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VIDFANGSEFNI HJUKRUNARFRZADINGA A HIUKRUNARHEIMILUM
— AD HAFA ALLA PRADI | HENDI SER

UTDRATTUR

Til ad tryggja pau geedi, sem eru grundvallaratridi fyrir
vellidan heimilismanna & hjukrunarheimilum, er naudsynlegt
ad greina framlag hjukrunarfreedinga til hjukrunar aldradra.
Tilgangur pessarar eigindlegu rannsoknar var ad varpa ljési
a viofangsefni hjukrunarfraedinga & hjukrunarheimilum og
lysa pvi i hverju storf peirra eru folgin. Tekin voru fiégur
rynindpavidtdl vid samtals 22 hjukrunarfreedinga fra fimm
hjukrunarheimilum. Notadur var halfstadladur vidtalsrammi.
Vidtolin voru pemagreind. Nidurstddur syndu fiélpaett og flékin
vidfangsefni hjukrunarfreedinga. Yfirpemad var ad hafa alla
praedi starfseminnar i hendi sér. Undirpemun voru arvekni, ad
hafa yfirsyn og vera vakandi yfir 6llu og ad vera greinandi og
sja hlutina { 68ru ljési. A grundvelli pess fidrhagslega umhverfis,
sem hjukrunarfraedingar starfa nu i, eru peir hins vegar i akvednu
Ongstreeti vid ad tryggja gaedi hjukrunarinnar. Markviss stjornun
og fagleg forysta skiptir pa sképum fyrir geedi hjukrunar a
hjukrunarheimilum. Styrkur hjukrunarfraedinga liggur i pekkingu
peirra og hinni heildreenu nalgun sem peir beita. Nidurstédur
pessarar rannsoknar geta nyst sem grunnur fyrir frekari
rannsoknir & vidfangsefninu auk pess ad vera mikilveegt
framlag pekkingar til hjukrunarfreedinga, hjukrunarstjéornenda
og radamanna Oldrunarmala.
Lykilord: hjukrunarfreedingar,
oldrunarhjukrun.

hjukrunarheimili, rynihdpar,

INNGANGUR

Hjukrunarfreedingar bera abyrgd a ad veitt sé fullneegjandi
hjukrun & heilbrigdisstofnunum landsins. Markmid hjukrunar a
hjukrunarheimilum er ad tryggja vellidan heimilismanna med pvi
ad vidhalda feerni peirra til athafna daglegs lifs, draga ur ahrifum
sjukddma og tryggja fridseelan dauddaga. Heildreen nalgun f
umdnnun heimilismanna, sem byggd er a pekkingu og faglegri
feerni, er forsenda pess ad pessu markmidi sé nad. pad verdur
ekki gert nema tryggdur sé videigandi mannafli fagfdlks.

A sidustu drum hefur moénnun & hjdkrunarheimilum veri®
talsvert til umfidliunar. [ fyrstu var pad vegna pess ad erfidlega
gekk ad manna heimilin fagfdlki, p.e. hjukrunarfreedingum og
sjukralidum, og steersti hluti starfsfélksins var 6fagleerdur. Sidar
jokst pessi vandi vegna nidurskurdar i heilbrigdispjonustunni
bar sem rekstrarfé skorti til ad rada naegilega margt fagfélk. Arid
2001 lagdi geedarad Landleeknisembeettisins i dldrunarhjukrun
fram dabendingar um hjukrunarmdénnun & oldrunarstofnunum
(Landleeknisembeettid, 2001) byggdar a I6gum um malefni
aldradra nr. 125/1999. Par eru sett fram monnunarlikdn
sem gera rad fyrir ad eingdbngu hjukrunarfreedingar og
sjukralidar sinni uménnun & hjukrunarheimilum. Pegar pessi
monnunarlikdn eru skodud 10 arum sidar er ljést ad peim hefur
ekki verid fylgt. Hjukrunarpyngd & hjukrunarheimilum hefur
aukist toluvert & sidustu darum. Ari® 2005 var pyngdarstudull
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ENGLISH SUMMARY

Sigurjénsdéttir, J., Jonsdéttir, H., Flygenring, B.G., Bragadéttir, H.
The Icelandic Journal of Nursing, 89 (1), 50-56

THE CONTRIBUTION OF NURSES TO THE CARE
OF RESIDENTS OF NURSING HOMES - KEEPING
ALL STRINGS IN ONE’S HAND

To ensure quality care in nursing homes for the elderly there
is a need to identify what registered nurses contribute to the
quality of long-term care. The purpose of this qualitative study
was to shed light on the undertakings of registered nurses in
nursing homes and what their work entails. Four focus group
interviews were done with a total of 22 nurses from five nursing
homes. A semi-structured interview framework was used.
Data were analyzed into themes. Findings reveal manifold
and complex undertakings of registered nurses in nursing
homes. The main theme identified was keeping all strings in
one’s hand. The subthemes identified were vigilance, overview
and constant surveillance and being analytical and seeing
things from a new perspective. However, with the current tight
economic situation in which nurses are now bound to carry out
their work, they are so to speak located in a dead end street
in seeking ways to ensure quality nursing care. Purposeful
management and professional leadership in nursing is thus
crucial for quality care in nursing homes. The strength of
the work of registered nurses in nursing homes lies in their
knowledge and their holistic work approach. Study findings
may be used as ground for further studying the matter besides
being valuable knowledge for nurse clinicians, managers, and
policy makers who are in charge of the care of the elderly.
Key words: registered nurses, nursing home, focus groups,
geriatric nursing.
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fyrir hjukrunarrymi 0,98 en hafdi haskkad i 1,03 fyrir arid 2011
(Sigridur Egilsdéttir, munnleg heimild 16. desember 2011). |
abendingum gaedaradsins kemur fram akvedinn vendipunktur.
Fari pyngdarstudull yfir 1 parf ad fjdlga fagmenntudu starfsfolki
vegna aukins umfangs og edlis hjukrunarvandamalanna
sem fengist er vid. | reynd er pad svo ad monnunarlikdn
hjukrunarheimila eru ekki i samreemi vid mdnnunarlikdn
geedarads i dldrunarhjukrun og ef eitthvad er pa hefur fagfolki
feekkad hlutfallslega og semsetning mannaflans pvi frekar feerst
fjeer en neer aeskilegrimdnnun sidustu arin. Pessineikvaeda proun
i samsetningu mannaflans & hjukrunarheimilum égnar geedum
pjénustunnar og par med velferd og 6ryggi heimilismanna.
A betta var bent [ alyktun félagsradsfundar Félags islenskra
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hjukrunarfreedinga 25. febriar 2005 par sem lyst var yfir
ahyggjum vegna feekkunar a stodugildum hjukrunarfreedinga
a oldrunarstofnunum. Um petta vitna einnig nylegar uttektir
Landlaeknisembeettisins a nokkrum hjukrunarheimilum a
hofudborgarsveedinu  (Landleeknisembeettid, 2011a, 2011b,
2011c, 2011d). Flest tilmeeli Landleeknisembeettisins um
Urbeetur a hjukrunarheimilunum Idta ad verkefnum sem krefjast
fagpekkingar hjukrunarfreedinga og verda pvi ekki leyst an pess
ad annadhvort fidlga hjukrunarfreedingum eda finna leidir til ad
nyta sérteeka pekkingu peirra & skilvirkari hatt en gert er.

