagdar og mikilvaegar og adrar
spurningar um heilsufar. Leggja atti spurningarnar fyrir konurnar & 6pvingadan hatt eins og
adrar spurningar (Jona Dora Kristinsdottir, 1996). Adur en konan er spurd um
vimuefnaneyslu atti ad undirbta hana med pvi ad koma med stuttan inngang um framhaldid.
pad getur verid gott ad opna umraeduna med pvi ad segja ad allar pungadar konur i
medgonguvernd séu spurdar um vimuefnaneyslu. P-in fjogur er skimunartaeki sem inniheldur
fjorar mikilveegar spurningar sem gott er ad byrja & pegar buid er ad opna umraeduna. Spurt er
um neyslu @ medgongu, i fortidinni og um neyslu maka og foreldra (Gilbert, 2007). bPad parf

ad spyrja sumar konur um neyslu oftar en einu sinni adur en heidarlegt svar feest, en ef
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fagfolk synir konunum virdingu og fordomalausa framkomu eru meiri likur & trausti og gédu
medferdarsambandi. Aftur & méti munu alltaf einhverjar pungadar konur, sem eru i neyslu,
neita pvi alla medgonguna (Jona Dora Kristinsdottir, 1996). Ef konan heldur neyslunni afram
a medgongunni er mikilveegt fyrir ljésmeadur og hjukrunarfredinga ad benda &, ad med pvi
ad draga Ur neyslunni sé haegt ad minnka skadsemi vimuefnanna (Gilbert, 2007). Til pess ad
studla ad godri samvinnu vid einstaklinga i vimuefnaneyslu getur dhugahvetjandi samtal
reynst arangursrikt en pad felur i sér ad nota opnar spurningar, speglandi hlustun og hrés.
Markmidid er ad kalla fram styrk og dhuga til breytinga (Amrhein, Miller, Yahne, Palmer og

Fulcher, 2003).

Medgonguvernd og studningur eftir faedingu

Eitt af hlutverkum ljosmadra sem sinna medgonguvernd, er ad finna par konur sem eru
i neyslu og bregdast vid a videigandi hatt. pad skiptir miklu mali ad petta krefjandi
vidfangsefni takist vel pvi ad mikid er i hufi. Ad morgu er ad huga par sem konurnar lifa
aheettusomu liferni og glima oft vid slemt heilsufar og félagsleg vandamal. Medgangan er
lifsvioburdur sem etti ad hvetja konur til ad gera breytingar fyrir sig og barnid sitt. paer eru
bvi méttaekilegri fyrir freedslu og adstod fra fagfolki. bess vegna er mikilveegt ad tekifeerid sé
nytt vel. Til pess ad na gédum arangri er askilegt ad pverfagleg teymi komi ad malum
bessara kvenna og veiti peim pa bestu pjonustu sem vél er &. [ teyminu attu ad vera
1j6smdair, barnaleeknir, félagsradgjafi og fagadili med pekkingu & vimuefnamedferd. Einnig
er aeskilegt ad hafa greidan adgang ad pjonustu salfreedings eda gedlaeknis. Ef upp koma
vandamal sem tengjast 6drum svidum &tti ad leysa Gr peim med adstod fra videigandi

fagadilum. Fyrir utan hefdbundid eftirlit & medgdngunni &ttu ljosmaedur ad halda utan um og



