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Formali

Eitt af hlutverkum heilsugaeslunnar er ad vera fyrsti vidkomustadur -

notenda i helbrigdiskerfinu. Rannsoknir benda til pess ad um pridjungur @ 3 @
beirra sem leita til islenskrar heilsugeeslu geri pad vegna gedreens vanda |
(Agnarsdoéttir, 1997, obirt doktorsritgerd og Thorisdottir, obirt @

kandidatsritgerd 2011). | ‘

Stefnumaétun i gedheilbrigdispjonustu

Um pessar mundir er aratugur fra pvi ad Alpingi sampykkti Stefnu og adgerdaasetlun i
gedheilbrigdismalum til fjogurra ara (2016 — 2020). Sidan pa hefur verid l6gd ahersla a ad
efla gedheilbrigdispjonustu i heilsugeeslu vid born og fullordna. Sett voru markmid um ad

gagnreynd salfreedimedferd vid veegum til midlungs alvarlegum einkennum kvida,
pbunglyndis og afallastreituréskunar yrdi i bodi @ ad minnsta kosti 90% heilsugaeslustodva
fyrir arslok 2019.

Gedheilbrigdispjonusta heilsugeeslunnar hefur vaxid hratt fra arinu 2016. Fyrstu
salfreedingarnir sem radnir voru til heilsugaeslunnar a grundvelli adgerdadeetlunarinnar
komu til starfa & fyrri hluta ars 2016. | upphafi ars 2022 var adgengi ad 1. linu
salfreedipjonustu barna og ungmenna i heilsugeeslu 8 ollum heilbrigdisstofnunum a
landsvisu og er hun ymist veitt a4 vibkomandi heilsugaeslustod eda i fjarpjonustu. Stefnt
hefur verid ad pvi ad byggja upp faglega og 6rugga pjénustu sem byggir 8 gaedavidmidum,
geedavisum, kliniskum leidbeiningum og virku drangursmati. | heilbrigdisdaetlun til 2030
er logd ahersla a pessa sOmu peetti, auk markmida um ad tryggja naegan fjdlda heefs
starfsfélks sem byr vid kjor og starfsadstaedur sem standast samanburd.

Askoranir i pjéonustunni

bratt fyrir gédan arangur eru morg verkefni enn dleyst. Rikisendurskodun ataldi i skyrslu
sinni fra 2016 ad "...sa langi bidtimi sem einkennt hefur gedheilbrigdispjonustu vid bérn

og unglinga er 6vidunandi. Auk bess ad ganga gegn l6gbundnum skyldum rikisins stefnir
pessi bid beedi langtimahagsmunum pess og velferdar borgaranna i tvisynu. Ef ekki er
tekid a markvissan hatt a gedheilsuvanda barna og unglinga um leid og hans verdur vart
aukastlikur pess ad pungbeerar og langvarandi afleibingar, jafnvel 6rorka, komi sidar fram”
(s.4). b6 aratugur sé fra utkomu pessarar skyrslu er bidtimi islenskra barna eftir videigandi
pbjénustu enn évidunandi langur.

[ rannsékn 4 vegum enska heilbrigdiskerfisins NHS (2017) kom fram ad 24.1% peirra barna

og ungmenna sem uppfylltu greiningarskilmerki gedraskana hoéféu hvorki verid i
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samskiptum vid gedheilbrigdispjonustu né fengid 6formlegri studning vegna vanda sins.
Faestum pessara barna hafdi bodist hugreen atferlismedferd - HAM (e. cognitive behavior
therapy — CBT) samkveemt rannsdkn Reardon, Harvey og Creswell (2020) en meaelt er med

peirri meodferd i kliniskum leidbeiningum vid algengum gedheilbrigdisvanda eins og kvida,
depurd og afallastreituroskun (sja vidauka 3).

Ponokkur ar eru lidin fra fyrrnefndri skyrslu Rikisendurskodunar og sidan pa hefur
Landlaeknisembeettid sett almenn viomid um bid eftir pjonustu:

e Samband vid heilsugeeslu samdeegurs.

e Vidtal vid heilsugeeslulsekni innan 5 daga.

e Skodun hja sérfreedingiinnan 30 daga.

o Adgerd/medferd hja sérfreedingiinnan 90 daga fra greiningu.

Einnig er medal svokalladra landsgsedavisa i asetlun landlesknis um geedaproun i
heilbrigdispjonustu 2019 - 2030 ad ,,[b]idtimi eftir bjonustu salfreedings vid born [s€] innan
vid prir manudir®.

Misjafnlega hefur gengid innan heilsugaeslunnar ad na pessum markmidum. Enn vantar
nokkud upp a ad fjoldi stodugilda i salfreedipjonustu séu i samraemi vid pau verkefni sem
pjonustunni er eetlad ad sinna og vidmid um eeskilegan bidtima segja tilum (sja umfjollun
um monnun i kafla 5). Fyrir vikid er bidlistari 1. linu gedheilbrigdispjénustu of langir og bid
barna eftir pjonustu er talin i déasaettanlega morgum manudum (sja Bid barna eftir
pjonustu - Samantekt Umbodsmanns barna, 2025). bad gerir heilbrigdisstofnunum erfitt
fyrir ad tryggja bornum og ungmennum pjonustu sem midast vid bestu pekkingu sem vol

er a midad vid astand peirra a peim tima sem pau purfa 4 henni ad halda eins og l6g kveda
aum (sja m.a. Log um réttindi sjuklinga nr. 74/1997, 3. gr.).

Tilgangur geedahandbdkarinnar

betta er fyrsta gaedahandbdk um gedheilbrigdispjéonustu barna sem gefin er Ut 4 islandi.
Hun inniheldur radleggingar um skrefin fra pvi beidni um pjonustu fyrir barn er atbuin og
ad utskrift. Geedahandbokin er fyrst og fremst skrifud fyrir salfreedipjonustu barna i
heilsugeeslu par sem sinnt er greiningu og medferd vid vaegum til midlungs einkennum
kvidaraskana, punglyndis og afallastreituroskunar.

Markmid handbdékarinnar eru:

e Ad stadfeera erlendar leidbeiningar um geedavidmid og vidurkennt verklag i
salfreedipjonustu i heilsugaeslu og audvelda islenskum medferdaradilum sem
sinna bornum og ungmennum adgengi ad pbeim.

e Ad studla ad pvi ad notendum pjonustunnar sé tryggd gangreynd medferd vid
algengum gedheilbrigdisvanda i heilsugaeslu pannig ad veitt sé medferd sem
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midast vid bestu pekkingu semvoler 4, a réttum stad i pjonustukerfinu og a réttum
tima.

e Ad safna saman a einn stad ymsum atridum sem varda gedpjénustu og spara
fagfolki pannig tima og fyrirh6fn pegar afla parf upplysinga.

e Ad stydja vid samraemd vinnubrogd i heilsugaeslu a landsvisu, hvort sem um raedir
stadbundna eda fjarpjonustu, til pess ad studla ad jofnu adengi barna ad
gedheilbrigdispjonustu 6had busetu.

e Ad audvelda tolfredilegan samanburd a verklagi og arangri gedheilbrigdis-
pjonustu.

e Ad lokum getur pessi handbdk einnig nyst 66rum adilum, svo sem 60ru fagfolki i
heilsugzeslu, peim sem moéta heilbrigdisstefnu 4 islandi og félki sem hefur 4huga 4
ad kynna sér gedheilbrigdispjonustu vid algengum gedheilbrigdisvanda fyrir born
og ungmenni i heilsugaeslu.

i samreemi vid kliniskar leidbeiningar vardandi medferd vaegra til midlungsalvarlegra
einkenna kvida, punglyndis og afleidinga afalla hja bornum (sja vidauka 3) fjallar
geedabokin einkum um salfreedimedferd, en ymis geedaviomid og verklag sem hér er til
umfjollunar a einnig vid um annarskonar pjonustu vid born med slikan vanda. Af somu
asteedum, p.e.a.s. i samreemivid kliniskar leidbeiningar, er litid fjallad um lyfjamedferd en
almennt er ekki meelt med henni sem inngripi vid vaegari gedvanda hja bornum.

I bokinni er ekki ad finna leidbeiningar um verklag vardandi mat og medferd hegdunar- og
taugaproskaraskana, enda hefur pjonustan verid byggd upp ut fra Stefnu og adgerda-
aeetlun i gedheilbrigdismalum til fjogurra ara (2016-2020) og reglugerd 1111/2020 um
hlutverk og pjonustu i heilsugeeslu par sem hlutverk gedheilbrigdispjonustu i fyrstu linu
heilsugeaeslu voru skilgreind pannig ad um veeri ad reeda mat og gagnreynda medferd
algengra kvidaraskana, punglyndis og einkenna afallastreituroskunar. Hins vegar er
heilsugeeslan skilgreind sem fyrsti vidkomustadurinn i heilbrigdiskerfinu og hun gegnir
mikilvaegu hlutverki i ad tryggja ad veitt sé rétt pjonusta a réttum stad. bvi er mikilveegt ad
medferdaradilar kunni einnig skil & mati, medferd og 66rum Urreedum vardandi hegdunar-
ogtaugaproskaraskanir svo vandi sé rétt greindur og bdrn fai videigandi pjonustu a réttum
stad. Auk pess er mikill samslattur @ milli kvida og punglyndis annars vegar og hegdunar-
og taugaproskavanda hins vegar og pvi nytur fjoldi barna med hegdunar- og
taugaproskavanda gedheilbrigdispjonustu i heilsugaeslu.

Gerd geedahandbokarinnar

Vida var leitad fanga vid gerd bokarinnar. HUn byggir i grunninn 8 Gaedahandbdk
salfreedipjonustu fullordinnai 1. linu i heilsugaeslu (2021) dsamt kliniskum leidbeiningum
(e. guidelines), m.a. fra National institute for health and care excellence (NICE). Horft var
til verklags vid uppbyggingu gedheilbrigdispjonustu barna erlendis (t.d. Future in mind,
(2015) og leidarvisi Royal college of psychiatrists — CR182 (2013)). Einnig voru hofd ad
leidarljosi erlend haefni- og gaedavidmid (e. quality standards) sem gefin hafa verid ut
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vardandi gedheilbrigdipjonustu barna (m.a. gildi og geedastadlar CYP-IAPT (2014), Roth,
Calder og Pilling (2011) og gaedastadlar Alpjédaheilbrigdisstofnunarinnar (WHOQO) (2025)).
Loks byggir békin a uppsafnadri reynslupekkingu innan salfreedipjonustu fyrir born i
heilsugeeslu allt frd& upphafi hennar 8 arunum 2016-2017 asamt abendingum fra
sérfreedingum i gedheilbrigdispjonustu barna. Stefnt er ad pvi ad handbdkin verdi uppfaerd
eftir pvi sem pjonustan proast og geedastadlar og kliniskar leidbeiningar verda uppfaerdar.

