Kafli 1
Inngangur
1.1 Bakgrunnsupplysingar og vidfangsefni

Pungad kona er oft s6gd vera ein su fallegasta syn sem til er. betta er blomatimabil
flestra kvenna, 1jéminn og tilhlokkunin sem skin ar augum peirra er aberandi. Flestar njota
pess ad fylgjast med bumbunni steekka, finna fyrir barninu vaxa og dafna inni sér og pé ad
einhver aukakilo laedist ad peim skipta pau litlu sem engu mali.

pad er edlilegur hluti af medgdngunni ad pyngjast en sumar konur neita ad setta sig
vid pad og beita 6fgafullum adferdum til ad koma i veg fyrir pyngdaraukninguna. ber geta
farid i stranga megrun, svelt sig, framkallad uppkdst eda misnotad haegdalyf. bessar adferdir
halda likama verdandi médur gronnum en geta haft skadleg ahrif & modur og barn
(Pregorexia: The Health Concerns for Both Mother and Unborn Child , e.d.).

I heimildasamantekt eftir Naumark-Sztainer (2005) eru taldir upp pettir sem geta haft
ahrif a likur pess ad einstaklingar proi med sér atréskunarsjukdéma, en par ma m.a. nefna;
fjolmidlanotkun, ahrif vina og foreldra, vidhorf vina og foreldra til vaxtarlags og
likamsimynd. petta stydur hugmyndir okkar um ad athugasemdir folks i kringum verdandi
maedur sem eru Osattar vio breytingarnar & likama sinum hafi mikil &hrif préun
atroskunarsjukdéma. Samskiptasiour & bord vid Facebook eru deemi um sterkan ahrifavald og
hofum vid tekid eftir pvi ad pungadar konur hafa fengid afar jakveed vidbrogd pegar peer setja
inn stoduuppfaerslur um litla pyngdaraukningu & medgongu. Vid saum deemi um unga stalku
sem gengin var 27 vikur en hafdi einungis pyngst um 1,5 kg. Hun fekk teeplega 30 jakveedar
athugasemdir um pessa litlu pyngdaraukningu, auk pess sem 14 manns yttu 4 ,,likar petta“
hnappinn. Vid teljum ad pessar ,,saklausu‘ athugasemdir séu ekki skrifadar i peim tilgangi ad
yta undir atréskunarhegdun kvennanna heldur geri folk sér ekki grein fyrir pvi hvad geeti buid

ad baki pessari litlu pyngdaraukningu.



Atraskanir eru alvarlegir sjikdomar i natima samfélagi par sem mikid er lagt uppur
gronnu holdarfari og flokkast paer sem gedranir sjukdomar (Jéhanna Ingvarsdéttir og Kolbrun
Marelsdottir, 2007). Erfitt er ad segja til um tidni atraskana par sem mjog mikid er um oskrad
tilfelli auk pess sem leit okkar ad islenskum haldbzarum tidnitélum bar litinn &rangur. Ef tolur
fra Englandi og Hollandi eru yfirfeerdar & island meetti bdast vid pvi ad 15-20 ny tilfelli af
lystarstoli og 30-40 tilfelli af lotugraedgi keemu upp & hverju ari & Islandi (Sigurlaug Maria
Jonsdéttir og Gudlaug Porsteinsdéttir, 2006).

Atraskanir & medgongu ber ad taka alvarlega pvi sjukdémurinn hefur ekki eingéngu
ahrif & méourina heldur einnig 6feedda barnid og getur haft langvarandi afleidingar fyrir pad.
Pegar ein okkar var i verkndmi & medgdnguvernd komu pangad konur i skodun sem voru
komnar mislangt & leid en engin peirra var vigtud eda spurd um pyngd. Pegar 1jésmaodir var
spurd hvers vegna paer vaeru ekki vigtadar og hvort pad veeri ekki venjan sagdi hdn svo ekki
vera, nema konan veeri med mikinn bjug eda pyngdist 6edlilega mikid. Konurnar voru ekki
spurdar Ut i matarvenjur eda naringu og vid drdgum peer alyktanir ad almennt sé ekki horft &
paetti tengda atroskun i medgénguvernd. Samkvamt kliniskum leidbeiningum i
medgonguvernd & ad skima fyrir helstu likamlegu og andlegu kvillum sem geta haft ahrif &
modur eda barn. Atroskunarsjikdomar eru hvergi i pessari upptalningu en sagt er ad vigta
skuli konuna og reikna likamspyngdarstudul hennar i fyrstu heimsokn i medgonguvernd. Vid
veittum pvi athygli ad samkveaemt klinisku leidbeiningunum parf ekki ad vigta konurnar aftur
a medgongunni nema ljésmaodirin komi auga & eitthvad athugavert (Hildur Kristjansdottir
0.fl., 2008). Okkur finnst ad meira sé horft & hvort konan pyngist of mikid en of litid og
teljum vid ad freeda eigi konuna um hvada mat hin skuli fordast og hvada vitamin sé

