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Agrip
Samskipti lekna og sjuklinga eru afar mikilveg.
Rannséknir syna ad fredsla beatir lidan sjiklinga.
Einnig er talid ad morg kerumal 4 hendur heilbrigo-
isstarfsmonnum byggist 4 misskilningi. Utskyringar
purfa ad vera vandadar og skilningur gédur til ad
unnt sé ad efla fredslu og fordast misskilning. Til
pess ad byrja ad kanna petta flokna samspil rannsok-
udum vio skilning almennings 4 11 ordum ur laeknis-
fredi. Vid notudum simakonnun og 16gdum fjolvals-
spurningar fyrir 1167 Islendinga 4 aldrinum 16-75
ara. Nidurstoour (% patttakenda med rétt svar):
Bakfledi (72), lungnapemba (25), sterar (40), ein
tafla tvisvar 4 dag (79), aukaverkanir (67), berkju-
bolga (68), hvit blodkorn (56), sokk (33), sykursyki
(87), langvinn lungnateppa (42). Pattir sem bettu
arangur { konnuninni voru: Kyn (konur betri { sj6 af
tiu spurningum), haskélamenntun (10/10), héar tekj-
ur (9/10). Fjolbreytugreining syndi ad menntun vé
pyngst af pessum pattum. Yngstu patttakendurnir
(16-24 ara) stodu sig verst 1 sjo spurningum af tiu.
Nyta md nidurstodurnar til pess ad tutskyra sér-
staklega vel pau ord sem illa skiljast og verja meiri
tima til freedslu ungs folks, tekjuldgra og litt skola-
genginna. Huga parf sérstaklega vel ad lyfjafyrirmel-
um par sem 21% f6lks skilur ekki einféldustu fyrir-
meli af pessu tagi. Nidurstodurnar geta einnig nyst til
pess a0 baxta upplyst sampykki. Gera parf vidameiri
rannsokn & pvi hvernig f6lki gengur a0 skilja algeng
ord ur leknisfraeoi.

Inngangur

s

Mal gegnir lykilhlutverki 1 samskiptum laekna og
sjuklinga og er mikilvaegt taeki til sjidkdémsgreining-
ar. Farsal samskipti byggjast 4 skyru malfari lekna
annars vegar og 4 skilningi sjuklinga hins vegar. Mal-
far lekna og annarra heilbrigdisstétta hefur lengi
pott sérkennilegt og 4 stundum dalitio hjakatlegt par
sem gjarnan sler saman islensku, ensku og latinu.
pvi er margt sem betur metti fara. En hvernig er
skilningi sjiklinga hattad? Ymsar rannsoknir, svo
sem Coyne og félaga (1) og Hadlow og Pitts (2), hafa
synt ad itarlegri dtskyringar til sjuklinga og adstand-
enda peirra leida til meiri dnzgju og minni kvida. I
ranns6kn Waitzkin (3) kom fram ad sjiklingar vilja
vita sem mest um dstand sitt og rannséknarnidur-
stoour. Af pessu leidir ad { samskiptum sjtklinga og
lekna parf ad nota flokin ord og hugtok sem krefjast
utskyringa. Erlendar rannsoknir syna ad folk leggur

ENGLISH SUMMARY

Briem B, Karlsson P, Tryggvason G, Baldursson O
Public comprehension of medical terminology
Laeknabladid 2004; 90: 111-9

The quality of doctor-patient communication is critical for
the practice of medicine. Studies show that effective
communication results in patient satisfaction and improved
compliance. To better understand one aspect of this
complex phenomenon we estimated the ability of people to
comprehend 11 commonly used medical terms. We used
multiple choice questions in a telephone survey of 1167
Icelanders aged 16-75 years.

Results (% of participants with correct answers):
Gastroesophageal reflux (72), emphysema (25), steroids
(40), one tablet twice a day (79), side effects (67), bronchitis
(68), white blood cells (56), erythrocyte sedimentation rate
(33), diabetes mellitus (72), antibiotics (87), chronic
obstructive pulmonary disease (42). Variables associated
with better comprehension were: Female gender (better in
7/10 questions), university degree (10/10) and high income
(9/10). Decision tree analysis showed that education had
the most impact. The youngest participants (age 16-24)
had the worst outcome in seven out of 10 questions.

The results define certain medical terms that require more
careful explanation than others. They also indicate that
those of young age, low socioeconomic status and less
educated require more help in understanding medical
terms. Interestingly, 21% of participants failed to under-
stand a very simple medication order, emphasizing the
importance of explaining these in detail. The data may also
have implications for informed consent. A larger study
exploring the public comprehension of multiple medical
terms should be considered.

Key words: Doctor-patient communication, medical
knowledge, comprehension, informed consent.

Correspondence: Olafur Baldursson,
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oft annan skilning { ord og hugtok ur leknisfredi en
lzeknar og annad heilbrigoisstarfsfolk gerir (2-4). Slikt
misremi getur heglega leitt til misskilnings sem getur
valdid 6pegindum, éparfa dhyggjum og rangri med-
ferd svo eitthvad sé nefnt. Samkvaemt Landleknis-
embattinu er talid ad talsverdur hluti klogumaéla 4
hendur leknum stafi af misskilningi milli peirra og
sjiklinga (5). Misskilningur af pessu tagi getur verid
afar flokinn en hugsanlegt er ad hluti hans stafi af
mismunandi ordskilningi lekna og sjiklinga.
Svokallad upplyst sampykki hefur mjog verid til
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umfjollunar hérlendis 4 undanférnum arum. Pad er
nu 16gbundid til pess ad tryggja ad sjuklingar skilji
kosti og galla adgerda og rannsékna. Ymsar rann-
soknir (6-9) hafa hins vegar synt a0 sjiklingum geng-
ur oft erfidlega ad skilja ttskyringar. I rannsékn (8,
9) 4 pétttakendum 1 ISIS-4 rannsékninni kom 1 [jés
a0 einungis 30% toldu sig hafa fengio fullnegjandi
upplysingar sem n&gou til pess ad peir vaeru sattir vid
patttoku { rannsékninni. P4 téldu 50% sig hafa fengid
einhverjar upplysingar en ekki nagar og 20%
sOgdust ndnast engan skilning hafa 4 patttoku sinni {
rannsokninni.