Hofundar taka fuslega vid athugasemdum og abendingum um lagfeeringar og efnistok.
Yfirlesurum er pakkad keerlega fyrir framlag peirra vid gerd handbdkarinnar.

Pegar reett er um hop a breidu aldursbili undir 18 ara aldri er i handbdkinni almennt notad
ordid "barn”, en "unglingar” eda "ungmenni” pegar pad a betur vid.
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https://www.england.nhs.uk/wp-content/uploads/2014/12/delvr-with-delvrng-well.pdf
https://www.ucl.ac.uk/brain-sciences/sites/brain_sciences/files/camhs_competences_framework_v1_2.pdf?utm_source=copilot.com
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1.Tioni gedraskana medal barna og ungmenna

1.1.Tidni gedraskana medal barna og ungmenna

i itarlegri rannsékn NHS (2017) 4 gedvanda barna og ungmenna (5 til
19 ara) var nidurstada kliniskra matsadila ad teep 13% patttakenda
uppfylltu a.m.k. eina gedgreiningu samkveemt ICD-10 greiningar-
kerfinu. Algengastur var kliniskur tilfinningavandi; ram 8%. Fimm
présent uppfylltu skilyrdi tveggja eda fleiri gedgreininga. Tidni allra
gedraskana var teep 17% i aldurshépnum 17-19 ara, par sem hun var
heest. Visbendingar eru um ad gedheilsu barna og ungmenna fari
hrakandi og arid 2024 alyktadi the Lancet commission on youth mental health ad

/mjental ill health... has entered a dangerous phase. Accumulating research
evidence indicates that in many countries, the mental health of emerging adults
has been declining steadily over the past two decades...

betta er i samreemi vid nidurstodur kannana sem lagdar eru reglulega fyrir islenska
nemendur i 8. -10. bekk, en peer hafa synt ad einungis 41-53% stulkna i elsta
aldurshépnum meta andlega heilsu sina géda og pad mat hefur farid hnignandi med
arunum. Meirihluti (u.p.b. 65-70%) pilta i sama aldurshépi metur andlega heilsu sina géda
en fer heldur nidur & vid. Meirihlutinn af badum kynjum metur andlega heilsu géda i 8.
bekk en fer dvinandi meo aldrinum.

Samkveemt erlendum gognum eiga milli 50-75% gedraskana fullordinna (ad
undanteknum elliglopum) upptok sin vel fyrir 18 ara aldur (Future in mind (2015, s. 13 og

skyrsla OECD, 2025, s. 53). Nidurstada vidamikillar safngreiningar (e. meta-analysis)
Solmi, Radua, Olivola og félaga (2020) a neerri 200 faraldsfraedirannséknum var ad vid 14
ara aldur er liklegast ad einhverskonar gedroskun sé pa pegar komin fram (e. peak age of

onset) og ad um helmingur gedraskana sé kominn fram fyrir 18 ara aldur.
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Mynd: Aldur pegar gedroskun kemur fram (Solmi, Radua, Olivola og félagar, 2020).
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Fyrstu gedraskanir koma fram & 6likum aldri eftir edli peirra. Pannig er algengast ad sérteek
feelni og adskilnadarkvidi komi fram milli 5 og 6 ara aldurs en mestar likur eru 8 ad adrar
kvidaraskanir komi fram milli 14 og 15 ara aldurs. Samkvaemt gognum i skyrslu OECD
(2025) er 75% alls gedvanda fullordinna kominn fram & unglingsarum og liklegast er ad
alvarlegt punglyndi (e. major depression) komi fram pegar félk er & aldrinum 20 til 24 ara.
Ekki eru til sambaerilegar télur 4 islandi en i skyrslu Rikisendurskodunar (2016) var dzetlad

ut fra erlendum gognum ad ,,/ujm 20% allra barna purfi... einhvern timann a sérheefoum
bjonustutrreedum ad halda®innan gedheilbrigdiskerfisins (s. 3).

Anxiety disorders = = = Major Depressive Disorder
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Mynd: Algengi kvida og alvarlegs punglyndis fra aesku til elliara (OECD, 2025).

Auk barna med ofangreindan vanda hefur verid talsvert um ad bornum sem pyrftu 2. linu
pbjénustu hafi verid visad i 1. linu salfreedipjonustu a heilsugaeslu. bar hefur peim verid
veitt pjonusta sokum umtalsverds témarums i pjénustukedjunni milli 1. og 3. linu (sjam.a.
skyrslu verkefnahdps um hlutverk og verkefni veitenda gedheilbrigdispjonustu (2023) par

sem segir ad ,[a]berandi er ad 2. stigs pjonusta er litt skilgreind®). Undanfarid hefur verid
unnid® ad umbotum i pjonustunni (Stoduskyrsla um umbreytingar i gedheilbrigdispjonustu

barna - November 2025). Til vidboétar peim fjolda barna sem na kliniskum vidmidum og
visad er i gedheilbrigdispjonustu i heilsugeeslu er einnig fjdlda barna visad sem na ekki
slikum vidmidum en purfa samt pjénustu.
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1.2. Afleidingar gedvanda og avinningur snemmtaekra inngripa

Gedraskanir eru, asamt stodkerfissjukdomum, helsta orsdk ororku a islandi en
samkvaemt rannsokn Olafs O. Gudmundssonar og félaga & &steedum o6rorku var
gedroskun fyrsta sjukdémsgreining i 27,4% tilfella hja konum og 33,5% tilfella hja korlum
a arunum 2000 - 2019. bad er nokkud laegra en fyrri tolur Tryggingastofnunar fra 2013
syndu, par sem gedraskanir voru astaedan i taeplega 38% tilfella medal félks a aldrinum
18 - 67 ara (Skyrsla Rikisendurskodunar - Gedheilbrigdispjénusta vid bdrn og unglinga.

Annad og pridja pjonustustig, s. 8). Rannsékn sem birt var i Lancet (2026) syndi mikla
aukningu gedraskana & heimsvisu milli a&ranna 1990 og 2023 par sem aldursadlagad
algengi (e. age-standardized prevalence) pessara sjukdéma arid 2023 var 14,2%. bad
samsvarar 95.5% auknu algengi a 33 ara timabili. bar med eru gedraskanir ordnar
adalorsok tapadra heilbrigdra lifara (e. years lived with disability; YLD). Gedraskanir voru
skv. rannsékninni algengari medal kvenna en karla og algengi var heest i aldursh6pnum
15-19 ara (sja mynd hér ad nedan).
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Mynd: Sjukdédmsbyrdi (e. disability adjusted life year — DALY) vegna gedsjukdéma a heimsvisu eftir
aldri og kyni arid 2023 (Lancet, 2026).

Omedhoéndladur gedraenn vandi barna getur haft ymiskonar neikvaed ahrif & lifsgeedi
beirra og fjolskyldna peirra, félagslegar adsteedur, menntun og likamlega heilsu. Einnig er
heetta 4 ad 4n videigandi medferdar versni vandinn med timanum. | 4durnefndri rannsékn
enska heilbrigdiskerfisins (NHS) fra 2017 kom fram ad i samanburdi vid born sem ekki
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uppfylla vidmid gedraskana var skélafordun mun algengari medal barna med gedroskun.
Pessi born voru skv. rannsdkn NHS einnig:

o Tvofalt liklegri til ad vera polendur eda gerendur eineltis

e brisvar sinnum liklegri til ad reykja, nota rafsigarettur og vimuefni
e Liklegri til ad nota afengi

o Liklegri til pess ad stunda sjalfsskada eda gera sjalfsvigstilraun

Samkvaemt ymsum skyrslum fra OECD (2026, 2026 og 2014) eru framtidarhorfur verri ef
born eru med gedvanda, t.d. vardandi atvinnupatttoku a fullordinsarum. Ad auki getur
o0medhondladur gedreenn vandi verid kostnadarsamur fyrir heilbrigdis- og félagslega
kerfid skv. skyrslum OECD (t.d. 2025). bad er par af leidandi talid mjog hagkveemt til styttri
og lengri tima ad veita bérnum videigandi medferd vid algengum gedheilbrigdisvanda. |
adurnefndri grein i Lancet (2026) er hins vegar bent 8 ad auknu algengi gedraskana og
hdomlun vegna peirra hefur almennt ekki verid meett med samsvarandi eflingu videigandi
pjénustu og ad vid pvi verdi ad bregdast:

...we need more coordinated and inclusive policies to reduce the burden through
early treatment and prevention, tailored to sex and age differences across
locations. Responding to the mental health needs of our global population,
especially those most vulnerable, is an obligation, not a choice (s. 2040).