Medalaldur islensku pjodarinnar fer haekkandi og gera
mannfidldaspar rad fyrir ad fra arinu 2004 til arsins 2050
muni 8ldrudum fidlga um 77% og ad stér hluti aldradra muni
verja sidustu eeviarum sinum a hjdkrunarheimilum (Hagstofa
fslands, 2008; Sorenson, 2007). Samfara pessu hafa storf
hjukrunarfraedinga tekid miklum breytingum, skjolstaedingum
peirra hefur fidlgad og peir ordnir eldri og veikari og fleiri
hafa langvinna og flékna sjukdéma. Pessi stdri hdpur aldradra
parf mismunandi hjukrunarirreedi vegna andlegra og likamlegra
sjukddma og hrérnunar (Hjaltaddttir o.fl., 2011; Sorenson, 2007).

Samsetning mannaflans, nyting hans og skipulag a
hjukrunarheimilum skiptir mali fyrir geedi pjonustunnar. Stadfest
hefur verid ad vinna hjukrunarfreedinga i medferd sjuklinga skiptir
sképum fyrir velferd peirra og drangur pjonustunnar & sjukrahdsum
(Aiken o.fl., 2011; Estabrooks o.fl., 2011; Tourangeau o.fl., 2006)
0g & hjukrunarheimilum (Kim o.fl., 2009; Pekkarinen o.fl., 2006).
pratt fyrir ad rannsoknir stadfesti ee ofan i ae ad pekking og feerni
hjukrunarfreedinga skipti mali skortir enn vitneskju um pad hver
hin raunverulegu vidfangsefni hjukrunarfreedinga eru og hvernig
bekking peirra nytist sem best.

Rannsoékn Heath (2010) varpar nokkru ljési & hlutverk og
sérstakt framlag hjukrunarfreedinga til arangursrikrar hjukrunar
& hjukrunarheimilum fyrir aldrada i Englandi. Aherslan var a
drangur peirrar hjukrunar sem veitt var og voru patttakendur
starfsmenn, heimilismenn og adstandendur. Nidurstdédur
syndu ad hlutverk hjukrunarfreedinga er umfangsmikid og
margpeett, allt fra stjornun hjukrunarmedferdar og mannafla
i hjukrun til beinnar hjukrunar. Hjdkrunarfreedingurinn var oft
eini einstaklingurinn & vakt med faglega menntun og var hann
pvi dbyrgur fyrir heilsu og vellidan heimilisfélks og stérfum
starfsmanna asamt pvi ad fast vid pau neydartilvik sem upp
komu. Pad var mat patttakenda ad arangurinn af stérfum
hjukrunarfreedinga veeri bastt heilsa og meiri virkni heimilisfélks
sem leiddi til meiri lifsgeeda peirra og hafdi petta jakveed ahrif a
adstandendur, starfsfélk og stofnunina i heild.

Reynsla hjukrunarfreedinga og vidhorf til eigin starfa og
hlutverks a hjukrunarheimilum getur verid pversagnarkennd
(Canam, 2008; Karlsson o.fl., 2009). Par vegast & hin
synilegri verk eda athafnir og hin oft dsynilega vitsmuna- og
samheefingarvinna sem byggd er a sértaekri hjukrunarfraedilegri
pekkingu og pjalfun i hjukrun. Pannig syna meelingar & vinnu
hjukrunarfreedinga & hjukrunarheimilum ad mestur timi peirra
fer { beina hjukrun og samskipti (Munyisia o.fl., 2011). Slikt mat
gefur pé eingdbngu mynd af pvi hvad er gert eda framkvaemt en
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ekki a hverju pad byggist og hvers vegna pad leidir til arangurs
og par med hvers vegna framlag hjukrunarfraedinga skiptir
skdépum fyrir geedi pjonustunnar (Canam, 2008).

Markviss stjornun og fagleg forysta i hjukrun skiptir sképum fyrir
geedi hjukrunar a hjukrunarheimilum (Flynn o.fl., 2010; Rantz
o.fl.,, 2004; Venturato og Drew, 2010). Fullneegjandi mdnnun
med styrkri stjérn og faglegri forystu hjukrunarfreedinga, par sem
grunnpdrfum heimilisfolks er sinnt og geedastarf er virkt, leidir
til betri arangurs og hagkveemari afkomu en par sem forystu
og fagmennsku skortir. Pekking og feerni hjukrunarfreedinga
skiptir sképum fyrir gaedi pjonustu hjukrunarheimila par sem
heimilismenn eru sjuklingar med fidlpastta og flokna sjukdéma
(Flynn o.fl., 2010; Hjaltadéttir o.fl., 2011). { rannsékn, sem gerd
var a 92 hjukrunarheimilum i Bandarikjunum, greindist munur
4 afbragdsheimilum og peim sem I6kust voru. Lykilpeettir i
pjonustu afbragdsheimilanna var styrk stjornun og forysta
i hjukrun, ad grunnpdrfum heimilismanna var sinnt, ad
hjukrunaraaetlun var virk, asamt virku ahsettumati sem fylgt var
markvisst eftir af hjukrunarfraedingum. Par var teymisvinna og
samstarf hdpa betra og prystingssar, byltur, sykingar, verkir,
utskilnadarvandamal og neeringarvandamal fatidari asamt pvi
ad daglegri hreyfingu heimilismanna var vel sinnt. Nidurstédur
rannsoknarinnar bentu einnig til pess ad pad veeri fjarhagslega
hagkvaemt ad hafa faert og ahugasamt starfsfélk i hjukrun sem
sinnti vinnu sinni af pekkingu og alid (Rantz o.fl., 2004).