39

sja um ad samraema adgerdir (Hepburn, 2004; Kennare, 2005; Sigrun Roésa Vilhjalmsdottir,
2007, Wright og Walker, 2007). I freedilegri samantekt Wright og Walker (2007) kemur fram
ad mikilveegt sé ad setja konunum mork an pess ad vera domhardur og ad hvetja peer til pess
ad maeta i medgdnguvernd hvort sem peer haetta neyslu eda ekki. Talid er, ad betra sé ad nota
umbun og hros heldur en refsingu. Ef allt gengur vel er mesti &vinningurinn fyrir konuna ad
fa ad halda barninu og hugsa um pad. begar maki, fjélskylda og vinir syna konunni studning
eru meiri likur & arangursriku framhaldi. Aridandi er ad freeda pessar konur um heilsusamlegt
liferni eins og til deemis svefn, mataradi, hreyfingu og annad sem vid &. Einnig er mikilveaegt
ad veita peim radgjof vardandi getnadarvarnir svo ad paer geti tekid &kvordun um val & peim
til ad tryggja ad naesta medganga verdi fyrirfram akvedin og velkomin. Mikilveegt er ad paer
fai goda freedslu um vimuefnaneyslu & medgdngu og ahaettuna sem henni fylgir fyrir barnid
0g medgdnguna svo ad paer séu betur medvitadar um hvad sé i hufi. Konurnar purfa pvi
mikinn studning asamt hvatningu og adstod til pess ad draga ur eda hatta neyslunni og til
bess ad leita sér videigandi medferdar (Craig, 2001; Hepburn, 2004). G6dur studningur &
medgodngu er ekki naegilegur fyrir pessar konur; einnig parf ad fylgja peim eftir pegar barnid
er feett og ad koma malum peirra i farveg. Samfelld pjonusta par sem traust og skilningur er i
fyrirrami skiptir miklu mali. Med aframhaldandi studningi eftir faedinguna er verid ad tryggja
sem bestan arangur (Sigran Résa Vilhjalmsdéttir, 2007). Mikilvaegt er ad vera vakandi fyrir
frahvarfseinkennum hja modur eftir faedingu. Einkennin geta ordid pad sleem ad han eigi i
erfidleikum med ad annast barnid. Pad er pvi mikilvaegt ad han fai videigandi lyfjamedferd &
bessu timabili og getur hun stadid yfir i nokkra daga (Wright og Walker, 2007). Frahvarfs-
einkenni geta einnig komid fram hja nyburum og pvi mikilveaegt ad fagfélkid sem annast pa
bekki einkennin og sé vakandi fyrir peim (Huestis og Choo, 2002). Eftir feedinguna er

mikilveegt ad adstoda og freeda konuna um brjostagjof. Vimuefni fara i brjostamjolk og pvi
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hefur tiokast ad maedrum i neyslu sé radlagt ad hafa bornin sin ekki & brjosti. Ekki eru allir
sammala pessu og telja avinninginn af brjéstagjof vera meiri en dhattuna. Nyburar meaedra
sem nota vimuefni & medgdngu faedast oft léttir og fyrir timann og er pvi heettara vid
vOoggudauda. Adstedur maedranna eru oft sleemar og bornin pvi afar berskjoldud; pau hafa pvi
mikinn &vinning af brjostagjof. Einnig getur brjostagjof dregid Ur frahvarfseinkennum hja
nyburanum. Pad etti pvi ad hvetja allar konur til brjostagjafar hvort sem um vimuefnaneyslu
er ad reeda eda ekki (Hepburn, 2004). Eftirlit med pessum konum er mjoég krefjandi
vidfangsefni fyrir alla sem sinna peim, en pad er mikilvaegt ad pad se gert med virdingu og

velvild i huga.
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Umradur

Fraedileg Uttekt a rannséknum og greinum um ahrif vimuefnaneyslu 8 medgongu a
fostur og nybura hefur na verid gerd. 1 pessum kafla er fjallad um nidurstédur
samantektarinnar, gildi peirra fyrir hjukrun og rannséknarspurningum svarad. Flestir eru
sammala um ad vimuefnaneysla & medgongu se skadleg fostri og nybura. Einnig hefur synt
sig ad framkoma fagfélks skiptir skdpum fyrir pungadar konur i vimuefnaneyslu og pad
hvernig peim farnast a medgongu og eftir faedingu.

Vimuefnaneysla hefur aukist um allan heim og vandinn er ordinn gridarlega mikill,
flokinn, margbreytilegur og birtist i mérgum myndum. Hugtakid fikn var upphaflega notad
yfir 6stjérnlega neyslu afengis og sidar yfir 6pium og neyslu annarra efna. NU er fikn talin
langvinnur sjukdomur sem lysir sér med arattukenndri notkun vimuefna og stjérnleysi vid ad
takmarka magn (Alpjédaheilbrigdismalastofnunin, 2004; Koob, 2005). A islandi starfa
hjukrunarfraedingar og ljosmaedur vidsvegar i heilbrigdisgeiranum og er mikilveegt ad pessar
fagstéttir pekki ahrif vimuefnaneyslu a heilsu einstaklinga pvi pad er liklegt ad hluti
skjolsteedinga peirra glimi vid vimuefnafikn (Helga Sif Fridjonsdéttir, 2009).