Rannsdéknir benda til ad arangursrik salfreedimedferd sem veitt er bornum beri arangur til
langs tima. Ma t.d. benda & nidurstodur eftirfylgdarrannsdéknar Puelo og félaga (2011) sem
bentu til pess ad born sem nadu arangri i hugraenni atferlismedferd (HAM) leiddust sidur
ut i fikniefnanotkun & unglingsaldri. Rikisendurskodun setti einnig fram pad alit i skyrslu

sinni (2016) ad ,,...sterkari grunnpjonusta og snemmteaek ihlutun i neerumhverfi mun hafa
Jjakvaed ahrif a pjonustukerfid i heild” (s. 4). bad er pvi til mjég mikils ad vinna, baedi fyrir
einstaka born og fjolskyldur peirra, pjénustukerfid og pjédfélagiod allt ad veita bornum og
ungmennum géda og gagnreynda gedheilbrigdipjénustu i 1. linu heilsugeeslu.
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https://www.oecd.org/content/dam/oecd/en/publications/reports/2026/05/child-adolescent-and-youth-mental-health-in-the-21st-century_81743169/1092c3cb-en.pdf
https://www.oecd.org/content/dam/oecd/en/publications/reports/2026/04/the-economic-case-for-preventing-mental-ill-health_d35fd6ec/16668f16-en.pdf
https://www.oecd.org/content/dam/oecd/en/publications/reports/2014/07/making-mental-health-count_g1g3c8a2/9789264208445-en.pdf
https://www.oecd.org/content/dam/oecd/en/publications/reports/2025/10/mental-health-promotion-and-prevention_a9090c86/88bbe914-en.pdf
https://www.thelancet.com/action/showPdf?pii=S0140-6736%2826%2900519-2
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC3089677/pdf/nihms282536.pdf
https://www.rikisendurskodun.is/reskjol/files/Skyrslur/2016-Gedheil-born-unglinga.pdf
https://www.rikisendurskodun.is/reskjol/files/Skyrslur/2016-Gedheil-born-unglinga.pdf

2. Heilbrigdisstofnanir 4 islandi

I 5. gr. laga um heilbrigdishjonustu nr. 40/2007 er kvedid a4 um
grunnskipulag heilbrigdispjonustu og i reglugerd um heilbrigdisumdeemi
og hlutverk, starfsemi og pjonustu heilsugaeslustodva, heilbrigdis-

stofnana og sjukrahtsa nr.1111/2020 er skipulaginu lyst nanar. | 3. gr.

reglugerdarinnar kemur fram ad landinu skuli skipt i sjo heilbrigdis-

umdami og ad innan peirra starfi eftirfarandi stofnanir:

Heilsugaeesla hofudborgarsveedisins, Heilbrigdisstofnun Vesturlands, Heilbrigdisstofnun
Vestfjarda, Heilbrigdisstofnun Nordurlands, Heilbrigdisstofnun Austurlands, Heilbrigdis-
stofnun Sudurlands og Heilbrigdisstofnun Sudurnesija.

i 2.gr. reglugerdar nr. 1111/2020 kemur fram ad ,[m]arkmié med skiptingu landsins [
heilbrigdisumdaemi er ad leggja grunn ad skipulagi heilbrigdispjonustu i pvi skyni ad efla
og baeta pjonustu og tryggja landsmoénnum jafnan adgang ad pjonustunni. Markmid med
rekstri heilbrigdisstofnana er ad tryggja notendum fullnsegjandi heilbrigdispjonustu a réttu
bjonustustigi*.

Préunarmidstdd islenskrar heilsugaeslu (PIH)" hefur leitt faglega préun innan heilsugzeslu
a landsvisu. bréunarmidstod vinnur ad samraemingu verklags, samhafingu milli fagfolks
a heilsugeeslustodvum, geedapréun og framforum i heilsugeeslu i samradi vid heilbrigdis-
stofnanir sem reka heilsugaeslustodvar og sjalfsteett starfandi heilsugseslustodvar.
Préunarmidstod islenskrar heilsugeeslu starfar innan Heilsugaeslu hofudborgar-
sveedisins.

Fagfélki i gedheilbrigdispjonustu a heilsugaeslustodvum ber ad vinna samkvaemt logum
og reglugerdum um gedheilbrigdispjonustu i heilsugaeslu og fylgja leidbeiningum fra biH,
en stadbundnar adsteedur geta einnig haft ahrif a utfeerslu pjonustunnar.

T Unnid var ad tilfeerslu vefsvaedis biH pegar kom ad ttgafu handbdkarinnar og pvi var ekki haegt ad gefa upp
netslod stofnunarinnar hér i békinni.
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https://www.althingi.is/lagas/nuna/2007040.html
https://www.reglugerd.is/reglugerdir/eftir-raduneytum/hrn/nr/1111-2020
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N al

HeiLhrigaigstuinun Vestfjarda (HVEST) HeiLhrigai?stofnun Nordurlands (HSN)
Ibiar alls: 6.350 Ibuar alls: 38.178
bar af 1.317 barn —20,7% bar af 8.367 barn—21,9%
. = \
Heilbrigaisstufnun\'emurta nds (HVE) Heilbrigai_ssmfnun Austurlands (HSA)
Ibdar alls: 19.790 Ibuar alls: 11.217
bar af 4.467 bGérn-22,6% bar af 2.447 bérm - 21,8%

Heil.hriga-issml'nun Sudurlands (HSU)
Ibuar alls: 35.278

* bar af born: 7.662 - 23,8%

ibuar alls: 29.577
bar af born: 6.427 - 21,7%
Heilbrigdisstofnun Sudurnesja (HSS)

21.375 notendur* ibuar alls: 249.054
Einkarekin stod Par af 54.329 barn - 21,8%
6.234 notendur* Heilsugeesla Hofudborgarsvaaisins (HH)

185.210 notendur=
Einkareknar heilsugeeslustidvar
71.012 notendur*

Mynd: Heilbrigdisumdaemi & islandi 4samt ibuafjélda og hlutfalli barna & hverju sveedi arid 20252.

s

i arsbyrjun 2026 voru & rikisreknum heilsugeeslum & fIslandi u.p.b. 25 stdédugildi
salfreedinga sem sinntu bérnum, par af voru salfreedingar i 13 stodugildum & lands-
byggdinni. Einnig voru barnasalfreedingar starfandi 8 einkareknum heilsugaeslustodvum.

2 fbuiatélur og tolur yfir fidlda barna a hverju landsvaedi fyrir sig eru fra jandar 2025 skv. Hagstofu islands og
eru sottar i Stoduskyrslu um umbreytingar i gedheilbrigdispjonustu barna - November 2025 (s. 20). Tolur yfir

notendur stédva: Arsskyrsla 2024 - Salfraeedipjonusta i heilsugzeslu 4 Islandi (6birt rit).
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https://www.stjornarradid.is/library/04-Raduneytin/Heilbrigdisraduneytid/ymsar-skrar/St%c3%b6%c3%b0usk%c3%bdrsla%20Umbreytingar%20%c3%ad%20ge%c3%b0heilbrig%c3%b0is-%20%20%c3%bej%c3%b3nustu%20barna.pdf

3. Log, stefnur, adgerdaaaetlanir og sidareglur

3.1. Log og reglugerdir

3.1.1. Reglugerd um heilbrigdisumdaemi og heilsugaeslustodvar

[ 18.gr. reglugerdar um heilbrigdisumdaemi og hlutverk, starfsemi og pjénustu
heilsugaeslustodva, heilbrigdisstofnana og sjukrahisa nr 1111/2020 kemur fram ao:

o Heilsugeeslustodvar sinna fyrsta stigs heilbrigbispjonustu og eftir atvikum annars
stigs heilbrigdispjonustu.

i 18. grein reglugerdarinnar segir enn fremur:

e Skipulag heilsugeseslustdédvar skal mida ad pvi ad hun sé fyrsti vibkomustadur
notenda heilbrigdispjonustu.

o Heilsugeeslustodvar skulu vibhafa teymisvinnu og pverfaglegt samstarf, gagnreynd
vinnubrégd og nyta leidbeiningar fra brounarmidstdd islenskrar heilsugeseslu.

Vardandi gedheilsugaeslu kemur fram i 19. gr. reglugerdarinnar - lid e, ad i heilsugeeslu fari
fram:

Gedheilbrigdispjonusta fyrir bérn og fullorbna sem felur i sér mat & vanda,
medferbarasetlun og salfreedimedferd, baedi einstaklings- og hopmedferdir.
Ahersla skal (6g8 & medferd vid punglyndi, kvida og &féllum par sem vandinn er
vaegur eda midlungs alvarlegur.

i 9. gr. fyrrnefndrar reglugerdar kemur fram vardandi kennslu heilbrigdisstétta ad:

Heilbrigbisstofnanir skulu taka ad sér kennslu heilbrigdisstétta a grundvelli
samninga vid haskdlasjukrahus, kennslusjukrahus og/eda adrar menntastofnanir.

Nemar i heilbrigdisgreinum sem tengjast gedheilbrigdispjénustu heilsugaeslunnar skulu
pvi einnig starfa samkvaemt peim leidbeiningum sem koma fram hér i geedahandbdkinni.

3.1.2. L6g um heilbrigdisstarfsmenn

i logum um heilbrigdisstarfsmenn segir i 13. gr. vardandi skyldur heilbrigdisstarfsfolks:

Heilbrigdisstarfsmanni ber ad pekkja skyldur sinar og sidareglur, vidhalda pekkingu
sinni og faglegri feerni, tileinka sér nyjungar er varda starfid og kynna sér l6g og
reglugerdir sem gilda um heilbrigdisstarfsmenn og heilbrigdispjonustu a8 hverjum
tima.

Ennfremur segir i sbmu grein:
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https://www.althingi.is/lagas/nuna/2012034.html

Heilbrigdisstarfsmadur skal virda faglegar takmarkanir sinar og leita eftir adstod
eba visa sjuklingi til annars heilbrigdisstarfsmanns eftir pvi sem naudsynlegt og
mogulegt er, svo sem ef hann telur sig ekki geta veitt honum vibeigandi heilbrigdis-
bjonustu.

3.1.3. Log og fyrirmaeli um sjukraskrar

Heilbrigdisstarfsmenn sem fa sjuklinga til medferdar skulu feera sjukraskra sbr. 1. mgr.
4.gr. laga um sjukraskrar nr. 55/2009. [ 5. grein kemur m.a. fram ad ,,...[s]jukraskrér-
upplysingar skulu feerbar jafnédum eda ad jafnadi innan tuttugu og fjégurra stunda fra

beim tima sem peirra er aflad”. Feerslum i sjukraskra ,,...skal haga pannig ad peer seu
adgengilegar og ad ritad mal sé skyrt og skiljanlegt”.

| frétt Stjornarradsins um breytingar Alpingis & l6gum um sjlkraskrar, sem téku gildi |
névember 2025, kemur fram ad markmid breytinganna er m.a. ad skerpa a réttindum
folks til pess ad fa afrit af eigin sjukraskrarupplysingum, studla ad préun stafreenna

lausna, auka skilvirkni og baeta pjénustu og oryggi sjuklinga. Fjordi tolulidur, 3. gr. laganna
hljédar nu svo:

Sjukraskrarupplysingar: Lysing, tulkun eda adrar upplysingar, hvort sem um er ad
reeda pappirsgogn eda stafreenar upplysingar, b.m.t. myndgreiningar, rannsoknar-
nidurstédur og hvers konar myndefni, hljod- og myndupptdékur eda gégn ur
rannsoknum, er varda heilsufar sjuklings og medferd hans hja heilbrigdis-
starfsmanni eda heilbrigdisstofnun og adrar naudsynlegar personuupplysingar.

Eftirleidis er abyrgdar- og umsjénaradilum sjukraskraa skylt ad tilkynna brot a logunum til
landleeknis. Landleekni er heimilt ad kaera brot 8 logum um sjukraskrar til logreglu og skylt

er ad visa meirihattar brotum til logreglu. bad vardar sektum eda fangelsi allt ad premur
arum ad brjéta gegn dkvaedum laganna, m.a. um skyldu til feerslu sjukraskraa (sbr. 4. gr.),
akveedum um midlun sjukraskrarupplysinga (sbr. 7. gr. a) og ymissa annarra akvaeda
laganna.