Pad hlytur ad teljast neikveed proun pegar hlutfallsleg faekkun
verdur a stédugildum hjukrunarfreedinga a hjukrunarheimilum
4 sama tima og porf fyrir faglega pekkingu peirra eykst vegna
filpeettari hjukrunarvandamala heimilismanna. Su préun og
sa raunverulegi vandi sem feekkunin skapar er alpjédlegur
og hafa Alpjddasamtok oldrunarleskninga og oldrunarfraeda
(Association of Geriatrics and Gerontology) lyst yfir ahyggjum
af pvi ad éldrunarhjukrun er ekki metin til jafns vid adra hjukrun
0g ad skortur er & sérfraedipekkingu a pvi svidi (Tolson o.fl.,
2011a). Til ad sporna vid pessu hefur starfshdpur samtakanna
i samstarfi vid Alpjédaheilbrigdistofnunina (WHO) sett fram
Urbastur { 15 lidum & fidrum svidum. Urbasturnar Itta ad pvi ad
efla ordspor hjukrunarheimila og faglega forystu, efla kliniska
pjénustu og geedavisa, efla menntun heilbrigdisstarfsmanna
og efla rannsoéknir og par med efla geedi pjonustunnar a
hjukrunarheimilum (Tolson o.fl., 2011a, 2011b).

Kenningarlegur grunnur pessarar rannsoknar byggist &
hugmyndafreedi Donabedian, Nightingale og Henderson
(Donabedian, 1988/1997; Henderson, 1976; Nightingale,
1860/1969) um gdéda heilbrigdispjénustu og hjukrun. |
heilbrigdispjonustu, par sem gaedi, 6ryggi og hagkveemni eru
tryggd, er pad ekki eingdngu hlutverk hjukrunarfreedinga ad
veita beina hjukrun heldur ad sja til pess ad sjukir og heilbrigdir
fai pérfum sinum fullneegt.

Tilgangur rannsdknarinnar var ad varpa ljosi a vidfangsefni
hjukrunarfreedinga a hjukrunarheimilum og i hverju storf peirra felast.
Nidurstddur rannséknarinnar eru framlag til vinnu sem fram undan
er til ad tryggja geedi | pjonustu vid aldrada a hjukrunarheimilum til
framtidar med rekstrarlega hagkveemni i huga.
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ADFERD

Lysandi eigindlegt rannsoknarsnid var notad til ad 6dlast
skilning & vidhorfum og reynslu hjukrunarfreedinga af storfum
peirra & hjukrunarheimilum fyrir aldrada. Rynihdpavidtdl voru
valin en med peim er heegt ad afla mikilla gagna a stuttum
tima par sem kafad er ofan i akvedid vidfangsefni og reynt ad
draga fram sem flestar hlidar & pvi mali sem rynt er i (Sdley S.
Bender, 20083).

patttakendur voru 22 kvenkynshjukrunarfreedingar a aldrinum
31 til 65 ara fra fimm hjukrunarheimilum i Reykjavik og
nagrenni sem hafa &ll svipadan fjdlda heimilismanna. Haft
var samband vid forsvarsmenn hjukrunarheimilanna og gafu
peir upp néfn hjukrunarfreedinga sem uppfylitu valviomidin
og er pvi um tilgangsurtak ad reeda. Valvidmidin voru: ad
vera hjukrunarfreedingur og hafa starfad a hjukrunarheimili vid
oldrunarhjukrun i ad minnsta kosti tvé ar, vera i ad minnsta
kosti 60% vinnu pegar rannsoknin veeri framkveemd, vera
ekki eingdbngu & neeturvoktum og tala islensku. Prjatiu og
tveir patttakendur voru valdir og var haft samband vid pa
simleidis og peim bodin patttaka. Tuttugu og tveir téku patt
og var peim skipt i fiora hdpa, fimm og sex manna. Fengu peir
kynningarbréf um tilgang rannséknar og framkveemd hennar
asamt upplystu sampykki. Hvorki purfti leyfi Visindasidanefndar
né Personuverndar fyrir pessari rannsokn.

Eitt 50-70 minutna vidtal var tekid vid hvern rynihdp i juni
2011. Einn rannsakenda (JS) gegndi hlutverki stjérnanda
og styrdi umraedunum. Adstodarmadur sa um hljddritun og
skradi minnispunkta Ur viotélunum. Notadur var héalfstadladur
spurningarammi sem Utbuinn var fyrir pessa rannsokn.
Spurningaramminn byggist a rannséknarspurningunni ,Hver
eru viofangsefni hjukrunarfreedinga a hjukrunarheimilum?“ og
peim rannséknum sem ryndar voru um gaedi hjukrunar. Hann
inniheldur sex spurningar um vidfangsefni hjukrunarfreedinga
& hjukrunarheimilum: hvernig pau skarast vid vinnu annarra
svo sem sjukralida, hvada vidfangsefni eru eingdngu a
hendi hjukrunarfreedinga, hvada peettir hafa ahrif & storf
hjukrunarfreedinga og hver verda vidfangsefni hjukrunarfreedinga
i framtidinni. Yfirbordsréttmaeti spurningarammans var préfad
med hoépvidtali vid fiora hjukrunarfreedinga sem baedi matu
hann og svoérudu honum eins og um rynihdp veeri ad reeda. Allir
s6gdust skilja spurningarammann vel og 16gdu til ad hann yrdi
lagdur fyrir dbreyttur. Vidtalid var hljédritad og innihaldsgreint
0g spurningaramminn sidan metinn med tilliti til nidurstadna.
Engin breyting var gerd a spurningarammanum i kjolfarid.