mikilveegt ad taka auk pess sem tala sed um mikilvaegi hreyfingar.



I leidbeiningunum er sérstakur kafli um afengi og vimuefni en hvergi er minnst &
atroskunarsjukdoma. Konur sem pjast af atroskun eiga pad til ad tja jakveeda lidan og segja ad
allt gangi vel pé ad svo sé ekki og ekki bera allar konurnar einkennin utan & ser.

Innleiding hefdbundinnar skimunar fyrir troskun hja pungudum konum geeti haft
jakveed ahrif & &hyggjur peirra af neringarinntekt og pyngdaraukningu & medgoéngunni.
Samtal og freedsla um pyngdaraukningu og neeringu tengda medgongu og regluleg vigtun geeti
veitt heilbrigdisstarfsfolki fullkomid teekifeeri til ad spyrja einfaldra spurninga, nélgast
konurnar betur og um leid skima fyrir atréskun. Spurningar eins og ,.ertu anaegd med
matarvenjur pinar og ,,bordar pa i laumi* geta verid gagnlegar pvi peer gefa visbendingar um
hvort matarmynstur og hegdun sé edlileg eda ekki (Mitchell og Bulik, 2006).

Samkveaemt leidbeiningum fré alpjédlegum samtokum atréskunarsjuklinga krefst
medganga og modurhlutverk likamlegs og andlegs styrks. A medan medgéngu stendur faer
barnid alla sina naeringu beint fra médurinni og pegar birgdir konunnar af kolvetnum,
préteinum, fitu, vitaminum, steinefnum og 6drum naeringarefnum eru litlar fara pessar litlu
birgadir allar til barnsins til ad stydja vid voxt pess og proska. Ef maairin neytir ekki nagilega
hollrar faedu eda narist ekki edlilega getur hin ordid alvarlega vannerd og slikt astand getur
leitt til punglyndis, preytu og annarra alvarlegra heilsukvilla. Ahrifin sem
atroskunarsjukdomar geta haft & médurina eru t.d. 1élegt naeringaréstand, prek- og prottleysi,
vokvaskortur, hjartslattaroregla, medgongusykursyki og punglyndi, baedi & medgdngu sem og
eftir fedingu (,, What if I Become Pregnant®, 2005).

I bladagrein eftir Silju Bjérk Hulduddttur (2007) sem birt var i Morgunbladinu er
fjallad um B.S. ritgerdir Audbjargar Brynju Bjarnadottur og Ninu Bjargar Magnusdottur. par
kemur fram ad ljésmaedur eru i godri adstodu til pess ad greina ymis pyngdarvandamal
kvenna & medgongu, t.d. nefna ofpyngd, offitu og atréskun, og mikilvaegt er ad huga ad

pessum pattum til ad studla ad heilbrigdi modur og barns. Barnshafandi konur haldnar



atroskun hafa tilhneigingu til ad fela sjukdominn og pvi er mikilvaegt ad ljosmadur séu
medvitadar um einkenni. Aztlad er ad um 5% pungadra kvenna i heiminum glimi vid
atroskun. Taldar eru meiri likur & pvi ad born kvenna sem pyngjast ekki naegilega mikid &
medgongu préi med sér atroskunarsjukdoma sidar & lifsleidinni og pess vegna er talid ad géd
[josmodurpjonusta geti dregid Ur atroskun & milli kynsloda.