Sja einnig:

e Breytingar 4 l6gum um landlaekni og lydheilsu og logum um
sjukraskrar nr. 34/2025.

e lLagmarksskraning i heilbrigdispjonustu. Fyrirmeeli embeaettis
landlaeknis 1.1 Utgafa 2025.

o Oryggi og gzedi sjukraskraa. Fyrirmeeli landleeknis. 1. Utgafa, jali
2015.

e Logum heilbrigdispjéonustu nr. 40/2007.
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https://www.althingi.is/lagas/nuna/2009055.html
https://www.althingi.is/lagas/nuna/2009055.html
https://www.stjornarradid.is/efst-a-baugi/frettir/stok-frett/2025/11/21/Breytingar-a-logum-um-sjukraskrar-samthykktar-a-Althingi/
https://www.althingi.is/altext/156/s/0672.html
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https://assets.ctfassets.net/8k0h54kbe6bj/3UaOpz1ZlOlPAxipQ65EPK/ea213f7be11114e3c05caf2046e61ad4/Fyrirm%C3%83_li_emb%C3%83_ttis_landl%C3%83_knis_um_l%C3%83_gmarksskr%C3%83_ningu_heilbrig%C3%83_isuppl%C3%83_singa_%C3%83%C2%BAtg%C3%83_fa_1.1.pdf
https://assets.ctfassets.net/8k0h54kbe6bj/3UaOpz1ZlOlPAxipQ65EPK/ea213f7be11114e3c05caf2046e61ad4/Fyrirm%C3%83_li_emb%C3%83_ttis_landl%C3%83_knis_um_l%C3%83_gmarksskr%C3%83_ningu_heilbrig%C3%83_isuppl%C3%83_singa_%C3%83%C2%BAtg%C3%83_fa_1.1.pdf
https://assets.ctfassets.net/8k0h54kbe6bj/4jim5ptQjcnM9XyG3rCfZ2/8e60aeddc31f54a7123d53fc381cc277/Fyrirmaeli_landlaeknis_um_oryggi_sj__kraskraa__2_.pdf
https://assets.ctfassets.net/8k0h54kbe6bj/4jim5ptQjcnM9XyG3rCfZ2/8e60aeddc31f54a7123d53fc381cc277/Fyrirmaeli_landlaeknis_um_oryggi_sj__kraskraa__2_.pdf
https://www.althingi.is/lagas/nuna/2007040.html

3.1.4. L6g um réttindi sjuklinga

Samkveemt Log um réttindi sjuklinga nr. 74/1997, 3. gr. hefur ,,...[s]juklingur... rétt a
fullkomnustu heilbrigdishjonustu sem a hverjum tima er vol a ad veita“ og a hann einnig

»-..r€tta pjonustu sem midastvié astand hans og horfur a hverjum tima og bestu pekkingu
sem vol er a“.

Vid 16 ara aldur gilda somu lagaakveedi vardandi heilbrigdispjonustu ungmenna og gilda
um fullordna. Eftirfarandi lagaakvaedi hefur verid tulkad pannig ad vid 16 ara aldur verda
unglingar sjalfsteedir notendur heilbrigdispjonustu.

Ef sjuklingur er yngri en 16 ara skulu upplysingar skv. 5. gr., svo og abrar upplysingar
samkveemt lo6gum pessum, veittar foreldrum. Sjukum bérnum skulu veittar
upplysingar ad teknu tilliti til aldurs peirra og proska. bau eiga b6 sama rétt og adrir a
ad hafna pvi ad fa upplysingar, sbr. 6. gr. (L6g um réttindi sjuklinga nr. 74/1997, 25. gr.).

Foreldrar sem fara med forsja barns skulu veita sampykki fyrir naudsynlegri medferd
barns yngra en 16 ara. Eftir pbvi sem kostur er skulu sjuk bérn h6fd med i rabum og alltaf
ef paueru 12 ara eba eldri (26. gr.).

Onnur atridi laga um réttindi sjuklinga sem vert er ad hafa i huga og eiga vid um alla 16 4ra
ogeldrier ad:

Virda skal rétt sjuklings til ad akveda sjalfur hvort hann piggur medferd... Enga medferd
ma framkvaema an sampykkis sjuklings... Sampykkid skal eftir pbvi sem kostur er vera
skriflegt, bar sem fram kemur hvada upplysingar voru gefnar sjuklingi og ad hann hafi
skilio upplysingarnar (7. gr. fyrrnefndra laga).

3.1.5. Reglugerd um gerd gaedavisa

I reglugerd 1148/2008 er kvedid 4 um val, notkun og birtingu geedavisa i heilbrigdis-
pjonustu med pad ad markmidi ad studla ad geedaprdun og 6ryggi innan pjonustunnar.

3.1.6. Reglugerd um vottord, alitsgerdir, faglegar yfirlysingar og skyrslur
heilbrigdisstarfsmanna

pad feeristi aukana ad 6skad er eftir ymiskonar faglegu mati heilbrigdisstarfsmanna vegna
sakamala. [ reglugerd um vottord, alitsgerdir, faglegar yfirlysingar og skyrslur heilbrigdis-
starfsmanna kemur m.a. fram ao:

Heilbrigdisstarfsménnum ber ad geeta varkarni, nakveemni og ohlutdraegni vid utgafu
vottorda, alitsgerda, faglegra yfirlysinga og skyrslna og gefa adeins ut pad eitt er peir vita
sonnur a, geta stadfest i samraemi vid visindi og stadfesta reynslu og er naudsynlegt i
hverju tilviki. Jafnframt skal ordalag vera skyrt og ekki til pess fallid ad valda haettu a
misskilningi eda mistulkun (3.gr).
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Jafnframt eri 3. gr. kvedid a um ad vid utgafu skuli heilbrigdisstarfsmadur... ,,virda faglegar
takmarkanir sinar og gefa adeins ut pad eitt sem hann hefur vidurkennda pekkingu og
heefni til ad tja sig um*

Midlun upplysinga til pridja adila krefst sampykkis hlutadeigandi nema 6g kvedi 8 um
afhendingu peirra:

Heilbrigbdisstarfsmanni ber sérstaklega ad geeta pess ad oviokomandi adilum séu ekki
latin [ té vottord eba alitsgerd nema fyrir liggi sampykki sjuklings, forrabamanns eda
annars umbodsmanns hans eda l6g kvedi a um ad slik afthending sé heimil (4.gr).

3.1.7. Barnalog

Foreldrar hafa forsjarskyldur par til barn verdur sjalfrada vid 18 ara
aldur. beim ber ad gegna forsjar- og uppeldisskyldum sinum eins og
best hentar porfum barns og taka akvardanir med pad ad leidarljosi sem
barninu er fyrir bestu (28. gr. Barnalaga nr. 76/2003). Eftir pvi sem aldur
og proski barns gefur tilefni til ber foreldrum ad hafa samrad vid barnid

adur en malefnum pess er radid til lykta. Afstada barns 4 ad hafa aukid
veegi eftir pvi sem pad eldist og proskast.

Foreldrar sem ekki bua saman en fara med sameiginlega forsja eiga ad leitast vid ad hafa
samrad adur en teknar eru afgerandi akvardanir um malefni barns, m.a. um venjubundna
eda naudsynlega heilbrigdispjonustu skv. 28. gr. Barnalaga. Logheimilisforeldri (foreldrid
sem barnid a léogheimili hja) hefur p6 endanlega heimild til akvardanatoku um slik mal.

Um upplysingagjof vegna barns til foreldris sem ekki fer med forsja segir eftirfarandi i 52.
gr. somu laga:

bad foreldri sem ekki hefur forsja barns a rétt a ad fa fra hinu munnlegar upplysingar
um hagi pess, par a medal varbandi heilsufar pess, proska, dvol a leikskdla,
skodlagbngu, ahugamal og félagsleg tengsl.

bad foreldri sem ekki hefur forsja barns a rétt a ad fa adgang ad skriflegum gognum
um barnid fra skolum og leikskolum. bad foreldri a einnig rétt a ad fa munnlegar
upplysingar um barnid fra 66rum adilum sem fara med mal pess, svo sem
sjukrahusum, heilsugaeslu- og félagsmalastofnunum, félagsmalanefndum,
barnaverndarpjonustum og légreglu. Réttur samkvaemt pessari malsgrein felur
ekki i sér heimild til ad fa upplysingar um hagi forsjarforeldris.

Stofnunum og stjérnvoldum, sem nefnd eru i 2. mgr., er pé heimilt ad synja um
upplysingar ef hagsmunir foreldris af pvi ad notfeera sér paer pykja eiga ad vikja fyrir
mun rikari almanna- eda einkahagsmunum, par 8 medal ef telja verdur ad
upplysingagjof sé skadleg fyrir barn.
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Skjota ma synjun um upplysingar um barn skv. 3. mgr. til syslumanns innan tveggja
ménada fré pvi ad foreldri var tilkynnt um &kvérdunina. Akvérdun syslumanns
samkveemt pessari malsgrein verdur ekki keerd til [raduneytisins].

3.1.8. L6g um rétt barna sem adstandenda

Meb logum um breytingu a logum vegna réttar barna sem adstandenda nr. 50/2019 var
réttur barna sem adstandenda beettur. bar er kvedid a um ymis réttindi peirra vegna
veikinda eda andlats foreldra og skyldur heilbrigdisstarfsfolks gagnvart bornum i peim
adsteedum. Ad geettri trinadar- og pagnarskyldu er pad m.a. 8 hondum heilbrigdis-
starfsmanns sem annast foreldrid ad ,,...hafa samrad vio heilsugaesluna par sem barnio a
logheimili um ad bjéda barninu og pbeim sem annast barnid i veikindum foreldris samtal*
(7. tl. 2.mgr. 27. gr. a. laga um réttindi sjuklinga). Sama verklag a einnig vid ef foreldri
andast. brounarmidstod islenskrar heilsugaeslu hefur Utbuid leidbeiningar um adstod
heilbrigdisstarfsfolks vid born i pessum adstaedum.