Samskipti lekna og sjiklinga geta verio flokin af
ymsum astedum. Nagir ad nefna ad sjiklingar 6ska
eftir meiri upplysingum en 4dur, rannsoknir og tt-
skyringar eru fléknari, synt hefur verid ad upplystum
sjuklingum lidur oftast betur en dupplystum og sidast
en ekki sist er upplyst sampykki talid naudsynlegt af
lagalegum og sidferdilegum dstedum. Madlfar og
ordaval geta audveldlega ra0i0 trslitum { 6llum sam-
skiptum af pessu tagi. Okkur 1€k forvitni 4 a0 vita
hvernig islenskum almenningi gengi a0 skilja algeng
ord og hugtok ur leknisfredi. Hversu mikio af pvi
sem sagt er vi0 sjuklinga skilja peir { raun og veru?
Hversu mikla pekkingu hefur almenningur 4 algeng-
um heilbrigdishugtokum sem eru leknum augljés og
tom? Til pess ad byrja ad leita svara vid pessum
spurningum rannsokudum vid pekkingu almennings
4 orOum ur leeknisfreoi.

Adferdir

IMG Gallup gerdi simakonnun og lagdi ellefu fjol-
valsspurningar fyrir 16-75 4ra Islendinga vida af land-
inu. Notad var slembidrtak dr pjodskrd. Hringt var
og fengid leyfi hja vidkomandi og sidan ymist spurt
beint (a) eda efni spurningar sett { samband vi0 heim-
sokn til leeknis (b). Deemi: 1) Hvad er lungnapemba?
2) Pa ert hja lekni. Hann segir ad pu sért med lungna-
pembu. Hvao 4 leknirinn vid? Petta var gert til pess
a0 reyna ad tengja spurninguna viotali hja laekni til
pess ad kanna hvort pad hefdi ahrif 4 svorin. Tilviljun
réd1i hvorn spurnarhdttinn svarandi fékk. Spyrlar lasu
pannig ad tilviljun rédi r60 svarmoguleika og purftu
svarendur ad velja eitt rétt svar af premur eda fjor-

Tafla l. Urtak og svarhiutfa

l.

Spurning 1-5 Spurning 6-11 Alls
Urtak 650 600 1250
Busettir erlendis/veikir/latnir 46 37 83
Endanlegt Grtak 604 563 1167
Neita ad svara 93 85 178
Neest ekki 1 80 78 158
Fjoldi svarenda 431 400 831
Svarhlutfall 71,4% 71,0% 71,2%
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um. Ekki voru allir spurdir somu spurninga heldur
var hopnum skipt { tvennt, sumir fengu spurningar 1-
5 en adrir 6-11. Petta var gert til pess a0 hver patttak-
andi fengi hoflega margar spurningar. Spurningar 1-5
voru lagdar fyrir um manadamoétin oktéber-névem-
ber 2002 en 6-11 1 fyrri hluta névember 2002. Spyrlar
voru latnir meta triverdugleika svara og 6nothefum
svorum var sleppt. Allar spurningar og svarmogu-
leikar eru birtir { vidauka.

Greiningarbreytur voru: Kyn, aldur, buseta, mennt-
un og fjolskyldutekjur. Svor voru flokkud samkvamt
greiningarbreytum, breytileiki hverrar um sig athug-
adur og kannad hvort munur vaeri marktekur. P-gild-
um marktakra nidurstadna var skipt { fjéra flokka
(<0,05; <0,01; <0,005 og <0,001).

Til pess a0 fa yfirlit yfir dhrif bakrunnsbreytna var
gerd svonefnd trjagreining (e. decision tree analysis),
sem er fjolbreytugreining, pannig ad athugud eru
ahrif allra bakgrunnsbreytna { senn. Med pvi méti
feest heildarmynd af dhrifum bakgrunnsbreytna a
pekkingu f6lks 4 umreddum leknisfredilegum hug-
tokum. Notad var Answer tree algrimid i SPSS vid
trjdgreininguna, en pad byggist 4 ad fyrst er fundin st
bakgrunnsbreyta sem greinir mest 4 milli h6pa, svo
si sem greinir nestmest og koll af kolli par til breyta
baetir ekki marktaekt vid adgreininguna. Logd voru
saman rétt svor hja hverjum svaranda og pannig
fundin fylgibreyta til greiningar. Pessi breyta, sem
fjoldi réttra svara, speglar pekkingu félks 4 hinum
leknisfredilegu hugtokum. Par sem pdtttakendur
svorudu ymist fimm eda sex spurningum m4 segja ad
hdmarksfjoldi réttra svara sé ad medaltali 5,5. Til
einfoldunar var fjoldi réttra svara settur 4 heiltolu-
kvarda med pvi a0 deila 1,1 { pessa breytu. P4 tekur
hin gildi 4 bilinu 0-5.

Nidurstodur og umraeda

batttaka
Svarhlutfall { simakonnun var rimlega 70%. Tafla I
synir drtak, fjolda svarenda og svarhlutfall.

Rétt svor

Mynd 1 synir tiOni réttra svara hja peim sem fengu
spurningar par sem spurt var beint en ekki med orda-
lagi leknis. Svor vid hverri spurningu voru flokkud
eftir kyni, aldri, bisetu, menntun og fjolskyldutekj-
um. Kannad var hvort marktekur munur vari med
tilliti til pessara breytna.

Hvao er bakfleeoi?

Pessari spurningu svorudu 72,4% rétt. Marktekur
munur var me tilliti til aldurs og menntunar. Pannig
svorudu 56% 4 aldrinum 16-24 4ra rétt en 82% svor-
udu rétt 4 aldrinum 25-34 dra og 45-54 ara (p<0,05).
Einnig kom 1 1j6s ad 48% fdlks med grunnskolaprof
svorudu rétt en 85% med haskolaprof (p<0,01).