{ hverju vidtali skodudu rannsakandi og adstodarmadur yrt og Syrt
skilabod og hvort eitthvad hefdi verid sett fram & yfirbordslegan
eda Oljdsan hatt. Til pess ad na fram sem skyrustum svérum
itrekadi stjornandi hvort hann hefdi skilid rétt pad sem sagt var.
Vistslin voru hljédritud og feerd 1 letur ordrétt. Urvinnsla gagna
er byggd a fyrri rannséknum og freedilegum forsendum. Gégnin
voru lesin yfir med gagnrynu hugarfari til ad skilja og finna hvad
veeri sameiginlegt i reynslu og kunnattu patttakenda. Leitad var
ad sameiginlegum pemum og pess geett ad pad sem i ljds kom
veeri ekki slitid Ur sinu rétta samhengi (Graneheim og Lundman,
2004; Soley S. Bender, 20083).
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NIDURSTOPUR

patttakendur  rannsodknarinnar  s6gdou  vidfangsefni
hjukrunarfreedinga, sem starfa a hjukrunarheimilum fyrir aldrada,
fidlpeett og flokin. | krafti hjukrunarfreedilegrar pekkingar,
reynslu og lagalegrar abyrgdar hafa hjukrunarfreedingarnir
alla preedi starfseminnar i hendi sér og var pad greint sem
yfirpema. Forsendur pessa voru settar fram sem undirpemun
ad syna arvekni, hafa yfirsyn og vera vakandi yfir 6llu, asamt
pvi ad vera greinandi og sja hlutina i 6dru ljési. Mynd 1 synir
pemun og hvad pau fela i sér.

A0 hafa alla praedi starfseminnar i hendi sér

Arvekni, ad hafa yfirsyn og
vera vakandi yfir 6llu

Felur i sér:

Ad koma auga & alla pa
pastti sem parf ad huga ad
til pess ad vidhalda og baeta
gaedi hjukrunar og lifsgeedi

Ad vera greinandi og sja
hlutina i 60ru ljési

Felur i sér:

Fagpekkingu, reynslu og feerni
hjukrunarfraedinga.

Vidsyni og innseaei | vidfangsefni
hjukrunar.

heimilisfolks. Ad greina parfir heimilismanna
Ad standa vord um velferd og adstandenda.
heimilisfolks. Ad koma auga a pad sem er

Ad sampeetta pekkingu og
feerni starfsfélks pvi sem parf
ad huga ad og gera.

ekki augljést og bregdast vid pvi
a arangursrikan hatt.

Mynd 1. Yfirbema og undirpemu og hvad pau fela i sér.

Ad hafa alla praedi starfseminnar i hendi sér
Hjukrunarfraedingarnir hafa alla preedi starfseminnar i hdndum
sér og mikilveegar akvardanir eru teknar med patttoku
hjukrunarfreedinga. Hjukrunin og sampeetting pjonustunnar
er ad Ollu eda mestu leyti i héndum hjukrunarfreedinga.
Stjérnun sjukralida og adstodarfélks { umodnnun er stddugt
vidfangsefni en samskipti vid leekna og adrar samstarfsstéttir
er meira bundid vid akvedna tima sdlarhringsins. Samskipti vid
fidlskyldur eru veigamikil, einkum pegar um erfid veikindi er
ad raeda. Pau eettu alltaf ad vera & hendi hjukrunarfreedinga.
Stuttar og skyrar bodleidir eru mikilvaegar. Pad gildir ekki sist
vardandi leeknisfreedilega medferd og sérstaklega pegar um
breytingar & henni er ad raeda en pa bua hjukrunarfraedingar
yfir mikilveegum upplysingum og eru til radgjafar fyrir leekna.
Meginpunginn i starfsmannastjérnuninni felst i ad skipuleggja,
freeda og styra vinnu sjukralida (fagfélks) og mikils fjdlda
adstodarfolks i hjukrun. Mikill munur er & stjdrnuninni eftir pvi
um hvorn hépinn er ad raeda:

.Pad parf ekki eins marga til ad vinna verkin ef madur er med
fagfolk; vid vinnum &druvisi. ”

LPad er rosalega mikil teymisvinna hérna og unnid mjég naid
med sjukralidunum ... Ad vinna med sjukralidum, ba ganga
hlutirnir miklu audveldar fyrir sig. Pu getur komid i veg fyrir
pennan dréa og kvida a allt annan hatt en dfagleerdir gera
begar beir vinna verkin. Eg finn 6skaplegan mun pegar ég vinn
med beim [sjukralidunum].”

Mikill timi fer i vidfangsefni tengd skipulagningu a daglegri ménnun.
Einnig er timafrekt ad hafa eftirlit med pvi sem parf ad gera og fylgja



pvi eftir ad pad sé gert og ekki sidur ad feera til verkefni svo heegt

sé ad komast yfir allt sem vinna parf. Einn sagdi:
JHjukrunarfraedingar a hjukrunarheimilum purfa ad vera miklu
meiri stjdrnendur par sem peir eru med marga ofagleerdoa
starfsmenn og jafnvel eini hjukrunarfraedingurinn & vaktinni.
beir eru ,vaktstjdrar” og vasast i 6llum hlutum; meira heldur
en a spitala.”

LPad getur verid rosalega mikid, vid purfum ad vera inni i svo
maorgu po pad sjaist ekki alltaf. “

Oveentir atburdir eru dagleg vidfangsefni, svo sem ad kalla Ut
starfsmann og hagreeda verkefnum ef einhver forfallast. Pvi
purfa hjukrunarfreedingar ad vera vel skipulagdir og kunna ad
forgangsrada verkefnum en mikill timi fer i pessi storf:
LHjukrunin byggist mikid a pvi ad skipuleggja, forgangsrada
og styra verkum og sja til pess ad folkid fai sina pjonustu. “

Hjukrunarfreedingarnir leysa einnig alls konar vidfangsefni
évidkomandi hjukrun, svo sem ad skipta um ljdsaperur, hreinsa
nidurfoll og sja um ymsa snuninga fyrir heimilismenn.