3.1.9. Barnaverndarlog

Ymis énnur l6g og reglugerdir snerta gedheilbrigdispjonustu vid born
med beinum eda dbeinum heetti. Ma par m.a. nefna Barnaverndarlog
80/2002. | 16. gr. segir ad 6llum sé skylt ad tilkynna til barnaverndar
».-.eF peir hafa asteedu til ad aetla ad barn:

¢

a. buivid évidunandi uppeldisadstsedur,
b. verdi fyrir ofbeldi eda annarri vanvirdandi hattsemi eda
c. stofni heilsu sinni og proska i alvarlega heettu*.

P4 skal einnig tilkynnt ef 4staeda er til ad eetla ad ,,...[i7I, heilsu eda proska ofsedds barns
sé stefnt i alvarlega heettu vegna lifernis, hattsemi eda adstaedna verdandi foreldra pess
eda um hvert pad tilvik sem telja ma ad barnaverndarpjonusta eigi ad lata sig varda“ (16.

gr.).

Allt heilbrigdisstarfsfolk hefur auknar skyldur til ad tilkynna grun um ofbeldi eda
6aseaettanlegar adsteedur barna til vibkomandi barnaverndarnefndar:

Hverjum peim sem stédu sinnar og starfa vegna hefur afskipti af malefnum barna eda
pbungadra kvenna og verdur var vid adstaedur eins og lyst er i 16. gr. er skylt ad tilkynna
pad barnaverndarnefnd (Barnaverndarlog 80/2002, 17.gr.).

Sérstaklega er leikskdlastiorum, leikskolakennurum, dagmeedrum, skdlastjorum,
kennurum, prestum, leeknum, tannleeknum, l[jdsmaedrum, hjukrunarfreedingum, sal-
freedingum, félagsradgjofum, proskapjalfum, nams- og starfsradgjofum og peim sem
hafa med hondum félagslega pjonustu eda radgjof skylt ad fylgjast med hegdun,
uppeldi og abbunadi barna eftir pvi sem vid verdur komid og gera barnaverndarnefnd
vidvart ef aetla ma ad adsteedur barns séu med peim haetti sem lyst er i 1. mgr.
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Tilkynningarskylda samkveemt pessari grein gengur framar akveedum laga eda
sibareglna um pagnarskyldu vidkomandi starfsstétta (Barnaverndarldog 80/2002,

17.gr.).

[ Verklagsreglum um tilkynningarskyldu heilbrigdisstarfsfélks til barnaverndarnefnda
(2012) kemur fram ad ,[t]ilkynna skal um grun ekki adeins stadfestar sannanir (s. 2).
Tilkynningar skulu gerdar skriflega samkveemt verklagsreglunum nema purfi ad bregdast
tafarlaust vid, en pa skal tilkynna simleidis fyrst og sidan senda bréf i kjolfarid.
Tilkynningarhnappar eda -vefsvaedi a heimasidum sveitarfélaga hafa hja morgum
barnaverndarnefndum tekid vid af skriflegum tilkynningum.

Vardandi nafnleynd koma fram i ofangreindum verklagsreglum eftirfarandi leidbeiningar:

Gerterrad fyrir ad tilkynnt sé i nafni stofnunar/deildar og aé tilkynningin sé a abyrgé
hennar en ekki starfsfolks. Stofnunin nytur ekki nafnleyndar sbr. 19. gr.
barnaverndarlaganna. bratt fyrir ad verklag stofnunar/deildar geri rad fyrir akvednu
ferli innan stofnunar/deildar getur starfsfolk einnig tilkynnt sjalft til
barnaverndarnefndar. Tilkynningin er pa fra vibkomandi adila sem nytur ekki
nafnleyndar.

Einnig segir i reglunum vardandi upplysingar til adstandenda:

Ad jafnadi skal lata foreldra vita af tilkynningunni og gera peim grein fyrir ad
starfsfolk stofnunar/deildar séu ad fylgja lagaskyldu um ad tilkynna grun um
vanraekslu eda ofbeldi til barnaverndarnefndar. [ samtali vié foreldra parf ad koma
fram ad malid snudist um velferd barnsins og studning vid pad og fiolskyldu pess
fremur en asbékun i peirra gard og ad markmidid sé ad leita lausna og veita
videigandi studning. P6 skal hafa annan hatt a ef... grunur hefur vaknad um ad barn
bui vid ofbeldi a heimili sinu, hvort heldur sem er likamlegt eda kynferdislegt... pa
... Skal hafa beint samband vid starfsfolk barnaverndarnefndar an pess ad upplysa
foreldra um paéd.

Auk tilkynningarskyldu hafa heilbrigdisstarfsmenn, asamt 6drum starfsstéttum sem
koma ad pjonustu vid born, upplysingaskyldu til barnaverndar ef 6skad er upplysinga a
grundvelli barnaverndarlaga.

3.1.10. L6g um sampeetta pjonustu - ,,Farseeldarlogin“

[ lbgum um sampeettingu pjénustu milli bjénustukerfa i bagu farszeldar barna nr. 86/2021
erm.a. kvedid a um ad 6ll born og foreldrar sem a purfa ad halda hafi adgang ad pjénustu
an hindrana. Par er kvedid a um samstarf pjonustukerfa i pvi skyni ad rydja burtu
hindrunum sem kunna ad vera a pvi ad born fai pjénustu sem pau eiga rétt 8 og tryggja ad

pbau fai pjonustu vid haefi pegar porf er a. Verdi pjonustuveitandi var vid ad porfum barns
sé ekki meett a fullneegjandi hatt ber honum ad veita forsjaradilum og/eda barni
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upplysingar um sampaettingu pjonustu. | l6gunum er m.a. 6gd ahersla & snemmtaek
inngrip svo heegt sé ad fyrirbyggja versnun vanda.

pridja pjonustustig
Sérhaefdur studningur vegna
alvarlegs/fjolpeetts vanda.
\ J
4 N\
Annad pjonustustig

Markviss studningur pegar meiri
pjonustu/studnings er porf.
\ J

4 R
Fyrsta pjonustustig

Snemmtaekur studningur sem
6ska ma eftir vegna allra barna.
\ J

Mynd: brju stig pjonustu skv. farseeldarlogunum.

Eftir edli og alvarleika vanda er pjénusta vegna farseeldarlaganna veitt 4 premur
pjonustustigum (sja mynd ad ofan) og er heilsugeeslan skilgreindur pjonustuadili a fyrsta
stigi. bar til barn hefur skélagongu sina meo pvi ad byrja i leik- eda grunnskéla hafa allir
foreldrar adgang ad tengilid farseeldar i heilsugaeeslu. Hlutverk hans er m.a. ad veita
notendum upplysingar um pjonustu a grundvelli farseeldarlaganna og stydja vid
sampaetta pjénustu a 1. stigi (sja mynd).

Skilgreindur pjénustuveitandi heilbrigdispjénustu & 1.
og sumum tilvikum 2.stigi. (Gedheilsumidst6d barna).

ABYRGD
HEILSUG/Z&SLU

3 Samstarf vid onnur kerfi, samrad,

teymisvinna, tilvisanir i frekari pjénustu ef
porf er.

FARSZALD BARNA

- Ul
Tengilidur er stadsettur i heilsugaeslu fram ad
skdlaaldri (maedravernd og ung- og
smdbarnavernd).
Stydur vid sampaettingu pjénustu é 1.stigi

FARSZLDARRAD

* ® FARSELD
¥ BARNA

PROUNARMIDSTOD

Mynd: "Abyrgd heilsugzeslu”. bréunarmidstod islenskrar heilsugaeslu.
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Arid 2026 var birt stjornsyslutttekt Rikisendurskodunar 4 innleidingu og framkveemd
farsaeldarlaganna. Medal nidurstadna er skv. frétt a vef Rikisendurskodunar ad ,,/m]idad
vid nuverandi stédu eru ekki fyrir hendi fullneegjandi forsendur til ad na meginmarkmidi

farszeldarlaganna um sampeetta, samfellda og videigandi pjonustu fyrir bérn og
forsjaradila peirra“. Atali®d var ad Grraedi fyrir born skorti 4 ymsum svidum og ad bid eftir
pjonustu veeri i mérgum tilvikum long.

3.2.Stefna og adgerdaaaetlun i gedheilbrigdismalum

Salfreedipjonusta a heilsugaeslustodvum hefur m.a. verid byggd upp a grundvelli stefnu
rikisstjornar og adgerdarasetlun i gedheilbrigdismalum nr. 28/145 fra april 2016. Nanari
lysingu a peirri pjonustu sem skal veita ma finna i kafla A.3. par sem kemur fram ad
markmidid sé ad:

bjonusta salfreedinga standi til boda a heilsugeeslustédvum og heilbrigdis-
stofnunum sem sinna heilsugaeslu i samreemi vid samsetningu og steerd
bjonustusveeda.

A0 adgengi ad gagnreyndri medferd salfreedinga a algengustu gedréskunum, svo
sem punglyndi, kvidaréskunum og afallastreitu, sé a 50% heilsugaeslustodva i
arslok 2017 og @ 90% heilsugaeslustodva i lok ars 2019.

[ Gedheilbrigdismalum - Stefnu til 2030 og adgerdadzetlun 2023 - 2027 er l6gd dhersla &
gedreekt, forvarnir, snemmbaer Urreedi og sampaetta gedheilbrigdispjonustu.

2. Ad heildreen gedheilbrigdispjonusta verdi sampeett og
byggd 4 bestu mégulegu gagnreyndu medferd, haefingu
og endurhefingu. Pjonustan verdi veitt af heefu
starfsfélki & videigandi pjonustustigum i drangursriku
samstarfi vid pjonustuveitendur i velferdarpjonustu

1. Ad gedrekt, forvarnir og snemmbeer Urraedi
verdi grundvollur gedheilbrigdis einstaklinga

Geoheilsa Islendinga veroi
beett med pvi ad tryggja
adgengi ao skilvirkri og

notendamidaori
geoheilbrigdispjonustu
sem byggir a bestu
viourkenndu pekkingu og
nyskopun

4. Ad nyskopun, visindi og proun leidi til betri
gedheilbrigdispjonustu og beetts adgengis

3. Ad notendasamrad og notendamidud pjénusta
verdi a 6llum stigum gedheilbrigdispjonustu

Mynd: "Tengsl framtidarsynar og aherslupatta stefnu i gedheilbrigdismalum” Gedheilbrigdismal -

Stefna til 2030 og adgerdadsetlun 2023 - 2027, s. 9.
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3.3.Stoduskyrsla um umbreytingar i gedheilbrigdispjonustu barna

[ stoduskyrslu Heilbrigdisraduneytisins um umbreytingar i gedheilbrigdispjénustu barna,
sem Ut kom i ndvember 2025, er greint fra vinnu starfshéps sem midar ad breyttri stigun
gedheilbrigdispjonustu fyrir born og ungmenni par sem samhaefd, stigskipt og rétt
pbjénusta skuli veitt & réttum tima og i réttu samhengi eins naleegt heimahégum og
mogulegt er (s. 14). Lagt er til ad gedheilbrigdiskerfid verdi i tveimur prepum i stad priggja
par sem almenn lagproskulda gedheilbrigdispjénusta sinni veegum til midlungs vanda
annars vegar og midlungs til alvarlegum vanda hins vegar. Sérhaefd sjukrahudspjénusta
sinni alvarlegum og/eda floknum vanda. Sja skyringarmynd me?d tilldgum starfshépsins i
vidauka 1.