Samkveaemt heimildasamantekt Nicholls og Grindrod (2008) eru batalikur unglinga
sem pjast af lystarstoli heilt yfir godar par sem 49-75% néa fullum bata eftir tiu ara eftirfylgd,
b6 ad bataferlid geti gengid heaegt. Eftir eitt ar hafa adeins einn af hverjum fimm nad fullum
bata en eftir tvo ar er hlutfallid komid upp i einn af hverjum prem. Ekki kom fram hvad vard
um pau 25% sem ekki nddu fullum bata og vid veltum pvi fyrir okkur hvad vard um pennan
hop. Létust pessir einstaklingar eda kljast peir enn vid alvarleg veikindi? petta eru vangaveltur
sem ekki fengust svor vid. Vid sjdum hins vegar ad eftir pvi sem &rin lida i bataferlinu, pvi
meiri likur eru & fullum bata. Faerri rannsoknir syna batahorfur sjuklinga med lotugraedgi préatt
fyrir ad fulls bata sé veaenst hja um 50% sjiklinga. Atrdskunarsjiklingar pjast oftar en ekki
einnig af kvida og/eda punglyndi og eftir ad fullum bata er n&d i tengslum vid atréskunina

glimir einstaklingurinn oft ennpd vid kvida og punglyndi (Nicholls og Grindrod, 2008).

1.2 Tilgangur rannsoknar og gildi fyrir hjukrun og ljosmodurfraedi

Tilgangur rannsoknarinnar er ad auka faglega pekkingu heilbrigdisstarfsfolks til ad
gera peim kleift ad baeta pjonustu vid skjolsteedinga sina, sérstaklega hjukrunarfreedinga i
ungbarnavernd og ljdsmadra i medgonguvernd pvi hjukrunarfreedingar og ljosmadur eru med
mikilveegustu studningsadilum fyrir pennan hop. Med aukinni pekkingu &
atroskunarsjukdémum og afleidingum peirra & medgongu er haegt ad midla pekkingu til

skjllstedinga og meeta porfum peirra @ markvissari og arangursrikari hatt.



1.3 Rannsoknarspurningin
Hver er andleg og likamleg upplifun og lidan atréskunarsjuklinga & medgongu, ahrif

sjukdomsins & barnid vid faedingu og arangur vid brjostagjof?

1.4 Roékstudningur fyrir vali & rannsoknaradferd

Tilgangurinn med eigindlegum (qualitative) rannsoknum er ad nalgast vidfangsefnid
at fra hugarheimi viomalandans, fa hann til ad segja fra reynslu sinni og setja pessa reynslu
fram & freedilegan hatt (Kvale, 2009). Adaléherslan er 16gd & upplifun, merkingu eda vidhorf
patttakenda a rannséknum (Anna Birna Almarsdottir, 2005). Eigindlegar rannsoknir henta
einnig vel pegar svara & opnum spurningum eda til ad lysa lifi folks og hvernig pad tekst & vid
akvedna reynslu.

Akvedid var ad notast vid 6stodlud vidtol sem teljast til eigindlegrar
rannsoknaradferdar. Ostédlud einstaklingsvidtol hafa pann tilgang ad lysa og auka skilning &
fyrirbaerum i tilverunni og lada fram lysingar & sameiginlegum reynsluheimi folks. Med
bessari adferd er leitast vid ad nalgast fyrirbaerid fra 6likum sjonarhornum og na fram eins
mdrgum mismunandi bleebrigdum i reynslu einstaklinganna og mogulegt er (Helga Jonsddttir,
2003).

Vid rannsakendur teljum petta vera pa rannsoknaradferd sem hentar pessu
vidfangsefni, par sem pad er litid pekkt og markmid rannsoknarinnar er ad 6dlast dypri
pekkingu & pessu falda vandamali. Upplifun kvenna sem pjéast af atréskun a medgongu hefur
verid litid ranns6kud og pvi finnst okkur porf & frekari rannsoknum og vitundarvakningu i

samfélaginu.



1.5 Skilgreining meginhugtaka

Atroskunarsjukdomar: bad eru sjukdoémar sem eru samspil likamlegra, salreenna og
félagslegra pétta, sem hafa ahrif hver & annan (Anna Bjorg Aradottir, 2007).
Atréskunarsjikdomum er skipt nidur i lystarstol, lotugraedgi og 6skilgreinda atrdskun.
Lystarstol: Einstaklingar med lystarstol n ekki 85% af edlilegri likamspyngd midad vid haed
og aldur, eru hraeddir um ad verda of feitir pratt fyrir ad vera undir medalpyngd og truflanir
verda a tidableedingum a.m.k. prja tidahringi i r6d hja konum (Franco, 2010). Einnig misnota
peir oft haeegda- og pvagresilyf og eru helstu salfreedilegu einkenni lystarstols megrunararatta
og brenglud likamsimynd (Sigurlaug Maria Jonsdottir og Gudlaug Porsteinsdéttir, 2006).
Lotugreaedgi: Pad sem einkennir einstaklinga sem pjast af lotugreedgi er ad peir borda mikid
magn af mat i lotum, framkalla uppkost & eftir og svelta sig svo & milli. Einnig misnota peir
oft haegda- og pvagrasilyf og stunda 6edlilega mikla hreyfingu (Franco, 2010).