Samkvaemt Alpjodaheilbrigdismalastofnuninni (2004) er hlutfall folks i heiminum, sem
notar 6l6gleg vimuefni, og er 15 ara og eldri, um 4,3 présent. Flestar konur sem neyta
vimuefna eru & barneignaaldri. I Bandarikjunum nota um fjogur présent kvenna 6l6gleg
vimuefni & medgongu og pad ma pvi etla ad vimuefnaneysla & medgdngu sé einnig stort
vandamal i 68rum lndum (Lester o.fl, 2002; van-Gelder o.fl, 2010). [ islensku samfélagi
hefur neysla 6léglegra vimuefna einnig farid vaxandi. Arid 1994 notudu 18,5 prosent
einstaklinga & sjukrahusinu Vogi 6l6gleg vimuefni en 15 &rum sidar, eda arid 2009, var pessi

tala komin i 48,8 prosent. Fleiri konur leita sér ni medferdar en adur (SAA, 2010). pad er pvi
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mikilvagt fyrir hjukrunarfraedinga ad vera vakandi fyrir pessum sivaxandi vanda. A Islandi
eru ekki til ndkveemar télur um vimuefnaneyslu & medgongu. bar konur sem eru, eda hafa
verid nylega i neyslu, eru i medgdnguvernd a Landspitalanum. bad méa po reikna med ad
einhverjar konur segi ekki fra vimuefnaneyslu og séu i medgonguvernd annars stadar. Einnig
leita pessar konur i sumum tilfellum ekki til heilbrigdiskerfisins fyrr en komid er ad feedingu.
Lifedlisfraedileg ahrif 6ldglegra vimuefna eru mismunandi. Kannabis getur haft pau
ahrif & einstaklinginn ad skynjun skerpist, sjalfstraust og matarlyst aukist, hann finni fyrir
dofa og ré og skammtimaminni skerdist. Amfetamin érvar midtaugakerfid sem veldur
aukinni arvekni, orku, 6rvun, auknu sjalfstrausti, aukinni einbeitingu, almennri vellidan og
aukinni hreyfi- og malvirkni. Vid neyslu amfetamins geta einstaklingar fundid fyrir
hjartslattaronotum, hjartslattaroreglu, aukinni 6ndunartioni, munnpurrki og minnkadri
matarlyst. Langtima amfetaminneysla getur einnig valdid sturlun sem likist gedklofa. Neysla
kokains orvar taugakerfid og andleg ahrif pess eru: selutilfinning, aukin arvekni, aukin orka
og hreyfivirkni, eirdarleysi, kvidi og falni. Opium hefur verkjastillandi &hrif, haegir & éndun,
er réandi og veitir selutilfinningu (Alpjédaheilbrigdismalastofnunin, 2004). Mikilvaegt er ad
hjukrunarfraedingar og ljosmadur pekki birtingarmyndir og likamleg einkenni sem benda til
vimuefnaneyslu hja einstaklingum. Einnig er naudsynlegt ad hjukrunarfreedingar geti veitt
einstaklingum i frahvorfum videigandi hjukrunarmedferd tengda andlegum og likamlegum
einkennum (Helga Sif Frigjonsdéttir, 2009). betta svid hjukrunar er ordid vidameira &
spitdlum og i samfélaginu vegna vaxandi vimuefnaneyslu & Islandi. Sérstaklega parf ad huga
ad pungudum konum og skima fyrir vimefnaneyslu & medgoéngu pvi mikid er i hufi.
Kannabis, amfetamin, kdkain og 6pium, sem neytt er 8 medgongu, fara yfir fylgju og
hafa vidteek ahrif a fostur. Oll efnin geta dregid Gr vexti fosturs og stytt medgongu. Feding