3.4.Fjarmognumarlikon heilsugaeslu og fjarmalaaeetlun rikisins

A drunum 2017 og 2021 voru tekin i notkun fjarmdgnunarlikén (sja upplysingar & vef
Stjérnarradsins og maelabord hofudborgarsveedis og landsbyggdar) sem styra fjarmagni
til heilsugeeslustodva 4 islandi. Markmidid er ad:

e auka geedi og skilvirkni i heilsugaeslu

e gaeta jafnraedis milli rekstraradila vid uthlutun fjarmagns

e samreaema krofur til pjonustuveitenda

e grunnheilbrigdispjonusta verdi i meira meeli veitt a heilsugaeslustodvum

Likonin reikna fjarmagnid a stadladan og samreemdan hatt ut fra fyrirfram tilgreindum
styribreytum og er pvi deilt 4 heilsugaeslustodvar eftir fjolda notenda sem skradir eru 4
hverja st6d.

i fiarmoégnunarlikénunum héfudborgarsvaedisins og landsbyggdarinnar fyrir arid 2025 er
ad finna samhljéda texta um gedheilbrigdispjonustu:

[ kréfulysingu vegna rekstrar heilsugaeslupjénustu er gerd krafa um ad veitt verdi
videigandi gagnreynd medferd vid gedheilbrigbdisvanda. bjonustan getur verid
samskipti vid salfreedinga, gedhjukrunarfreedinga og annad heilbrigdisstarfsfolk
med sérmenntun eda pjalfun & pessu svidi.

| Fjarméaladzsetlun 2025-2029 er medal markmida ad styrkja heilsugsesluna, ad bidtimi
verdi asaettanlegur og gedheilbrigdispjonusta samfelld, fidlbreytt og midud ad Slikum
porfum (sja mynd).
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Rétt pjonusta a réttum stad og tima

Heilsugaeslan styrkt enn Samfella i gedheilbrigdis- Stafraenar lausnir og taekni
frekar sem fyrsti bjonustu milli pjonustustiga, nyttar til ad auka gaedi

viokomustadur og bidtimi han sé fiolbreytt og midud pjonustu, hagkvaemni
sé asaettanlegur. ad olikum porfum. og nytingu mannafla.

Mynd: Helstu dherslur 2025-2029 i heilbrigdispjonustu utan sjukrahdsa (Fjarmaladaetlun 2025-
2029).

3.5. Adrar adgerdaaaetlanir og uttektir

Adrar aaetlanir, uttektir, verklagsreglur og log sem tengjast gedheilbrigdispjonustu, m.a.
pbjénustu vid born:

e Embeetti landlaeknis. Asetlun um geedabréun i heilbrigdishjéonustu 2019 - 2030.

e Embeetti landleeknis (2018). Stodugreining og framtidarsyn i gedheilbrigdismalum
barna og ungmenna 4 slandi.

e Embeetti landlaeknis (2019). Innleiding gedreektarstarfs, forvarna og studnings vid
bérn og ungmenni i skélum 4 islandi.

e Heilbrigdisraduneytid (2019). Heilbrigdisstefna til arsins 2030.

e Heilbrigdisraduneytid (2023). Hlutverk og verkefniveitenda gedheilbrigdispjonustu
- Skyrsla starfshéps.

e Heilbrigdisraduneytid (2024). Born eru ekki litlir fullordnir - Framtidarsyn i
heilbrigdispjénustu vid bérn sem polendur ofbeldis.

Vinnuhoépurinn leggur ahersla @ ad gera purfi kerfisbundnar skimanir vegna
ofbeldis, skyra verkferla pegar greint er fra ofbeldi og ad einfalda purfi og tryggja
adgengi barna og ungmenna ad afallahjalp- og medferd eftir hvers kyns ofbeldi, en
bent er & i skyrslunni ad Barnahus pjonusti fyrst og fremst bérn sem eru polendur
kynferdisofbeldis.

e Heilbrigdisraduneytid (2025). Adgerdadzetlun til ad faekka sjalfsvigum 4 [slandi.

e Rikisendurskodun (2016). Gedheilbrigdispjonusta vid born og unglinga - Annad og
pridja pjonustustig.
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https://assets.ctfassets.net/8k0h54kbe6bj/5ioLSPBnxHT7KFt6qyFyAQ/ae4ea63709931584447160954f308feb/Stodugreining_og_framtidarsyn_i_gedheilbrmalum_barna_og_ungmenna_a_Islandi_April_2018.pdf
https://assets.ctfassets.net/8k0h54kbe6bj/5ioLSPBnxHT7KFt6qyFyAQ/ae4ea63709931584447160954f308feb/Stodugreining_og_framtidarsyn_i_gedheilbrmalum_barna_og_ungmenna_a_Islandi_April_2018.pdf
https://assets.ctfassets.net/8k0h54kbe6bj/4Isod4mtXeyS0s3Qydwm4k/6b1a121fb8928ea266eb617f451aa432/A__ger__a____tlun_um_ge__r__kt_og___repaskiptan_stu__ning____sk__lum.pdf
https://assets.ctfassets.net/8k0h54kbe6bj/4Isod4mtXeyS0s3Qydwm4k/6b1a121fb8928ea266eb617f451aa432/A__ger__a____tlun_um_ge__r__kt_og___repaskiptan_stu__ning____sk__lum.pdf
https://www.stjornarradid.is/library/04-Raduneytin/Heilbrigdisraduneytid/ymsar-skrar/Heilbrigdisstefna_4.juli.pdf
https://www.stjornarradid.is/library/02-Rit--skyrslur-og-skrar/Hlutverk%20stofnana_090823_prófaarkalesið%20(002).pdf
https://www.stjornarradid.is/library/02-Rit--skyrslur-og-skrar/Hlutverk%20stofnana_090823_prófaarkalesið%20(002).pdf
https://www.stjornarradid.is/library/04-Raduneytin/Heilbrigdisraduneytid/ymsar-skrar/Born-eru-ekki-litlir-fullordnir_Skyrsla-starfshops_.pdf
https://www.stjornarradid.is/library/04-Raduneytin/Heilbrigdisraduneytid/ymsar-skrar/Born-eru-ekki-litlir-fullordnir_Skyrsla-starfshops_.pdf
https://www.stjornarradid.is/library/04-Raduneytin/Heilbrigdisraduneytid/ymsar-skrar/Aðgerðaáætlun%20til%20að%20fækka%20sjálfsvígum%20á%20Íslandi%202025-2030.pdf
https://www.rikisend.is/reskjol/files/Skyrslur/2016-Gedheil-born-unglinga.pdf
https://www.rikisend.is/reskjol/files/Skyrslur/2016-Gedheil-born-unglinga.pdf

e Rikisendurskodun. (2022). Gedheilbrigdispjonusta. Stefna - skipulag - kostnadur -
arangur. Stjornsysluuttekt.

e LOgum persénuvernd og vinnslu persénuupplysinga 90/2018.

3.6. Sidareglur

Auk laga og reglugerda sem tengjast gedheilbrigdispjonustu barna med beinum eda
6beinum hzetti starfa heilbrigdisstéttir eftir sidareglum fagfélaga sinna. [ peim koma fram
ymis sameiginleg gildi, svo sem réttleeti, jafnrétti, og virding fyrir sjalfstaedi og reisn
einstaklinga og samfélaga peirra sem heilbrigdisstarfsmonnum ber ad virda og hafa ad
leidarljosi. Ma nefna ad samnorreenum sidareglum salfreedinga, sem Salfreedingafélag
islands hefur sampykkt, er m.a. setlad ad:

e \Vernda skjolstaedinga gegn ovideigandi og/eda skadlegum adferbum
e Vardveita traust almennings a abferdum salfreedinga

i sidareglunum kemur einnig fram ad salfreedingar byggja storf sin 4 visindalegri pekkingu
og stadfastri faglegri reynslu. Peir skulu leitast vid ad proa faglega haefni og vidhalda sem
mestum geedum i stérfum sinum par sem sidfreedileg igrundun skal vera radandi i 6llu
faglegu starfi. Um takmarkanir adferda segir i sidareglum salfreedinga:
Salfreedingurinn er medvitadur um takmarkanir salfreedilegra adferda og peirra
alyktana sem draga ma af peim. Salfreedingurinn fer sérlega geetilega i ad nota
adferdir, hjalpartaeki eda teekni sem fullnsegja ekki venjulegum adferdafraedilegum
krofum eda sem salfreedingurinn hefur ekki fyllilega a valdi sinu.
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4. Haefni- og gaedaviomio i pjonustu fyrir born

Geta til ad veita bornum arangursrika medferd byggir 4 fjolmorgum >
pattum, beedi einstaklingsbundnum og stofnanlegum. Stundum er @ f @
gerdur greinarmunur & haefnividmidum (e. competence standards), par Y

sem annars vegar er att vid peer veentingar sem gerdar eru til (\
medferdaradila, og hins vegar gaedavidmidum (e. quality standards) F% <
pbegar att er vid vaentingar til pjonustu stofnana. Beaedi hugtokin tengjast

geedum pjénustunnar par sem forsenda geeda i medferd er heefni peirra

sem hana veita. bjénusta sem ekki uppfyllir 6ll vidmid er olikleg til ad

meaeta gaedakrofum og porfum notenda samkvaemt Roth, Calder og Pilling (2011) og pvi
setja pau ekkert vidmidanna ofar 6dru. | eftirfarandi texta verdur fjallad samhlida um

hvorutveggja; heefni- og geedaviomid.