Lagt hlutfall hjukrunarfreedinga og sjukralida i samanburdi vid
adstodarfélk veldur pvi ad hjukrunarfreedingar purfa stédugt
ad kenna og freeda adstodarfolk. Pad parf ad upplysa
adstodarfélkid um parfir aldradra, sérstaklega vardandi svefn
og hreyfingu og leidbeina um hvernig umodnnunin er innt af
hendi. Vid pessa leidsdgn purfa hjukrunarfreedingarnir ad vera
Urreedagodir. Peir purfa ad vera gédir greinendur og leiknir i ad
finna styrkleika starfsfélks. Engu ad sidur getur verid erfitt ad
halda uppi geedum hjukrunarinnar vid pessar adstaedur. S6gdu
patttakendur ad um 30% til 60% af tima hjukrunarfreedinga
feeri i starfsmannahald, leidbeiningu, eftirlit og ad fylgja pvi eftir
ad hlutirnir séu gerdir. Mikill munur er & pvi ad starfa a spitala
eda a hjukrunarheimili par sem feerra fagmenntad félk starfar a
hjukrunarheimilum:

,PU gekkst ut fra pvi a spitalanum ad ef pu sagdir: Pad parf
ad gera petta, pa var pad gert og gert rétt. En hér parft pu ad
fylgja pvi eftir og syna hvernig & ad gera og pad fer natturlega
mikill timi i pad.“

Jafnframt kom fram ad erfitt vaeri ad virkja adstodarfolk til ad nyta
pbann tima sem pad hefdi til ad sinna 6&rum pattum en beinni

adhlynningu, svo sem afpreyingu, pvi pad skorti frumkvaedi.
Pannig feeri mikill timi i pad hja hjukrunarfreedingum ad fa pad til

ad gera eitt og annad til vidbodtar vid naudsynlega adhlynningu:
LEf ég er a tanum alla daga sem ég er ad vinna pa finn ég ad
deildin lagast.”

Fjarhagsleg abyrgd hjukrunarfreedinga a rekstrarféSngum hefur
aukist ad undanférnu:

LHjukrunarfreedingar purfa ad vera vakandi vardandi kostnad:
ekki of mikil hanskanotkun, ekki of mikil bleiunotkun eda ad
nota peer rétt. ... og lyfin lika, horfa i lyfiakostnad og krem
fidrhagsabyrgdin hefur aukist rosalega. “

Timaskortur hjukrunarfreedinga til ad sinna stérfum sinum og
skortur & fagmenntudu starfsfélki eru veruleg hindrun pess ad
unnt sé ad veita geedahjukrun & hjukrunarheimilum ad mati
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patttakenda. Petta er astand sem hefur farid hratt versnandi
sidustu arin. Afbragdsstarfsfolk vinnur & hjukrunarheimilum en
oft feer pad ekki ad njdta sin i starfi og syna hvad i pvi byr; pad
feer ekki teekifeeri til ad leggja reekt vid samskipti og hlda ad
heimilisbrag & hjukrunarheimilunum. Pannig er mikid vinnualag
4 ollu starfsfélki og undirménnun er vidvarandi. A sama tima
hefur hjukrunarpyngd aukist:

~Madur sér pad a RAI-télunum hvad hjukrunarbyngdin hefur
hoppad upp en monnunin fyigir pvi ekki eftir [RAI maelir
hjukrunarpyngd]. ”

.Pad eru gerdar meiri kréfur til okkar og pad parf meiri
ménnun vegna aukinnar hjukrunarbyngdar. En pad er ekki
bara fiarmagnid sem hjukrunarheimilin eru ad fa [sem er
of Iitid]; pad er adeins einn patturinn. Vistunarmatid er ad
breytast og vid faum alltaf byngri og byngri [einstaklinga sem
leggjast] inn. Vid erum ad fa folk med svo mikla heilabilun sem
parf svo mikid eftirlit.“

Vid pessar adsteedur er ekki haegt ad vera 6ruggur um ad
hagur skjdlstaedinga sé tryggdur. Alag og undirménnun vex og

stédugt er verid ad draga saman og spara:
,Eg hef stundum &hyggjur af pvi heima hja mér & kvéidin ad ég
hafi ekki lokid verkunum, ekki tekid pvaglegginn eda eitthvad og
ad pad sé ekki ndgu vel fylgst med ef pvagleggurinn er tekinn. “
.Pad er ekki gott ad fara heim af vakt og finnast ég ekki hafa
klarad eins og ég hefdi viljad gera. [Pad er] mjég sleemt og
madur med tid og tima byrjar ad étast eitthvad upp ad innan.“

patttakendur téldu rutinuvinnu hamlandi fyrir géda hjukrun.
Fra pvi sjonarhorni liti starfsfolk svo a ad pad hefdi lokid vinnu
sinni pegar pad hefdi lokid vid viss ,verk®. Petta & vid um
ymsa starfsmenn, hjukrunarfreedinga sem adra. Pad veeri po
& engan hatt svo ad ndg veeri ad fylgja rdtinunni. | hjdkrun
feelist miklu fleira en framkvaemd fyrirframtilgreindra verka og
engar parfir folks veeru nakveemlega eins fra degi til dags.
Krofur og prystingur fra starfsumhverfi um ad vidhalda ratinu |
vinnulagi virkar oft hindrandi a storf og getu hjukrunarfreedinga
til ad annast ymis mikilveeg vidfangsefni. P6 gat rutinuvinna
komid sér vel ef alag var mikid par sem hudn tryggdi ad
lagmarksuma&nnun veeri veitt. Hjukrunarfreedingarnir ganga i 6ll
verk pd ad pau felist ekki i starfslysingu peirra. Fyrst og sidast
bera peir lagalega og sidferdilega abyrgd a allri hjdkruninni
og a ad allt gangi upp dags daglega. Peir bera abyrgd a
hjukrun alls heimilisfolks, ad o6llum fyrirmeelum sé framfylgt
og ad heimilisfolk fai pa pjonustu sem pvi er atlad, svo sem
sjukrapjalfun og hargreidslu:

~Hérma er pad bara pannig ad &ll abyrgdin er hja okkur a einni vakt.“

Arvekni, ad hafa yfirsyn og vera vakandi yfir éllu
Arvekni og ad hafa yfirsyn visar til pess ad koma auga 4 alla pa
peetti sem parf ad huga ad til ad vidhalda og baeta geedi hjukrunar
og lifsgeedi heimilisfélks. Pannig standa hjukrunarfraedingarnir
fyrst og sidast vord um velferd heimilisfélks. Starfssvidid er vitt:
,Eg held ad pad sé audveldara ad telja upp pad sem vid
gerum ekki; mann vantar ord til ad setja & hlutina sem madur
er ad gera.”
.Mér finnst pad fyrst og fremst vera vidfangsefni hjukrunar-
freedinga [a hjukrunarheimilum] ad halda utan um starfid
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og sja til pbess ad verkin séu unnin. A9 passa upp a allar
varnir eins og legusdravarnir, yfirumsjon med lyfiagiéfum og
aukaverkunum lyfia, ad sja til bess ad folkinu lidi vel, auka
faerni og lifsgaedi [bess]. ”

Pratt fyrir ad fidlpaettir sjukdémar og kvillar hrjai aldrad heimilis-
félk & hjukrunarheimilum og ad pad purfi flékna medferd, pa parf
fyrst og fremst ad leggja aherslu a ad vidhalda og auka lifsgeedi
og vellidan heimilisfélks. Pannig parf ad skapa hinum aldrada
heimili og pad parf ad gera hjukrunarheimilid og umhverfi pess
heimilislegt. Pad krefst &druvisi hugsunar en umoénnun aldradra
4 spitala pd svo ad heimilismenn séu oft mjog veikburda og
mikid veikir. Pannig er um Utvikkada sjukrahjukrun ad reeda par
sem félagsleg hlid tilverunnar feer meira veegi. Hjukrunarheimilid
er pvi hvoru tveggja i senn, heimili og sjukradeild par sem
heimilisfolki er fylgt sidasta spdlinn & lifsleidinni.

Eitt af pvi sem nylega hefur breyst & hjikrunarheimilum er ad
samskipti vid adstandendur hafa aukist verulega. Adstandendur
gera miklar kréfur um adbunad og uménnun sinna nanustu
og oft er erfitt ad koma til mots vid oskir peirra um pad sem
betur ma fara. Petta er ekki sist bagalegt par sem ménnun og
fiarmagn fylgir ekki pessum auknu kréfum. Pvert & maéti eru uppi
kréfur um enn meiri sparnad. Einn patttakandi sagdi:

LPad a bara ad segja folki satt: Pjonustustigid hefur leekkad,
pad er bara bannig.”

Reynsla og innseei hjalpar hjukrunarfreedingum ad lesa a milli
Inanna og oft er pvi haegt ad koma i veg fyrir misskilning og
reidi adstandenda. Pannig sinna hjukrunarfreedingar mikilli
filskylduhjukrun baedi vid upphaf og ekki sidur vid lok
dvalarinnar. Syna parf adstandendum mikinn skilning og
studning pvi peir eiga oft mjog erfitt pegar aldrad foreldri er dsatt
og jafnvel gratandi yfir pvi ad purfa ad flytja a hjukrunarheimili.
Sorg og eftirsja fylgir pvi baedi fyrir einstaklinginn og fjdlskylduna
ad hann purfi ad flytja & hjukrunarheimili:

Jbetta er ekki sidur erfitt fyrir adstandandann. Pannig ad
madur er beedi ad hjdlpa vidkomandi ad adlagast nyju
umhverfi og stydja vid bakid & adstandendum. ”

LPetta eru erfid spor. Pad er ekki talad um petta, bara talad
um pad hvad peir eru duglegir sem eru heima enn pa, ekki
talad um ad pu getir verid duglegur pratt fyrir ad purfa ad
biggja adstod.”

Pegar daudinn nalgast hafa hjukrunarfreedingarnir oftast frumkvaedi
ad liknarmedferd. | samradi vid leskni er bodad til fidlskyldufundar
og i tengslum vid slikan fund er liknarmedferd Utfeerd og akvardanir
teknar sem hjukrunarfraedingar framfylgja sidan.

Ad vera greinandi og sja hlutina i 6dru ljési

Ad vera greinandi og sja hlutina i 8dru ljési byggist &
fagpekkingu, reynslu og feerni hjukrunarfreedinga og felur
i sér vidsyni og innseei i vidfangsefni hjukrunar. Vidsyni
hjukrunarfreedinga byggist medal annars a faglegri pekkingu,
reynslu og tilfinningu fyrir manneskjunni og umhverfinu sem
peir starfa i. Innsaei felur medal annars i sér leikni og reynslu i
ad skilja oyrt skilabod og lesa milli linanna. patttakendur s6gdu
hjukrunarfreedinga fljdtari en annad starfsfolk ad atta sig a og
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greina vandamal. Peir purfa ad vera godir ad greina pad sem
ekki er sagt med ordum. Einn patttakandi sagdi:

,Vid purfum ad vera ofbodslega vakandi fyrir alls konar svona
pattum i hjakrun, i pvi ad sinna folki sem ekki getur tjad sig.”

patttakendur téldu ad heildreen og greinandi nalgun
hjukrunarfreedinga gerdi peim kleift ad atta sig a porfum
heimilisfdlks og akveda hver a ad sinna hverju vidfangsefni.
Pau vidfangsefni, sem patttakendur téldu eingébngu vera a
hendi hjukrunarfreedinga, eru ad skipuleggja hjukrunarmedferd,
skipuleggja fidlskyldufundi, meta drangur hjukrunarmedferdar og
leeknisfreedilegrar medferdar, medhdndla lyf og lyfjagjafir, mat & og
eftirlit med aukaverkunum lyfja, stjornun starfsfolks, samskipti vid
adrar fagstéttir, sérstaklega leekna, og ad framfylgja fyrirmaelum
leekna. Hvad vardar hjukrunarmedferd pa 16gdu peir aherslu a
saramedferd, liknarmedferd, samskipti vid fidlskyldur, lyfiatiltekt,
gjof stungu- og eftirritunarskyldra lyfia og mat & hvenzer kalla
eigi a leekni pegar heimilismadur veiktist en pad aetti eingdngu
ad vera a hendi hjukrunarfreedinga. Sumir patttakenda tdldu
ad heaegt veeri ad uthluta akvérdunum um hjukrunarmedferd
til sjukralida pegar um veeri ad raeda 6sérheefda medferd. Slik
hjukrunarmedferd tengdist athéfnum daglegs lifs og hreyfingu.
Reyndin er su ad stundum er lyfjagjéf a héndum sjukralida.
Engu ad sidur er dabyrgdin hjukrunarfreedinganna og peir sja um
lyfiabreytingar og mat & pvi hvort pérf er a lyfjagjof.