Adrar breytur, pad er kyn, buseta og fjolskyldutekj-
ur, nadu ekki mun sem var marktaekur.

Pekking 4 bakfledi virdist vera g6d. Atla mé ad
nyleg fredsluherferd um sjukdéminn hafi skilad ar-
angri. Athygli vakti hversu mikill munur var milli ald-
urshopa og stédu yngstu svarendurnir mjog hollum
feeti. Ef til vill er skyringa a0 leita { fjolmidlanotkun.
Frazosla um bakfledi kom talsvert fram { blodum og
er hugsanlegt ad yngsti hopurinn veiti sliku efni
minnsta athygli. Mun er vardar mislanga skélagongu
ma mogulega skyra med pvi ad langskélagengnir séu
liklegri til ad tileinka sér fredsluefni sem kynnt var {
almenningsfredslu um bakfledi. Einnig er hugsan-
legt ad pessi hopur hafi 4tt audveldara med ad skilja
spurninguna og pess vegna virst standa sig betur.

Hvao er lungnapemba og hvao er langvinn lungna-
teppa?

Fyrri spurningunni svérudu 24,9% rétt en peirri
seinni 41,9%. I spurningunni um lungnapembu reynd-
ist ekki marktekur munur med tilliti til aldurs, kyns,
busetu, menntunar eda fjolskyldutekna pott athyglis-
verd tilhneiging hafi komid fram. Pannig svorudu
15% 4 aldrinum 45-54 4ra og 16% 4 aldrinum 55-75
drarétt en 23-36% yngri hdépanna svorudu rétt. Hvad
vardar menntun og fjolskyldutekjur var meiri til-
hneiging til réttari svara hja félki med haskolaprof
(31%) og hdar fjolskyldutekjur (44%) en hja folki
med grunnskélaprof (16%) og tekjur legri en 250
pisund & médnudi (21%) en munur var eins og adur
sagoi ekki marktaekur. Hvad vardar langvinna lungna-
teppu pa var munur milli aldurshépa og svorudu
59% 1 hépnum 25-34 4ra rétt en adeins 30% 1 yngsta
hépnum (p<0,01). Ad 6dru leyti var ekki um mark-
teekan mun milli h6pa ad reda.

Pekking 4 ordinu lungnapemba var slok, adeins
fjordungur pekkti pad og enginn hopur skar sig tr.
Petta er athyglisvert { 1j6si pess ad um 16 pisund Is-
lendingar pjast af langvinnri lungnateppu en lungna-
pemba er ein orsok hennar. Hér er pvi 4 ferd algeng-
ur og alvarlegur sjukdéomur. Langvinn lungnateppa
er nyyrdi sem er tilraun til ad pyoa enska heitid
chronic obstructive pulmonary disease“. Vitneskja
yngstu patttakendanna var hér minnst eins og { morg-
um 60rum spurningum. Neertaek skyring 4 litilli pekk-
ingu er ad nyyroi purfa tima til ad festast { malinu. Su
skyring er hins vegar ekki haldbzer {1j6si litillar pekk-
ingar 4 gamla ordinu lungnapemba. Efla parf freedslu
um pessa sjukdéma sem skerda mjog lifsgaedi { lang-
an tima en eru ekki endilega braddrepandi. Ungir Is-
lendingar purfa sérstaklega 4 pessari fredslu ad halda
i tengslum vio0 freedslu um skadsemi reykinga.

Hvao eru sterar?

Pessari spurningu svorudu 39,7% rétt. Af peim sem
svorudu rangt voldu flestir svarmoguleika sem sagoi
stera vera 6logleg og varasom lyf, eda alls 51,3% svar-
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enda. Marktakur munur var 4 pekkingu mismunandi
aldurshopa. Adeins 19% 4 aldrinum 16-24 dra svor-
udu rétt en 55% 4 aldrinum 35-44 ara (p<0,005).

Hér kom fram athyglisverdur munur 4 skilningi
folks eftir pvi hvernig spurt var. Ef f6lk var sett { pau
spor a0 f4 stera hja lekni, svorudu 63 % rétt. Ef spurt
var 4n pess a0 nefna lekni, svorudu adeins tep 40%
rétt og flestir sogdu stera hattuleg og dlogleg lyf.
Konur svorudu oftar rétt en karlar (46% 4 moti 33%)
pott munur hafi ekki verid marktekur. Yngsti hopur-
inn taldi oftast a0 sterar vaeru 6loglegir og varasamir.
Hafa ber { huga ad spurningin er tvired og mealir
fremur vidhorf en skilning. Vid toldum rétt svar vera
wsterk bélgueydandi lyf“ en vissulega ma segja ad
sterar séu vi0 dkvednar adstedur hettulegir og 616g-
legir. Pratt fyrir a0 vidvera leknis sveigdi skilning {
att a0 svarinu ,,bdlgueydandi lyf* voru furdumargir
sem toldu samt um 6logleg lyf ad reda, sérstaklega
hj4 yngstu svarendum. Oroi0 sterar er 6heppilegt par
sem pad 4 vi0 um flokk efna sem eru i senn naudsyn-
leg hormon, lyf og 6logleg efni. Fordast ber notkun
ordsins { samtolum vid sjuklinga an frekari utskyr-
inga. Barattu gegn 6loglegri notkun stera parf ad
halda dfram med fullum punga en hjdlpa almenningi
samtimis ad gera greinarmun & lekningum og 16g-
brotum { pvi efni.

Hvao pyoir pad pegar maour a ad taka eina toflu
tvisvar d dag?

Pessu svorudu 78,9 % rétt. Ekki var markteekur mun-
ur me0 tilliti til kyns, aldurs, bdsetu, menntunar eda
fjolskyldutekna.