Oskilgreind atroskun: Oskilgreind atréskun tengist lystarstoli eda lotugraedgi. Einstaklingar
haldnir pessari tegund atroskunar hafa vandamal tengd matarlyst, mataraedi og pyngd en
uppfylla ekki pau skilyrdi sem sett eru fyrir lystarstol eda lotugraedgi (Sigurlaug Maria

Jonsdéttir og Gudlaug Porsteinsddttir, 2006).

1.6 Gildismat rannsakenda

Litid er til af islensku efni um atraskanir & medgdngu og litid um adgengilegar
rannsoknir og pvi teljum vid mikilveegt ad varpa ljosi a pennan sjukdom. Vid hofum ahuga a
pvi ad skyggnast inn i hugarheim kvenna sem hafa pjadst af atroskun og kanna upplifun peirra
a peim breytingum sem verda & likamanum & medgéngu.

Vid teljum ad med pessari rannsokn megi varpa ljési & einstaklinga sem enn eru veikir

og i sjukdémsfasanum, sem lysir sér i sjalfsblekkingu og afneitun & sjukdémnum. Atréskun er



dulid vandamal i samfélaginu, sérstaklega @ medgongu og flestir peirra sem spurst hafa fyrir

um ritgerdarefni okkar gera sér ekki grein fyrir pvi ad petta vandamal sé yfir hofud til.

1.7 Uppbygging rannsoknarinnar

Vid leit okkar ad heimildum var notast vid gagnagrunnana Sciencedirect, Pubmed,
Cinahl og freedasetur Google. Leitarordin sem vid notudum voru eating disorder, pregnancy,
pregorexia, breastfeeding, anorexia, bulimia, atréskunarsjukdémar, medganga og atroskun.
Faar heimildir tengdar brjostagjof hja konum med atréskunarsjikdém fundust i heimildaleit.
Einnig var litid um islenskar heimildir og pvi studdumst vid adallega vid erlendar rannsoknir
og heimildasamantektir.

Rannsokninni er skipt nidur i sex meginkafla. [ fyrsta kafla koma fram
bakgrunnsupplysingar vardandi verkefnid, vidfangsefni rannsdknarinnar er skilgreint og
tilgangur hennar kynntur. I 68rum kafla er skyrt fra meginmali rannsoknar par sem gerd er
freedileg Gttekt & vidfangsefni hennar. 1 pridja kafla er adferdafraedi rannsoknarinnar lyst og
han rékstudd. 1 fjorda kafla eru nidurstodur rannséknarinnar kynntar, settar fram eftir
greiningarlikani i pemum og raudi pradurinn i peim fundinn. I fimmta kafla kemur fram
tulkun héfunda & nidurstédum og han borin saman vid fraedilegar heimildir. T lok kaflans
munu rannsakendur leitast vid ad svara rannsoknarspurningunni sem sett var fram. [ sjétta og
sidasta kaflanum er greint fra takmorkunum rannsoknar, notagildi, hagnytu gildi rannsoknar
fyrir hjukrunar- og ljésmaodurfraedi og i lokin er stutt samantekt a pvi sem fram kom i

verkefninu.



1.8 Samantekt

I natimasamfélagi eru atraskanir alvarlegir gedraenir sjukdomar par sem mikid er lagt
upp Ur gronnu holdarfari sem getur haft alvarlegar andlegar og likamlegar afleidingar fyrir
einstaklinginn. Atréskun & medgéngu ber ad taka alvarlega pvi sjukdémurinn hefur ekki
adeins afleidingar i for med sér fyrir modurina heldur einnig 6feedda barnid og péa jafnvel til
frambuoar. bar sem tidni sjukdémsins a alpjodavisu er ad aukast méa einnig gera rad fyrir

heekkandi tioni & medal pungadra kvenna.