God fyrirmynd er mikilvaeg fyrir starfsfélk & hjukrunarheimilum.
Pad skiptir miklu mali hvernig talad er og komid fram vid
heimilisfolk og purfa hjukrunarfreedingar ad syna gott fordeemi.
Makar heimilismanna dvelja margir hverjir lengi dags hja
sinum nanustu og piggja ymsa personulega pjonustu af
hjukrunarfreedingum. Hjukrunarfreedingar geta purft ad vera
tulkar fyrir erlenda starfsmenn til ad tryggja ad skilabod komist
til skila og fyrirbyggja misskilning pratt fyrir ad starfsmennirnir
tali nokkud gdda islensku:

LEn bad er ekki ndg ad vera nokkud faer i islenskunni pvi

menningarheimarnir eru svo Olikir, svona gjorolikir.“

UMRADA

Pemun, sem greindust Ur svérum patttakenda og lysa
viofangsefnum hjukrunarfreedinga a hjukrunarheimilum,
eru samtvinnud® og i raun greinar af sama meidi. Pvi er
ekki haegt ad fjalla um eitt peirra an pess ad taka hin til
umfjéllunar um leid. Umraedur taka pvi & heildarnidurstédum
rannsoknarinnar og hvada pydingu paer hafa fyrir hjukrun
aldradra a hjukrunarheimilum.

Vidfangsefni hjukrunarfreedinga & hjdkrunarheimilum er fyrst
og fremst ad hafa alla praedi i hendi sér svo ad veita megi
pa hjukrun sem heimilismenn parfnast. Hjukrunarfreedingar
nalgast vidfangsefni sin med arvekni og yfirsyn og med
pvi ad vera vakandi yfir 6llu, og med pvi ad vera greinandi
0g sja hlutina i 6dru ljdsi. Pessi yfirsyn og innsyn byggist a
hjukrunarfreedilegri pekkingu og Kliniskri feerni. Pau verkefni,
sem hjukrunarfreedingar a hjukrunarheimilum sinna, Idta ad
skipulagi og framkveemd hjukrunar par sem leitast er vid ad
na arangri og veita geedahjukrun. Gerdar eru sifellt meiri krofur



til hjukrunarfreedinga & hjukrunarheimilum um medvitada og
upplysta mannaudsstjérnun og nytingu adfanga. Patttakendur
lystu pvi ad stér hluti vinnutima hjukrunarfreedinga feeri i ad
leidbeina starfsfélki og ad mikill munur veeri & pvi hversu miklu
audveldara veeri ad vinna med sjukralioum en o&fagleerdou
adstodarfolki par sem fagpekkinguna skorti. Fjarhagslegar
prengingar hafa ekki sist ahrif & mannaflann og samsetningu
hans en slikt dgnar o6ryggi og geedum pjénustunnar.
Samkveemt sidareglum Félags islenskra hjukrunarfraedinga eiga
hjukrunarfreedingar umfram allt skyldum ad gegna vid pa sem
parfnast hjukrunar og frumskylda peirra er ad virda mannhelgi
og velferd skjolstaedinga sinna. Patttakendur lystu astandinu pd
eins og peir veeru staddir i dngstraeti par sem peir leitast vid ad
tryggja geedi hjukrunar & sama tima og prengir ad fiarhagslega.
Hlutfall hjukrunarfreedinga i starfshopnum skiptir mali fyrir geedi
hjukrunarmedferdar par sem heaerra hiutfall hjukrunarfraedinga
leidir til betri arangurs fyrir sjuklinga (Kim o.fl., 2009; Pekkarinen
o.fl., 2006). Synt hefur verid fram & ad lifsgeedi skjdlstaedinga
a hjukrunarheimilum eru minni og geedi hjukrunarmedferdar
Iélegri par sem starfa fair hjukrunarfreedingar (Maas o.fl., 2008a;
Rantz o.fl., 2004). Maas o.fl. (2008a) benda & ad Ibngu sé
sannad ad lagt hlutfall hjukrunarfreedinga og annarra fagleerdra
starfsmana, svo sem sjukralida, & hjukrunarheimilum hafi
neikveed ahrif & geedi pjonustunnar og skadi i raun heimilisfolk.
Segja ma ad hinn blakaldi raunveruleiki hjukrunarheimila, par
sem meirihluti uménnunaradila er i mérgum tilvikum &fagleerdur,
sé vids fjarri hinum framseseknu mdénnunarlikdnum geedarads
Landleeknisembaettisins i dldrunarhjukrun (Landleeknisembaettid,
2001). Par er gert rad fyrir ad eingdbngu fagmenn sinni hjukrun &
hjukrunarheimilum. Pessiraunveruleiki birtist hjukrunarfreedingum
likt og peir veeru staddir i 6ngstreeti og pad getur aftur leitt
til togstreitu i starfi. Sidferdileg togstreita & sér stad pegar
adsteedur a stofnun gera pad neestum pvi dSmdgulegt ad veita
hjukrun eins og a ad gera og su togstreita er vaxandi vandamal
i hjukrun aldradra. Hjukrunarfreedingar, sem einatt finna fyrir
sidferdilegri togstreitu, eiga a hasttu ad geta ekki tekist a vid
ymsar adstaedur i vinnu sinni. Sjalfstraust peirra minnkar og pad
hefur sidan ahrif a hvernig sjuklingum farnast (Pauly o.fl., 2009).