Athygli vakti ad rdm 21% svarenda skyldu ekki
pessi einfoldu lyfjafyrirmeli pé svo ad petta ordalag
s¢ mjog algengt { samskiptum lekna og sjiklinga.
Petta er einnig athyglisverd nidurstada { 1jési pess hve
mikilvegt er ad lyf séu tekin rétt til pess ad tryggja
verkun peirra, draga ur aukaverkunum og fordast
séun fjar. I starfsskipulagi heilbrigdisstarfsfélks parf
a0 gera rao fyrir meiri tima til ad ttskyra lyfjanotkun
fyrir sjuklingum. Vida erlendis tidkast a0 lyfjafred-

Mynd 1. Tioni réttra svara.
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ingar, sérhafoir 1 hagnytri lyfjafredi, starfi 4 sjikra-
deildum og sjai alfarid um skommtun og fraedslu.
Slikir lyfjafraedingar eru hins vegar adeins orfair 4 Is-
landi. Einnig veri til béta ad breyta lyfjafyrirmalum
4 pann veg ad { stadinn fyrir ,,ein tafla tvisvar 4 dag®
staeOi ,,ein tafla 4 12 klukkustunda fresti.

Hvao eru aukaverkanir?

Hér svorudu 67% rétt. Af peim sem svorudu rangt
voldu flestir svarmoguleikann verkir vegna lyfjainn-
toku, eda 22,3% svarenda. Ekki kom fram marktekur
munur med tilliti til kyns, aldurs, bisetu, menntunar
eda fjolskyldutekna.

Oll 1yf hafa einhverjar aukaverkanir og pvi tti
hugtakid a0 vera algengt umraeduefni lekna og sjuk-
linga. Aukaverkanir lyfja og annarrar medferdar eru
oft vandmedfarin mal og ekki betir dr skak ef pridj-
ungur almennings veit ekki hvada fyrirberi petta er.
Reikna ma med ad petta geti skapad dparfa 6pegindi
og misskilning { samskiptum lekna og sjuklinga.

Hvao er berkjubélga?

Pessari spurningu svorudu 68,1% rétt. Marktekur
munur var milli kynja og eftir menntunarstigi og fjol-
skyldutekjum. Konur svorudu rétt { 76% tilvika en
karlar i 60% (p<0,05). F6lk med grunnskolapréf
svaradi rétt 1 56% tilvika en folk med haskdlaprof {
82% tilvika (p<0,005). Folk med herri fjolskyldu-
tekjur en 550 pisund 4 manudi svaraodi rétt i 88%
tilvika en f6lk med minna en 250 pusund 4 manudi
svara0i rétt { 64 % tilvika. Ef tekjur voru 250-399 pus-
und 4 manudi lekkadi rétt svarhlutfall 1 57%
(p<0,05). Ekki var markteekur munur me0 tilliti til
aldurs eda busetu.

Berkjubdlga er algengur kvilli og virdast flestir
atta sig 4 hvad petta ord pydir. St nidurstada ad kon-
ur, langskolagengnir og hatekjufélk syni betri pekk-
ingu er { samraemi vid heildarnidurstoou konnunar-
innar.

Hvao eru hvit blookorn?

Hér hofou 56,1 % svarenda rétt fyrir sér. Af peim sem
hofou rangt fyrir sér svorudu 16,4% ad hvit blédkorn
tekju patt { blédstorku og 18,5% svoérudu ad pau
onnudust sdrefnisflutning. Marktekur munur var
med tilliti til fjogurra breytna, allra nema kyns. Prja-
tiu og sex présent 4 aldrinum 55-75 dra svorudu rétt
en 69% 4 aldrinum 25-34 ara (p<0,05). Prjatiu og
fjogur présent Reykvikinga austan Ellidada svorudu
rétt en 79% vestan Ellidada (p<0,001). Félk med
grunnskolaprof svaradi rétt 1 46 % tilvika og folk med
grunnskolaprof og vidbdtarmenntun {43 % tilvika en
folk med héaskolaprof var med 74% rétt svarhlutfall
(p<0,01). Einstaklingar med minni fjolskyldutekjur
en 250 puisund 4 manudi svorudu rétt { 34% tilvika en
ef fjolskyldutekjur voru meiri en 550 pus reyndist rétt
svarhlutfall 88% (p<0,001).

Pegar talad er vi0 sjuklinga um rannséknarnidur-
stoour er oft minnst 4 hvit blédkorn. Greinilegt er ad
i nzestum helmingi tilfella skilur f6lk ekki hvad att er
vi0 og pvi augljés heaetta 4 misskilningi. Elsta hdpnum
gekk verst en medal hans eru blodrannsoknir senni-
lega algengastar. Pegar minnst er 4 blodkorn vid
sjiklinga virdist mikilvegt ad lata frekari skyringu
tylgja.

Hvao er sokk?

Pessari spurningu svorudu 32,6% rétt. Af peim sem
ekki svorudu rétt voldu flestir moguleikann veit ekki,
alls 42,1% svarenda. Marktekt fleiri konur (46%) en
karlar (17% ) svorudu rétt (p<0,001). Félk 4 aldrinum
16-24 ara hafoi 11% rétt svarhlutfall en 55-75 dra
46% (p<0,01). Einstaklingar med grunnskolaprof svor-
udu rétt 1 22% tilvika en 59% haskélamenntadra
voldu réttan svarmoguleika (p<0,005). Ekki var mark-
tekur munur med tilliti til bisetu eda fjolskyldu-
tekna.

Sokk er demi um adra algenga rannséknarnidur-
stodu sem nefnd er vid sjuklinga og adstandendur.
Almennt virdist pekking 4 hugtakinu slok. Konur
skilja petta betur en karlar og ma velta fyrir sér hvort
skyringin geti verid herri tidni bandvefssjukdoma
medal kvenna. Erlendar rannséknir (3) syna auk
pess a0 konur eru frédleiksfisari um pessi efni og
oska oftar eftir upplysingum en karlar. Meiri pekk-
ing i elsta hdpnum midad vid pann yngsta gzti stafad
af tidari melingum 4 sokki medal eldri borgara.