fyrir timann eykur likur & ymsum sjukdomum og 6drum fylgikvillum vegna pess ad
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liffeerakerfi peirra eru 6proskud. Daemi um sjukdéma eru drep i pérmum, langvinnir
lungnasjukddmar, heilableedingar og sjukdomur i augnbotnum. Fylgikvillar geta verid
ondunarerfidleikar, 6stédugur likamshiti, lagur blodsykur, 1éleg neeringarinntekt og auknar
likur & bl6dsykingu. Einnig aukast likur & voggudauda (Kenner og Ellerbee, 2007). Adrar
afleioingar sem vimuefnin geta haft & fostur eru: skerding & bl6dfleedi og strefnisflutningi,
fylgjulos, fosturstreita og fosturlat. Pad er pvi ljost ad vimuefnaneysla 8 medgdéngu getur haft
skadleg ahrif & fostur og pess vegna er mikilveegt ad greina vandann og gripa inn i sem fyrst.
par eru hjukrunarfraedingar og ljosmadur i lykilhlutverki. Afleidingar neyslu pessara efna
geta einnig haft ymsiskonar ahrif & nybura. Oll efnin geta haft pau ahrif ad nyburar feedast
styttri, med minna hofudummal og léttari en nyburar sem ekki verda fyrir ahrifum vimuefna i
modurkvidi. Nyburar sem faedast 1éttir midad vid medgongulengd kallast léttburar og pad
eykur likur & nybura- og voggudauda (Moore, 2007). Liklegt er ad vimuefnaneysla modur og
Iélegt naeringarastand hennar sé asteeda pess ad nyburar peirra feedast léttari. Pad er pvi
mikilveegt ad hjukrunarfraedingar og ljosmaedur fylgist med neeringarastandi médur &
medgongu, sem og nyburans eftir faedingu. Onnur ahrif pessara efna & nybura eru streita,
sykingar, voggudaudi, nyburadaudi, dndunarerfidleikar og lengri sjukrahisdvol. Einnig geta
nyburar fengid frahvarfseinkenni vegna allra pessara vimuefna, ad undanskyldu kannabis.
Helstu frahvarfseinkenni nybura eru 6roleiki, uppkost, skjalfti, hrod éndun, dstédugur
likamshiti, aukin vodvaspenna, hationigratur, 6héflegt sog, aukin arvekni, svefnleysi,
voovakippir, nidurgangur, litil pyngdaraukning, litil naeringarinntekt, dndunarerfidleikar og
krampar. Hjukrunarfreedingar og ljosmadur sem annast nybura purfa ad pekkja
frahvarfseinkennin og vera vakandi fyrir peim hja 6llum nyburum hvort sem vitad er ad
maoadir hafi verid i neyslu & medgdngu eda ekki, pvi medferd parf ad hefjast eins fljétt og haegt

er. | slemum tilfellum purfa nyburar ad fa medferd & nyburagjérgaeslu.
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Med vaxandi pekkingu hefur vidhorf heilbrigdisstétta til afengis- og vimuefnafikla
breyst mikid sidastlidin 100 ar, en prétt fyrir pad er enn langt i land og neikveed vidhorf enn
til stadar hja almenningi og heilbrigdisstéttum. | samfélaginu er til &kvedin stadalimynd af
hinum hefdbundna vimuefnaneytenda en stadreyndin er su ad utlit og atferli er ekki
melikvardi & vimuefnaneyslu. Vidhorf fagfolks skiptir miklu mali pegar unnid er med
vimuefnaneytendum, pvi jkveett vidhorf audveldar samskiptin. begar hjakrunarfreedingar og
[josmeaedur koma fram af virdingu og &n fordoma aukast likur & gédum arangri. beir sem velja
ad vinna med pessum einstaklingum eru p6 annad hvort vidsynni og med minni fordoma eda
verda viosynni eftir ad hafa unnid med einstaklingum i vimuefnaneyslu. Hefobundin
medgodnguvernd hentar ekki 6llum pungudum konum i neyslu vegna pess ad par pjast oft af
sektarkennd og hreedast vidbrogd og fordoma heilbrigdisstarfsfolks. peer kjosa frekar
bjonustu fra fagfolki sem hefur pekkingu & vimuefnavanda og fikn. Grundvéllur fyrir
arangursrikri samvinnu milli fagfolks og pessara kvenna felst i samskiptum sem byggjast a
trausti, virdingu og jakveaedu hugarfari (Hepburn, 2004; Wright og Walker, 2007).
Hjukrunarfraedingar og ljosmadur sem sinna pessum konum purfa avallt ad hafa i huga ad
taka & moti peim med virdingu, velvild og an fordéma. Ef um gott samstarf er ad raeda aukast
likur & arangursriku framhaldi.

Eftirlit med pungudum konum i vimuefnaneyslu er krefjandi vidfangsefni fyrir alla sem
ad malinu koma og ad mdrgu ad hyggja, pvi ad konurnar bla oft vid sleemar kringumstaedur
og lifa oft ahaettusému liferni. bad er mikilvaegt fyrir hjukrunarfreedinga og ljosmadur ad
skima snemma & medgongu fyrir vimuefnaneyslu med pvi ad spyrja allar pungadar konur um
vimuefnaneyslu pegar er almennt er spurt um heilsufar. begar konurnar kynnast ljosmédur
eda hjukrunarfraedingi sem syna peim virdingu og forddmalausa framkomu eru meiri likur a