Haefnividmid NHS i Skotlandi, sem Roth, Calder og Pilling eru héfundar ad og margir virtir
freedimenn og salfreedingar komu einnig ad, eru pripeett:

o Sidferdileg og félagsleg gildi (e. attitudes) sem ahrif geta haft 4 mat og medferd.
e Videigandi ogvidurkennt verklag (e. skills) vid mat og medferd.
e Gagnreynd pekking (e. knowledge) sem verklagid byggir a.

Gildi og geedastadlar CYP-IAPT komu ut 2014 og Roth og Pilling settu fram haefnividomid
fyrir salfreedipjonustu fullordinna arid 2015 sem mikid hefur verid visad til. Haefniviomid
Roth, Calder og Pilling beinast ad fagfélki pjonustunnar og utgefendur nyrri vidmida hafa
sumir fylgt pvi fordeemi (t.d. CYPMHS - Competency framework, 2025). Adrir, t.d.
Alpjodaheilbrigdisstofnunin (WHO) (2025), hafa beint vidmidunum ad verklagi og gildum
innan stofnana. Royal college of psychiatrists (RCpsych) gafu Ut uppfeerd gaedavidomid
fyrir CAMHS arid 2020 og Alpjodaheilbrigdisstofnunin hefur hannad geedamatskerfi (e.
clinical audit tool) eetlad til pess ad gera kerfisbundi®d mat a pjénustu at fra
geedavidmidum stofnunarinnar.

Heefniviomid CYPMHS - Competency framework (2025) eru sett fram sem sjalfsmatslisti
sem meoferdaradilar geta fyllt ut til ad kanna eigin styrkleika og hvada vidmiod geti verid
porf a ad efla i eigin fari. Eftirfarandi eru nokkur deemi af listanum:

e Egigrunda reglulega hegdun mina, dkvardanir og ahrif. Eg tek dbyrgd & gjéréum
minum og mistékum, leeri af beim og leitast st6dugt vid ad taka framférum i starfi.

e [Eg] hef pekkingu & proskaferli barna og fravikum i proska, tengslum og samspili
innan fjélskyldna og get nytt pbessa pekkingu vid mat, kortlagningu og inngrip fyrir
einstaklinga a breidu aldursbili.

e [Eg] er fzer um ad gera dzetlanir med bérnum, ungmennum og fiélskyldum sem
endurspegla markmid, oskir og faglegar aherslur.

e [Eg] held skyrri stefnu i gegnum medferdina og gaeti bess ad medferdarvidtol fylgi
dagskrd i samraemi vid markmid og leidarvisi viskomandi medferdar. Eg er faer um
ad gera aaetlanir um markviss medferdarlok og ad utfaera pau.
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o [Eg] er faer i ad veita skipulagda hugraena atferlismedferd vid punglyndi, kvida,
arattu- og préahyggjuréskun dsamt afallastreituréskun. Eg get sett markmid med
notanda, beitt gagnreyndum adferdum og adlagad peser ad proskastodu barna.

e [Eg] hef pjalfun i notkun fjélskyldumedferdar vid lystarstoli (FT-AN), get stutt
fiolskyldur i ad ad taka virkan patt i bataferlinu og tekist a vid hegdun barns a
stydjandi hatt og samkvaeemt verklagi.

i eftirfarandi yfirliti eru sameinud algeng haefni- og geedavidmid fra ofangreindum adilum.

Stofnunin

e LOgd er ahersla innan stofnunarinnar a8 ad baedi born og forsjaradilar geti
audveldlega haft ahrif a8 pjonustuna (geedaviomio WHO, nr. 1, gildi og geedastadlar
CYP-IAPT og CYPMHS, viomid 9.2.3), t.d. med pjonustukdnnunum.

e Gott adgengi er ad videigandi, timanlegri og samreemdri pjénustu (CYPMHS
viomid 1.1).

e Oll bérn sem purfa & pjonustunni ad halda hafa jafnt adgengi ad henni. Virding er
borin fyrir fjolbreytileika og brugdist er vid misrétti (Roth, Calder og Pilling,
geedaviomido WHO, nr 2.3 og CYPMHS, vidmid 1.2).

e (Gottadgengi er ad snemmtaeku mati og medferd par sem 90% barna, sem ekki eru
i brynni porf fyrir pjonustu, bida ekki lengur en 6 vikur eftir matsvidtali og ekki lida
meira en 6 vikur milli matvidtals og medferdarvidtals (geedaviomido WHO, nr. 5.1,
gildi og geedastadlar CYP-IAPT, CYPMHS, vidmid 1.3.1). | Azetlun landleeknis um
geedaproun i heilbrigdispjonustu 2019-2030 er einn af landsgaedavisunum ad
»[bJidtimi eftir pjonustu salfreedings vid born [s€] innan vid prir manudir*“.

e Bo0id er upp a fjolbreytt gagnreynd medferdarurraedi fyrir born og ungmenni med
gedvanda og fravik i taugaproska (gildi og geedastadlar CYP-IAPT, geedavidomiod
WHO, nr. 6.1). bjonustan er ménnud vel pjalfudu fagfélki sem veitir medferd
samkveemt kliniskum leidbeiningum.

e Stofnunin stydur vid reglubundna gaedaproun med skilgreindu reglubundnu
verklagi vid mat a8 geedum pjonustunnar. Fylgst er med nidurstodum reglulegs
framvindumats (e. routine outcome measurements) i medferdum og peer nyttar til
ad beeta pjénustu (geedaviomio WHO, nr. 8.1, gildi og geedastadlar CYP-IAPT).
Starfsfolk hefur adgang ad meeliteekjum og gagnavinnslukerfum og gefst timi til
skraninga og urvinnslu peirra.

e Gaedavisum er deilt med notendum (gaedaviomid WHO, nr. 8.2).
e bjonustan er fullménnud heefu starfsfélki med videigandi fagmenntun og reynslu
svo veita megi hagaeda pjonustu (geedaviomid WHO, nr. 7.1 0g 7.2).
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https://www.england.nhs.uk/wp-content/uploads/2014/12/delvr-with-delvrng-well.pdf
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Fagfélk hefur adgang ad reglulegri handleidslu sem veitt er af sérfraedingum med
videigandi haefni og pjalfun, gerdar eru endurmenntunaraaetlanir og moguleikier a
jafningjahandleidslu (e. peer supervision) samkveemt geedaviomidoum WHO nr. 7.1
og gildum og gaedastodlum CYP-1APT.

Starfslysingar eru skyrar svo starfsfolk pjonustu er vel medvitad um hlutverk sin og
abyrgd skv. geedaviomioum WHO nr. 7.1.

Arlega fer stofnunin yfir ménnun og faglega samsetningu teyma (CYPMHS, vidmid
7.1.1). Stofnunin hefur fyrirfram skilgreint verklag um vidbrogd vid undirmdnnun og
skilgreinir hvenaer undirmonnun telst égna pjénustunni (e. unsafe care). Sja
gaedaviomid WHO, nr. 7.2.

Meodferd og medferdaradilar

Almenn haefni meodferdaradila

Komid er fram af virdingu vid born og forsjaradila (CYPMHS , viomid 4.1).
Meoferdaradilar hafa géda haefni til samskipta og tengslamyndunar vid forsjaradila
og born @ ymsum aldri, proskastigum og med 6likan bakgrunn.

Medferdaradilar pekkja vel til almennra proskaferla barna og proskafravika og geta
adlagad inngrip ad proska peirra (Roth, Calder og Pilling).

bekking er & birtingarmynd og préun gedvanda barna og ungmenna dsamt
gedvanda fullordinna, par sem porf getur verid 4 ad bregdast vid vanda forsjaradila.
Meoferdaradilar pekkja vel til laga og reglugerda sem tengjast pjonustu vid born og
ungmenni, m.a. vardandi triunad og sampykki (Roth, Calder og Pilling).

Peir sem sinna medferd barna purfa ad hafa goda pekkingu a tilkynningarskyldu til
barnaverndar og geta borid kennsl a og brugdist vid dvidunandi adsteedum barns
med videigandi haetti (Roth, Calder og Pilling).

Medferdaradilar starfa samkveemt sidareglum fagstéttar sinnar og almennum
sidalogmalum.

Medferdaradilar pekkja eigin takmarkanir og fagleg mork og hvenaer aeskilegt er ad
leita studnings og handleidslu (Roth, Calder og Pilling).

Meoferdaradilar syna géda samstarfsheefni innan og pvert & stofnanir (Roth,
Calder og Pilling og gildi og geedastadlar CYP IAPT).

Meodferdaradilar — Mat og kortlagning

Meoferdaradilar hafa goda fagpekkingu til ad gera vandlegt mat a styrkleikum og
gedreenum vanda barna ut fra upplysingum ur ymsum attum (Roth, Calder og
Pilling). I pvi felst m.a. ad gera sjalfsvigsheettumat og ad bregdast med videigandi
haetti vid nidurstodum pess.
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Samkveemt gaedaviomidi WHO, nr. 6.1 skal matsferlid vera framkveemt 4 stadladan
hatt.

Nidurstodum matsvidtals er midlad til barna og forsjaradila.

Medferdaradilar hafa géda pekkingu a urreedum innan og utan stofnunar og getu til
ad leggja faglegt mat a hvort, hveneer og hvada Urreedi eru videigandi i einstaka
tilvikum (Roth, Calder og Pilling).

i kafla 7 hér i handbdékinni er frekari umfjéllun um matsferli i salfreedipjénustu.

Meoferdaradilar - Meoferd

Samkveemt ollum utgefendum heefni- og geedavidmida skal medferd vera
gagnreynd. Vidmidin innihalda gjarnan upptalningu a peim medferdum sem meelt
er med vid tilteknum vanda, t.d. HAM vid kvida og punglyndi, A-HAM vid
afallastreituroskun, DAM vid tilfinningadjafnvaegi, FT-AN vid lystarstoli, MST vid
hegdunarréskun o.s.fv.

Meoferdaradilar hafa goda pekkingu a peim sérteeku medferdum sem peir beita,
grunnstodum peirra, rannséknargrunni og videigandi notkun (Roth, Calder og
Pilling).

Mebdfedraradilar hafa pekkingu til ad velja videigandi matsteeki, leggja pau fyrir,
tulka og nyta nidurstodur i medferd (Roth, Calder og Pilling).

Medferdaradilar bua yfir haefni til ad koma a og vidhalda godu medferdarsambandi
i samraemi vid gildi fjolskyldna.

Forsjaradilar eru virkir patttakandi i medferdinni ad fengnu sampykki ungmennis
og pegar pad a vid geedaviomidi WHO, nr. 3.1.