Skilja m4 lysingu okkar svo ad okkur pyki of fir
skilja ordin hvit blédkorn og sokk. Svo er ekki endi-
lega pvi ad nidurstoOurnar ma einnig tilka pannig ad
furdumargir pekki hugtokin. Hvad sem pvi lidur er
ljost a0 ekki getur verid heppilegt ad nota pessi ord {
viotolum vio sjiklinga an frekari ttskyringa.

Hvao er sykursyki?
Hér svorudu 72,3% rétt. Af peim sem svorudu rangt
toldu flestir ad sykursyki stafaoi af of lagum sykri {
blooi, eda alls 24,1 % svarenda. Marktakur munur var
me0 tilliti til aldurs og busetu. Folk 16-24 ara svaradi
rétt 1 56% tilvika en 88% 35-44 dra svorudu rétt
(p<0,005). Reykvikingar austan Ellidada svorudu
rétt 1 56% tilvika en 86% ibua vestan Ellidada svor-
udu rétt (p<0,05). Ekki var marktekur munur med
tilliti til kyns, menntunar eda fjolskyldutekna.
Sykursyki virdist vel kynntur sjikdémur. Hins
vegar er dhyggjuefni hversu illa yngstu patttakendun-
um gekk med pessa spurningu. Einkenna insilin-
hadrar sykursyki verdur yfirleitt fyrst vart hja ungu
folki og pvi mikilvaegt ad sa hopur sé 4 vardbergi og
pekki sjukdéminn. Efla parf freedslu medal ungs
folks.

Hvao a best vio um syklalyf?
Flestir rotudu 4 rétt svar vi0 pessari spurningu, eda



87%. Rumlega fjogur présent voldu kostinn notkun
syklalyfja er alltaf oceskileg 0g 2,6 % svarmoguleikann
verka vel gegn kvefi. Pessi spurning var ekki greind
frekar vegna farra rangra svara.

Ef til vill m4 rekja g6da pekkingu 4 syklalyfjum til
umfjollunar { fjolmidlum og almenns dhuga 4 pvi sem
lytur ad syklum og smitsjukdémum. Flestir vita ad
syklalyf duga skammt gegn kvefi sem er mikilvaeg
vitneskja til ad stemma stigu vid ofnotkun peirra.

Greiningarbreytur

Kyn
Einungis var marktekur munur milli kynjanna {
tveimur spurningum, hvad er berkjubdlga og hvao er
sokk (mynd 2). T badum tilvikum var munurinn kon-
um { hag. Konur h6fou heerra hlutfall réttra svara i sjo
spurningum af tiu. Forskot kvenna var 4 bilinu 3-29%.
Spurningarnar um lungnapembu, eina toflu tvisvar 4
dag og hvit blédkorn voru kérlum hagstedari og var
munur milli kynjanna 3-5% 1 pessum spurningum.
Pekking kvenna 4 hugtokum ur leknisfreodi er {
samreemi vid rannsokn Waitzkin (3) sem syndi ad
leknar utskyra lengur og itarlegar ef sjuklingur er
kvenkyns. Einnig leiddu rannséknirnar { 1jés ad konur
spyrja lekna meira en karlar. Almennt virdast konur
pvi betur upplystar um hugtok er lita ad heilsu.

Aldur

Yngsti hépurinn, 16-24 édra, var med lakast hlutfall
réttra svara { sjo spurningum (mynd 3). Af pessum
spurningum var munur marktekur { fimm spurning-
um af sjo. Elsti hépurinn, 55-75 4ra, var med lakast
hlutfall réttra svara i tveimur spurningum og var
munurinn marktekur { annarri spurningunni. Neest
elsti hopurinn sté0 sig verst { einni spurningu en mun-
ur var ekki marktekur. Folk 4 aldrinum 35-44 dra
hafdi hast hlutfall réttra svara { sex spurningum, par
af voru prjar marktakar, og nast hest hlutfall réttra
svara { premur spurningum.

Atla m4 ad forvarnir hafi hvad mest dhrif nai paer
til ungs folks. Pad er dhyggjuefni ad ungt folk skuli
ekki vera betur ad sér um sjuikdéma, svo sem sykur-
syki og langvinna lungnasjikdéma. Hér er porf a
markvissari fredslu. Ef til vill parf a0 efla patt heil-
brigdisgreina { ndmsefni grunn- og framhaldsskéla og
veita meira fé til freedslu ungs f6lks um pessi efni.

Biiseta

Einungis var marktaekur munur me0 tilliti til bisetu {
tveimur spurningum, Avao eru hvit blédokorn og hvao
er sykursyki (mynd 4). I badum tilvikum voru Reyk-
vikingar austan Ellidada med lakast hlutfall réttra
svara og Reykvikingar vestan Ellidada med hest
hlutfall réttra svara. Pessi munur verour ekki med
g60u moti skyrour par sem Reykvikingar austan
Ellidada voru sist lakari { 50rum spurningum.
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Rétt svor %
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Bak- Lungna- Sterar Ein  Auka- Berkju- Hvit
flaedi  pemba tafla  verk- bélga bl6o-
tvisvar  anir korn

Sokk  Sykur-
syki

Sykla- Lungna-
lyf  teppa

Mynd 2. Ahrif kyns. * taknar marktekan mun.

Rétt svor %
1007 16-24 ra
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80+

45-54 ara

EOEEDE

55-75 ara
*

60+

40+

20

Bak-

Lungna- Sterar  Ein Auka- Berkju- Hvit
fleedi  pemba tafla  verk- bdélga bléo-
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Sokk  Sykur-
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lyf teppa

Mynd 3. Ahrif aldurs. * taknar marktekan mun.

Rétt svor %
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60|
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Mynd 4. Ahrif biisetu. * taknar marktekan mun.