godu medferdarsambandi og trausti sem hjalpar peim ad segja fra vidkvemum upplysingum.
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Einnig getur &hugahvetjandi samtal studlad ad g6dri samvinnu og kallad fram &huga &
breytingum. bverfagleg teymi gegna mikilveegu hlutverki i malum pessara kvenna og eru
lidsmaedur peir fagadilar sem hafa yfirsyn og geta samraeemt adgerdir. A medgéngunni eru
konur oft tilbanar til pess ad gera breytingar. Pad er pvi mikilvaegt ad i medgonguvernd sé
teekifaerid nytt og peim veittur studningur og hros til ad studla ad jakveedu framhaldi, hvort
sem neyslunni er haldid afram eda ekki. Ef vimuefnaneyslu er haldid &fram er mikilveegt ad
benda konunum & ad med pvi ad draga Ur neyslunni sé haegt ad minnka skadleg ahrif
vimuefna & fostur. Til pess ad tryggja sem bestan &rangur purfa modir og nyburi
aframhaldandi studning eftir feedingu. Hjukrunarfredingar og ljésmadur, sem sinna modur
eftir feedingu, purfa ad vera vakandi fyrir frahvarfseinkennum hennar pvi einkennin geta
ordid pad sleem ad han eigi i erfidleikum med ad annast nyburann. Einnig er mikilveegt ad
hvetja til brjostagjafar modur pratt fyrir ad vimuefnin fari i brjostamjolk, pvi avinningurinn er

talinn meiri en ahattan. Eftirlit med pessum konum skiptir miklu mali enda er mikid i hufi.
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Lokaord

Megintilgangur pessarar freedilegu Uttektar var ad skoda hugtakid fikn, tioni
vimuefnaneyslu, lifedlisfraedileg ahrif vimuefna og ahrif peirra & fostur og nybura. Einnig var
vidhorf heilbrigdisstétta til pungadra kvenna i vimuefnaneyslu skodad sem og studningsparfir
beirra.

| dag er afengis- og vimuefnafikn skilgreind sem liffreedilegur heilasjikdémur, sem
getur komid fram vid endurtekna vimuefnanotkun, og pad er mikilveegt ad lita ekki a fikn
sem sjalfvalinn lifsstil. Vimuefnanotkun pungadra kvenna er margpeett, stort og stigvaxandi
vandamal um allan heim. Vimuefnin hafa vidtaek ahrif a likamann og fara 6ll yfir fylgju og
hafa pvi ahrif & fostur og nybura. Afleidingarnar geta verid skerding a blédflaedi og
surefnisflutningi til fosturs, fylgjulos, fosturstreita, vaxtarskerding, styttri medganga,
sykingar, frahvorf, fosturlat og nybura- og voggudaudi. bad er pvi ljost ad vimuefnaneysla a
medgongu getur haft skadleg ahrif a fostur og nybura, pvi er gridarlega mikilvaegt ad greina
vandann og gripa inn i sem fyrst. Par eru hjukrunarfreedingar og ljosmadur i lykilhlutverki.

Med vaxandi pekkingu hefur vidhorf heilbrigdisstétta til afengis- og vimuefnasjuklinga
breyst mikid sidastlidin 100 ar. Grundvollur fyrir arangursrikri samvinnu milli fagfélks og
bungadra kvenna i vimuefnaneyslu felst i samskiptum sem byggjast & trausti, virdingu og
jakveedu hugarfari. Pessar konur kjosa frekar pjonustu fra fagfolki sem tekur & moti peim med
velvild og an fordoma og hefur pekkingu a vimuefnavanda og fikn. Eftirlit med pungudum
konum i vimuefnaneyslu er krefjandi og flokid vidfangsefni fyrir alla sem ad malinu koma og
til ad tryggja sem bestan arangur er &skilegt ad pverfaglegt teymi sinni peirra malum. pessar
konur purfa mikinn studning a medgongu og mikilvaegt er ad hvetja peer til pess ad meata i

medgonguvernd hvort sem paer halda afram neyslunni eda ekki. Medgangan veitir peim oft
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hvatningu og vilja til ad gera breytingar. bar eru pvi méttekilegri fyrir adstod og mikilveegt
ad taekifaerid sé nytt vel. | samfélogum etti medferd, eftirlit og studningur vid pessar konur ad
vera i forgangi vegna pess ad neyslan getur haft skadleg ahrif & fostur og nybura sem eru
férnarlémb neyslunnar.

[ 1j6si nidurstadna pessa verkefnis er porf 4 ad rannsaka vimuefnaneyslu & medgongu &
islandi. bad er mikilveaegt ad skoda enn frekar tidni, vidhorf heilbrigdisstarfsfolks, lidan
modur og nybura, studningsparfir, hvada leidir séu arangursrikar i uménnun pessara kvenna

og langtimaahrif & bornin.
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