Hin hjukrunarfreedilega pekking og heildreen klinisk nalgun
hjukrunar er grunnur ad arvekni hjukrunarfreedinga og feerni
peirra til ad vera greinandi og sja hlutina i 6dru ljdsi. Patttakendur
lystu deemum um pad hvernig pekking hjukrunarfreedinga gerir
pa feera i ad hafa alla praedi i hendi sér og bregdast vid a réttan
hatt. Peir lystu pvi hvernig peir hafa yfirsyn yfir starfsmenn
og heimilisfélk og eru vakandi yfir 6llu. Pad sem lesa ma ur
svorum patttakenda stadfestir ad pekking hjukrunarfreedinga
er hinn raunverulegi grunnur ad feerni peirra og arangri i starfi
(Canam, 2008; Hamilton og Campbell, 2011). Hjdkrun er
margpeett starf i breytilegu umhverfi sem felur i sér samvinnu og
sampeettingu verkefna fyrir einstaklinga og hopa (Allen, 2007;
Katrin Bléndal o.fl.,, 2010). Mikilveegt er ad hjukrunarfreedingar
sjalfir, stjornendur i heilbrigdispjonustu og rddamenn geri sér
grein fyrir og standi voérd um framlag hjukrunarfreedinga til
geedaheilbrigdispjénustu. Med aukinni hjukrunarpyngd aldradra
a hjukrunarheimilum parf ad styrkja pjéonustu fagmanna i hjukrun
(Lyons o.fl., 2008; Maas o.fl., 2008a, 2008b). NuU pegar gera
vidfangsefni  hjukrunarfreedinga @ hjukrunarheimilum tilkall il
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feerni peirra og pekkingar i stjornun og forystu og er einsynt ad
su krafa mun eingdngu vaxa i framtidinni. Pessar nidurstodur eru
i takt vid nidurstddur erlendra rannsdkna sem syna ad markviss
stjornun og fagleg forysta i hjukrun skiptir sképum fyrir geedi
hjukrunar & hjukrunarheimilum (Flynn o.fl.,, 2010; Heath, 2010;
Venturato og Drew, 2010). Peer stadfesta pa hugmyndafreedi
sem rannsoknin byggist & par sem geedi taka mid af dryggi og
hagkveemni (Donabedian, 2007). Hiutverk hjukrunarfreedinga er
ekki eingdngu ad uppfylla parfir skjdlsteedinga beint heldur einnig
ad sja til pess ad pad sé gert (Henderson, 1976; Nightingale,
1860/1969). Mikilveegt er ad taka tillit til pessa i grunnnami
og framhaldsnami i hjukrunarfreedi og vid skipulagningu
hjukrunar og mannahald. Rannsaka parf betur hvernig best
megi styrkja storf hjukrunarfreedinga og samstarfsfolks peirra
& hjukrunarheimilum. Vel ma vera ad endurskoda purfi verkefni
hjukrunarfreedinga a hjukrunarheimilum og nyta pannig betur
pekkingu peirra i pau verkefni sem peir eru sérstaklega
menntadir til. Til pess ad pad sé unnt parf ad sama skapi ad
haekka hlutfall reyndra sjikralida & hjukrunarheimilum, nyta
starfskrafta sérfreedinga i dldrunarhjukrun og skipuleggja nyjar
leidir | samstarfi pessara adila (Ingibjérg Hjaltadéttir o.fl., 2009;
Lyons o.fl., 2008). Af nidurstddunum ma rada ad standa purfi
vord um og efla hjukrunarfreedinga i stjornun og forystu svo ad
hjukrunarfreedileg pekking og feerni nytist sem best.

TAKMARKANIR RANNSOKNAR

Takmarkanir rannsdknarinnar eru fyrst og fremst |itid
alheefingargildi nidurstadna (Sdoley S. Bender, 2003).
Yfirfeerslugildi peirra er hins vegar nokkurt par sem samhljomur
var mikill & milli ahersluatrida i rynihdpunum og hdparnar voru
alls fiérir. Rannsakendur leitudust vid ad vera trdir gégnunum,
geeta fyllsta hlutleysis og horfa eingdngu a viofangsefnid Ut
fra pvi sem fram kom i svérum patttakenda. Studst var vid
sama spurningarammann i éllum vidtdlunum og eykur pad a
areidanleika og traustleika rannséknarinnar.

LOKAORD

Grundvallarbreyting hefur ordid & hjukrunarheimilum & undan-
férnum arum. Heimilisfélk er veikara, pad hefur fjdlpastta
sjukdéma og margvisleg annars konar vandamal. NU bua
flestallir & hjukrunarheimilum til hinstu stundar, olikt pvi sem
adur var pegar heimilisfélk var gjarnan sent a sjukrahus pegar
heilsan biladi og aevilok nalgudust. Rekstur hjukrunarheimila
hefur ekki verid endurskodadur i ljdsi pessara stadreynda.
Adstandendur hafa heldur ekki vitneskju um petta. Nidurstddur
pessarar rannsoknar stadfesta ad stydja parf vid og styrkja
geedi hjukrunar & hjukrunarheimilum med tilliti til veikara
heimilisfolks sem parf fyrst og fremst pjénustu fagmanna.
Pad parf ekki frekar vitnanna vid, neegar sannanir eru fyrir
mikilveegi faglegrar hjukrunar & hjukrunarheimilum. Einmitt nu
er rétti timinn til ad taka malin fdstum tékum en boltinn er hja
rédamoénnum og fjarveitingavaldinu. Petta stadfesta nylegar
uttektir Landlaeknisembaettisins & nokkrum: hjukrunarheimilum
a hofudborgarsvaedinu (Landlasknisembeettid, 2011a, 2011b,
2011c, 2011d). Vid pa vinnu meetti nyta tillégur starfshéps
Alpjédarads oldrunarleekninga og oOldrunarfreeda (Tolson
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o.fl.,, 2011a, 2011b), gagnreynda stadla um geedahjukrun
4 hjukrunarheimilum (Maas o.fl., 2008b) og likan fyrir
afburdahjukrun & hjukrunarheimilum (Lyons o.fl., 2008) en petta
getur allt nyst sem grunnur ad leidarstefi fyrir geedahjukrun &
hjukrunarheimilum & fslandi.

Nidurstddur pessarar rannsdknar stadfesta mikilvaegt hlutverk
hjukrunarfreedinga a hjukrunarheimilum par sem peir hafa alla
preedi i hendi sér med arvekni og yfirsyn og eru vakandi yfir
6llu, asamt pvi ad vera greinandi og sja hlutina i 6dru ljosi.
Pessi rannsokn er framlag til endurskodunar a skipulagi og
monnun a hjukrunarheimilum og nidurstédur hennar nytast
kliniskum hjukrunarfreedingum, kennurum og rannsakendum
ekki sidur en stjornendum og rédamdnnum.

Pakkir
Rannsoéknin var styrkt af B-hluta visindasjods Félags islenskra
hjukrunarfreedinga.
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