Menntun og fjolskyldutekjur

Folk med grunnskolaprof hafdi lakast hlutfall réttra
svara { sex spurningum (mynd 5). Marktekur munur
var { premur peirra. F6lk med grunnskdlaprof og vio-
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Rétt svor %

1001 [l Grunnskolaprof
. Grunnskolaprof+vidbét
804 * ] Framhaldsskolaprof
D Haskolaprof * *
60|
40
*
20+
0A
Bak-  Lungna- Sterar Ein Auka- Berkju-  Hvit S6kk  Sykur- Lungna-
flaedi pemba tafla verk- bélga bl66- syki teppa
tvisvar anir korn
Mynd 5. Ahrif menntunar. * tdknar marktekan mun.
Rétt svor %
1004 B <250 ps.
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*
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60
40
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fleedi  pemba tafla verk- bélga bl66- syki teppa
tvisvar anir korn

Mynd 6. Ahrif tekna. * taknar markteekan mun.

Rétt svor %

1001
. Leeknir segir ...
W Hvader ...
80
60
40
204

Bak- Lungna- Sterar Ein  Auka- Berkju- Hvit  S6kk Sykur- Sykla- Lungna-
flaedi  pemba tafla verk- bélga bléd- syki lyf teppa
tvisvar  anir korn

Mynd 7. Ahrif ordalags. bétarmenntun reyndist med lakast hlutfall réttra

svara { fjéorum spurningum en munur var marktaekur
{ adeins einni. Hask6lamenntad folk var med heast
hlutfall réttra svara { 6llum spurningunum tfu.
Lakast hlutfall réttra svara var { tekjuhépnum
undir 250 pisund 4 médnudi { sex spurningum en
marktekur munur kom adeins fram { einni (mynd 6).
Ein spurning til vidbdtar reyndist med marktekan
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mun er laut ad tekjum, par kom fram laegst hlutfall
réttra svara i tekjuh6épnum 250-399 pusund. P4 var
tekjuhasti hopurinn med flest rétt svor  niu af spurn-
ingunum tiu.

Stutt skélaganga og lagar fjolskyldutekjur tengd-
ust greinilega lakari pekkingu 4 peim hugtokum sem
spurt var um { kénnuninni. Félk med grunnskoélaprof
og grunnskoélaprof med nokkru viobotarndmi var til
deemis med legst hlutfall réttra svara 1 6llum spurn-
ingum. Légar fjolskyldutekjur hofou ekki eins af-
drattarlaus tengsl vi0 lakari pekkingu en tekjulegsti
hépurinn rak p6 lestina { sex spurningum af tiu. Nid-
urstodurnar benda til pess ad langskodlagengnir og
tekjuhair leiti ef til vill frekar skyringa 4 pvi sem peir
ekki skilja. Hugsanlega hafa pessir hdpar einnig betri
adgang a0 frodleik. Waitzkin (3) syndi a0 leknar
hofou tilhneigingu til ad vanmeta hversu miklar upp-
Iysingar folk i legri pjoofélagsstigum vildi fa. I Ij6s
kom ad enginn munur var eftir stodu og efnahag a
pvi hversu miklum upplysingum sjtklingar séttust
eftir. Lagstéttafolk hafoi hins vegar tilhneigingu til ad
spyrja ferri spurninga sem leknar tilkudu sem svo
a0 upplysinga veri ekki 6skad. Laknar vordu einnig
meiri tima til ad ttskyra fyrir langskoélagengnu félki
(3). Hérlendis hefur Hjartavernd kannad tengsl milli
menntunar og heilbrigdis. I Ij6s kom ad langlifi
tengdist langri skdlagongu (10) og metti pvi alykta
sem svo ad tengsl vaeru milli menntunar og heilbrigd-
is. Nidurstoour okkar gaetu bent til pess a0 skilningur
4 leknisfredilegum ordum og hugtokum skyri pessi
tengsl a0 hluta.

Orodalag
Tiu spurningar voru lagdar fyrir med tvenns konar
ordalagi og réd tilviljun hvora tegund spurningar patt-
takandi fékk. Annars vegar var spurt med ordalaginu
Leeknir segir ... en hins vegar var spurt beint Hvader ...
I flestum spurningum breytti ordalag litlu um svor
(mynd 7). I sj6 spurningum var minni en fimm pré-
sentustiga munur milli pess hversu margir svorudu
rétt. Athygli vekur ad spurningunni Avao eru sterar
svorudu 63,5% rétt ef spurt var med ordalagi laeknis
en adeins 39,7% ef spurt var beint (23,8 présentu-
stiga munur). Spurningunni hvad er berkjubélga
svorudu 80,9% rétt ef spurt var med ordalagi laeknis
en 68,1% ef spurt var beint (12,8 présentustiga mun-
ur). Spurningunni Avad eru hvit blé6okorn svérudu
62,9% rétt ef spurt var med ordalagi leknis en 56,1 %
ef spurt var beint (6,8% munur).

Fjolbreytugreining réttra svara

Medalfjoldi réttra svara var prjd svor af fimm mogu-
legum (stadalfravik 1,3). Menntun skyrdi tolfraeoi-
lega mest af pekkingu f6lks, pannig ad peir sem hafa
gengid 1 grunnskola eda skemur hofou 2,7 rétt svor
a0 medaltali, en hdskolagengnir 3,6 rétt svor. Medal
haskolagenginna var marktekur munur 4 pekkingu



karla og kvenna, karlar h6fou 3,4 rétt svor ad medal-
tali en konur 3,8. Pessi drangur hdskélamenntadra
kvenna var sa besti { konnuninni. Medal peirra sem
tekio hafa grunnskolaprof eda gengid skemur { skéla
kom {1 1j6s ad aldur skyrdi mest af pekkingu, pannig
a0 elsti h6purinn (55 4ra og eldri) og sd yngsti (16-24
dra) hofou minni pekkingu 4 hugtékunum en peir
sem voru 25-54 dra. Litt menntadir karlar eldri en 54
dra hofou minnsta pekkingu 4 umreddum leknis-
fredilegum hugtokum. Medalfjoldi réttra svara i
peirra hépi var 2,2, sa sami og 1 peim hluta yngsta
hépsins sem svaradi ekki spurningunni um heimilis-
tekjur (vissi ekki eda neitadi spurningunni).

Pegar 4 heildina var litid hafdi menntun mest ahrif
4 skilning f6lks en aldur og kyn hofou einnig nokkur
ahrif.

bekking almennings og upplyst sampykki

I rannséknum Waitzkin og félaga (3) kom fram ad
flestir sjuklingar vilja vita sem mest um astand sitt og
ranns6knarnidurstodur. Laeknar vanmatu hins vegar
oftast pessar vaentingar. Ad auki toldu peir sig hafa
varid nifalt lengri tima til ad upplysa sjuklinga en
melingar 4 vidtolum syndu. Adrar rannséknir (1, 2)
syna a0 sjuklingum lidur betur féi peir itarlegar upp-
lysingar um dstand sitt sem bendir til pess a0 fredsla
geti veri0 heilsubztandi. Margir peattir purfa ad vera
i lagi til pess ad fredsla skili sér til sjuklinga og par er
um fl6kio ferli ad reda. Naegir ad nefna dhyggjur og
streitu sjiklinga. Rannsékn okkar varpar ljési 4 einn
pessara pétta, ordskilning.

Upplyst sampykki er talid sioferdileg forsenda
leknisadgerda og rannsokna og er bundio { 16g hér 4
landi. Erlendar rannsoknir (8, 9) syna ad { sumum
tilfellum skilja einungis 30% patttakenda hlutverk
sitt { visindarannsokn pratt fyrir miklar og vandadar
ttskyringar. Nidurstoour McCormack og félaga (6)
benda til pess ad sjiklingar skrifi oft undir upplyst
sampykki dn pess a0 fullnegjandi fredsla hafi farid
fram. Vitneskja um skilning almennings 4 ordum ur
leeknisfreoi gaeti gert utskyringar markvissari pannig
a0 sampykki sjuklinga stedi 4 traustari grunni.

Nidurlag

Konnun pessi er tilraun til pess ad skilgreina pekk-
ingu almennings 4 algengum ordum udr leknisfraedi
sem reikna md med ad heilbrigdisstéttir noti gjarnan
i samskiptum vi0 sjiklinga og adstandendur peirra.
Vid notudum simakoénnun 4 vegum IMG Gallup til
pess ad afla upplysinga. Hringt var af handahofi 1 folk
samkvemt urtaki Ur pjodskrd. Svarhlutfall var yfir
70%, og er petta einn helsti styrkur rannséknarinnar
4samt pvi a0 hun var gerd 4 vegum fyrirtekis sem byr
yfir mikilli reynslu og sérhafingu 4 pessu svidi. Helsti
veikleiki hennar er hins vegar sd ad fjolvalsspurning-
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ar voru notadar en slikri adferd fylgir einhver hatta 4
a0 svarendur misskilji spurningar. Mjog vandasamt
er ad semja spurningar sem ekki eru of audveldar eda
of floknar, svarmoguleikar mega ekki vera of likir
hverjir 60rum og ekki of freedilega ordadir (sja spurn-
ingar i vidauka). Nefna ma spurninguna hvad er
lungnapemba. Ordin upppemba og reykingar, sem
gaetu virst tengd réttum svorum, voru notud { tveimur
rongum svarmoguleikum. Einnig skal bent 4 ad {
spurningunni 2vao eru sterar ma faera rok fyrir pvi ad
tveir svarmoguleikar séu réttir, pad er ad segja ,,sterk
bélgueydandi lyf* sem var pad svar sem hofundar
voru ad fiska eftir og ,,0l6gleg og varasom lyf* sem
flestir svarendur voldu. Hér er pvi teplega haegt ad
tala um rétt og rangt svar en nidurstadan gefur taeki-
feeri til gagnlegrar umradu.

Ad auki mé segja ad pad sé dlitamdl hvort monnum
finnist of fair eda ef til vill furdu margir skilja einstok
ord { rannsokninni. Heilbrigdisstarfsmenn hafa liklega
misjafnar skodanir 4 pvi hvad eigi a0 telja mikla eda
litla pekkingu i pessum efnum. Hvad sem pvi lidur
kemur fram a0 htin er misjofn eftir pvi hvad er spurt
um og hverjir eru spurdir. Pegar 4 heildina er liti0 telj-
um vid ad konnunin gefi dgeta visbendingu um pekk-
ingu almennings 4 algengum ordum tr leknisfradi.

Helstu nidurstodur eru paer ad almenningur pekk-
ir sum ord og hugtok mun betur en onnur og ad
skolafolk og tekjuhdir standa betur ad vigi hvad petta
vardar. Einnig virdist ungu folki (16-24 ara) ganga
verr en 60rum ad skilja ord dr leknisfraedi. Vid telj-
um aod heilbrigdisstarfsfolk geti nytt sér petta til pess
a0 ttskyra sum ord betur en onnur og huga sérstak-
lega a0 tekjuldgum og litt skélagengnum { pessu sam-
bandi. Markvissari dtskyringar geta einnig rennt
styrkum stodum undir upplyst sampykki. Til greina
kemur ad gera mun vidameiri rannsékn 4 ordskiln-
ingi svo nyta megi nidurstodurnar med pessum hzatti.

Hradi og dlag vida { heilbrigdiskerfinu getur gert
samskipti lekna og sjuklinga 6ndkvaem. Vardveita
parf skyr samskipti, medal annars med pvi ad gera
rekilega rdo fyrir peim { 6llu vinnuskipulagi.
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Vidauki

Spurningar, svarmoguleikar og dreifing svara. Rétt svor eru merkt *.

Lzeknir segir: Pi ert med bakfleedi. Hvad a hann vio?
Faeduinnihald maga rennur upp i vélinda (72,2%) *
Syruflaedi a bak vio magann (13,7%)

Verkir 1 baki (5,7%)

Ostodugleiki i hrygg (1,4%)

Veit ekki (7,1%)

Hvad af eftirfarandi er bakflaedi?

Feeduinnihald maga rennur upp i vélinda (72,4%) *
Syrufleedi a bak vié magann (15,7%)

Verkir 1 baki (2,7%)

Ostédugleiki T hrygg (2,7%)

Veit ekki (6,5%)

Lzeknir segir: Pi ert med lungnapembu. Hvad a hann vié?
Upppemba vegna andpyngsla eftir reykingar (41,5%)

Eyding a lungnablodrum sem veldur lungnasjukdomi (28,3%) *
Asmi (15,1%)

Veit ekki (15,1%)

Hvad er lungnapemba?

Uppbemba vegna andpyngsla eftir reykingar (48,1%)

Eyding & lungnablédrum sem veldur lungnasjukdomi (24,9%) *
Asmi (13,5%)

Veit ekki (13,5%)

Lzeknir segir vid pig: P parft ad taka stera. Hvad pyda sterar?
Sterk bolgueydandi lyf (63,5%) *

Olégleg og varasom lyf (22,6%)

Ny tegund ipréttalyfja (6,3%)

Veit ekki (7,7%)

Hvad eru sterar?

Sterk bélgueydandi lyf (39,7%) *
Olégleg og varasém lyf (51,3%)
Ny tegund ipréttalyfja (3,7%)
Veit ekki (5,3%)

Pegar laknir segir vid pig: Pu parft ad taka eina toflu tvisvar a dag.
Hvad a hann vié?

Taka eina toflu & 12 kist fresti (81,4%) *

Taka eina toflu tvisvar a hvada tima dagsins sem er (16,7%)

Taka eina to6flu og svo adra strax (0,5%)

Veit ekki (1,4%)

Hvad pydir pad pegar madur a ad taka eina toflu tvisvar a dag?
Taka eina toflu @ 12 klst fresti (78,9%) *

Taka eina toflu tvisvar a hvada tima dagsins sem er (20,0%)
Taka eina toflu og svo adra strax (0,0%)

Veit ekki (1,1%)
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Pegar laeknir segir vid pig: Vid inntoku lyfs fylgja aukaverkanir. Hvad
eru aukaverkanir?

Oaeskileg einkenni sem geta fylgt inntdku lyfia (62,8%) *

Aukaverkir vegna lyfjainntoku (22,3%)

Oaeskileg einkenni sem petta lyf veldur alltaf vié hverja inntéku (6,0%)
Lyf sem verkar vel & annan sjukdém en leekna atti i upphafi (0,5%)

Hvad eru aukaverkanir?

Oaeskileg einkenni sem geta fylgt inntéku lyfja (67,0%) *

Aukaverkir vegna lyfjainntoku (22,3%)

Ozeskileg einkenni sem betta lyf veldur alltaf vid hverja inntoku (6,9%)
Lyf sem verkar vel a annan sjukdém en laekna atti i upphafi (0,5%)

Pi ert med berkjubolgu samkveemt rannsokn hja sérfraedingi. Hvad
a hann vié?

Bélga i lungnapipum (80,9%) *

Lungnabdlga vegna reykinga (6,6%)

Berklar vegna lungnabdlgu (4,4%)

Veit ekki (8,2%)

Hvad er bekjubolga?

Bélga i lungnapipum (68,1%) *
Lungnabélga vegna reykinga (13,8%)
Berklar vegna lungnabdlgu (4,8%)
Veit ekki (13,3%)

Lzeknir segir eitthvad um hvitu blédkornin i pér. Hvad eru hvit blodkorn?
Frumur T bl6dinu sem sja m.a. um varnir likamans (62,9%) *

Hvit korn i bl6dinu sem sja um ad pad storkni vid blaedingu (16,7%)
Frumur i bl6dinu sem sja um surefnisflutning (15,1%)

Veit ekki (5,4%)

Hvad eru hvit blodkorn?

Frumur i bl6dinu sem sja m.a. um varnir likamans (56,1%) *

Hvit korn 7 bl6dinu sem sja um ad pad storkni vid blaedingu (16,4%)
Frumur i bl6dinu sem sja um sarefnisflutning (18,5%)

Veit ekki (9,0%)

i lzeknisskodun er talad um sokk. Hvad er pad?
Blédrannsokn sem bendir til bélgu (33,9%) *
Blodleysi (16,1%)

Hatt kolesterdl (13,9%)

Bl6édranns6kn sem bendir til hjartasjukdoms (6,1%)
Veit ekki (30,0%)

Hvad er sokk?

Blédrannsokn sem bendir til bélgu (32,6%) *
Bl6dleysi (10,7%)

Hatt kolesterdl (9,0%)

Blédranns6kn sem bendir til hjartasjukdoms (5,6%)
Veit ekki (42,1%)



Laeknir segir: Pi ert ekki med sykursyki. Hvad er sykursyki?
Stafar af skorti & horméninu insalini (74,6%) *

Stafar af of lagum sykri i bl6di (19,7%)

Mikil 16ngun T sykur (2,6%)

Veit ekki (3,1%)

Hvad er sykursyki?

Stafar af skorti a hormoéninu insdlini (72,3%) *
Stafar af of lagum sykri 1 bl6di (24,1%)

Mikil I6ngun 1 sykur (0,5%)

Veit ekki (3,1%)

bi att ad taka inn syklalyf. Hvad a best vié um syklalyf?
Verka vel vio medferd sykinga (85,6%) *

Notkun beirra er alltaf 6zeskileg (8,6%)

Verka vel gegn kvefi (1,6%)

Veit ekki (4,3%)
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Hvad a best vié um syklalyf?

Verka vel vio medferd sykinga (87,0%) *
Notkun peirra er alltaf 6eeskileg (4,1%)
Verka vel gegn kvefi (2,6%)

Veit ekki (6,2%)

Hvad er langvinn lungnateppa?
Lungnasjikdémar vegna reykinga (41,9%) *
Asmi (25,9%)

Lungnasjikdémar vegna mengunar (5,2%)
Lungnabdlga (5,0%)

Veit ekki (22,0%)
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