Trdnadur og takmarkanir 8 honum er Gtskyrdur fyrir ungmennum og forsjaradilum,
baedi munnlega og skriflega. Medferdaradilar virda 6skir ungmenna vardandi hvort
og hvada upplysingum er deilt med pridja adila (CYPMHS , viomid 3.3.1).

Gerd er einstaklingsbundin kortlagning & vanda (e. formulation) sem er hluti af
medferdarazetluninni (Roth, Calder og Pilling).

Meoferdaradilar hafa getu til ad taka eftir og bregdast vid tilfinningavidbrogdum i
viotolum (t.d. fordun og reidi) a pann hatt ad pad gagnast medferdinni (Roth, Calder
og Pilling).

Meoferdaradilar hafa haefni til ad ljuka medferd a farseelan hatt, beedi pegar
medferd lykur samkveemt aaetlun og pegar henni lykur éveent (Roth, Calder og
Pilling).

Samfella er tryggd pegar medferd barns er feerd i adra pjénustu, t.d. 4 annad
pjénustustig eda i fullordinspjonustu (geedaviomid WHO, nr. 4.1).

Meoferdaradilar hafa pekkingu & ad veita hdpmedferd fyrir born og forsjaradila,
b.a.m. ad fyrirbyggja og takast a vid askoranir sem upp geta komid i hépmedferd
(Roth, Calder og Pilling).

Meoferdaradilar geta borid kennsl @ vanda sem mogulega krefst lyfjamedferdar og

hveneer videigandi er ad radfeera sig vid eda visa til laeeknis (Roth, Calder og Pilling).
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e Vilji er hja meodferdaradilum til pess ad taka a moéti endurgjof i handleidslu og nyta

hana til ad beeta medferdararangur (Roth, Calder og Pilling).

A vef Faculty of brain sciences i University College i London er ad finna sértaekari
heefnividmid vegna einstakra medferdarleida, m.a. fyrir hugraena atferlismedferd.

i kafla 10 er umfjéllun um medferd gedvanda barna og ungmenna og i vidauka 4 er yfirlit
yfir gagnreyndar medferdir fyrir pennan aldurshdp.
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5. Starfsumhverfi og studningur vid
salfreedipjonustu

Mikilveegt er ad tryggja fullnaegjandi monnun, videigandi studning vid
medferdaradila, endurmenntun, géda teymisvinnu vid adrar fagstéttir
og vinnuumhverfi sem gefur kost 4 ad veita videigandi gagnreynda
medferd. Tilad gédur arangur naist parf verkefnastada og fjoldi vidtala
ad midast vid faglega getu og reynslu medferdaradila og alvarleika
mala. bessir peettir hafa allir ahrif a lidan starfsmanna en lidan peirra
getur haft ahrif 8 gaedi pjonustunnar (sja vidauka 4 og geedaviomiod

WHO nr. 7.0, 2025). bessar aherslur eru i samraemi vid markmid
heilbrigdisstefnu til 2030:

Vel menntad og heeft starfsfolk reedur miklu um gédan adrangur
heilbrigbispbjonustunnar en starfsfolkid parf enn fremur ad deila sameiginlegri syn
atilgang og markmié pjonustunnar, skipulag hennar til framtidar og hvernig best sé
ad haga vinnunni pannig ad skilvirkni verdi sem mest a 6llum svidum (s.6).

Pad er pvi naudsynlegt ad stodugt sé fjarfest i menntun og pjalfun alls heilbrigdis-
starfsfolks og ad skapadar séu starfsadsteedur og kjor hér a landi sem standast
samanburd vid pad sem best gerist i nagrannaldndunum. Einnig er mikilveegt ad unnid
verdi ad styrkingu pverfaglegrar teymisvinnu allra heilbrigdisstétta og ad stodugt verdi
unnid ad umbdétum og framproun starfa innan heilbrigdiskerfisins (s. 10 og s. 23-24).

5.1. Ménnunii 1. linu gedheilbrigdispjonustu barna

[ heilbrigdisstefnu til 2030 kemur fram ad ,tryggja parf naegan fjolda af haefu starfsfélki og
gott starfsumhverfi i heilbrigbishbjonustu par sem skipulag og ménnun heefir adsteedum*
(s. 23). Monnun raedst m.a. af fjarmognunarlikonum heilsugeeslu par sem kvedid er 4 um
fijarmagn til heilsugeeslu (sja Fjarmognunarlikan heilsugeeslu a hofudborgarsveedinu 2025

og Fjarmoégnunarlikan heilsugeeslu a landsbyggdinni 2025).

| stoduskyrslu Heilbrigdisraduneytisins um umbreytingar i gedheilbrigdispjénustu barna

(nébvember, 2025) er lagt til ad sett verdi ,ny viomido um monnun [ almennri
gedheilbrigdispjonustu, par sem fjoldi starfsmanna og faghdpa akvardast af fjolda barna i
heilbrigbisumdeemi, aaetludum fjdlda peirra sem purfa almenna gedheilbrigdispjonustu
sem og sérfraeedipjonustu” (s. 48).

Auk ibuafjolda parf einnig ad taka tillit til annarra patta vid asetlun moénnunar i
gedheilbrigdispjonustu vid algengum gedvanda i heilsugaeslu. Ma par nefna ad:
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e A landsbyggdinni er adgengi ad heilbrigdispjonustu oft med 68rum heetti en |
péttbyli. bvi parf ad taka tillit til fjarleegdar fra pjonustu, ferdatima, samgongu-
patta, monnunar fagstétta og skorts 4 68rum Urreedum utan heilsugaeslu. Ad auki
parf ad taka tillit til lydheilsuvisa og félagslegs umhverfis a hverjum stad, t.d. parf
aukna monnun par sem heerra hlutfall ibda hefur annad médurmal en islensku.

e Gera parfrad fyrir sérheefdum stjérnendum svo sem fagstjorum, yfirsalfreedingum
og verkefnastjorum pegar hugad er ad monnun (sja umfjollun i kafla 5 um faglega
yfirsyn og studning).

Vid uppbyggingu gedheilbrigdispjéonustu barna i heilsugeeslu & islandi, m.a. vardandi
monnunarporf, hefur verid horft tiit NHS & Englandi (CAMHS - Child and adolescent
mental health services, sem einnig gengur undir heitinu CYPMHS - Children and young
people's mental health services). Vid prepaskiptingu pjonustu (e. stepped care) i bresku
heilbrigdiskerfi er ymist talad um ,universal®, ,targeted“ og ,specialist“ pjonustu eda 4
pbjénustuprep (e. tier 1-4). Segja ma ad fyrstu linu salfreedipjonusta barna i islenskri
heilsugeeslu falli ad mestu leyti undir prep 2 innan NHS.

brep 4 - Sérhzefd sjukrahidspjonusta
e Gongudeildar- og legudeildir sjukrahusa dsamt vettvangsteymum.
e Vidamikil pjonusta vegna alvarlegs gedvanda.
brep 3 - Sérhaefd pverfagleg gedheilbrigdipjonusta utan sjukrahisa

e Teymi gedleekna, kliniskra salfreedinga og sérmenntadra hjukrunarfreedinga,
félagsradgjafa og idjupjalfa.
e Heildreent, pverfaglegt mat og medferd vid floknum gedvanda.

brep 2 - Sérhaefd gedheilbrigdispjonusta i heilsugaeslu og skélum
e Sérheeft gedheilbrigdismenntad fagfolk;
kliniskir salfreedingar og gedhjukrunarfreedingar.
Medferd i grunnpjonustu og radgjof til starfsfolks a 1. prepi.

brep 1 - Almenn grunnpjénusta
e Fagfélk an sérmenntunar a svidi gedheilbrigdispjonustu, t.d.
heimilisleeknar, hjukrunarfreedingar i skélapjonustu, félagsradgjafar og kennarar.
e Alhlida pjénusta. Mikilveegt forvarnarstarf og studningur vid gedheilbrigdi.

Mynd: CAMHS Professionals (2025). Sja einnig A competence framework for Child and
adolescent mental health services (2019).

i leidarvisi Royal college of psychiatrists (2013) er bent 4 ad g6d grunnpjénusta (bPrep 1-2)

sé forsenda pess ad gedheilbrigdispjonusta ofar i pjonustukerfinu virki sem skyldi (s. 48).
bar er einnig vakin athygli 4 ad undirmodnnun geti haft neikveed ahrif &4 gaedi pjonustu:
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As the capacity and sophistication of a community specialist CAMHS team
decreases, there is the risk that the ability of the team to deliver effective
interventions and/or manage complex cases is reduced... (s. 24).

Til pess ad veita gagnreynda medferd i islenskri heilsugaeslu vid vaeegum til midlungs
einkennum kvidaraskana, punglyndis og afallastreituréskunar hja fullordnum var horft til
uppbyggingar Talking therapies i Englandi par sem veitt er medferd samkvamt kliniskum
leidbeiningum. Medal annars var mio tekid af asetladri monnunarporf (sja geedahandbdk
salfreedipjonustu fyrir fullordna, 2021) og gengid ut fra ad porf veeri & u.p.b. einum
medferdaradila & hverja 6250 ibua. Pad hefur hins vegar reynst vanmat og midad vid
nuverandi monnun i Talking therapies parf a.m.k. einn medferdaradila a hverja 4000 ibua
til pess ad veita gedheilbrigdispjonustu til fullordinna med algengan gedheilbrigdisvanda
i heilsugeeslu (David Clark. Munnleg heimild, 3. mars, 2026). Ljést er ad toluvert vantar
upp a fjarmognud stodugildi svo haegt sé ad komast til méts vid medferdarparfir barna og
fullordinna med algengan gedheilbrigdisvanda i heilbrigdiskerfinu 4 islandi i dag.
Monnunarvandi fra pvi salfreedipjonusta i islenskri heilsugaeslu hoéfst arid 2016 hefur
snuist um vanfjarmoégnun fremur en skort & fidlda Utskrifadra salfraedinga & Islandi eda
erfidleika vid ad manna stodur.

5.2.Viomid um fjolda viotala og verkefnastodu

Askilegt er ad medferdaradili i fullu medferdarstarfi s€ med 25-30 opin mal i einu. Opin
mal teljast mali matsferli, malivirkri einstaklingsmedferd eda utskrift/eftirfylgni. Ef malin
eru fleiri getur pad haft ahrif 4 geedi pjénustunnar og heilsu starfsmanns.

Mikilveegt er ad tryggja ad medferdaradilar hafi naegan tima tilad sinna malum sinum. Gert
er rad fyrir 50-90 mindtum i hefdbundid vidtal i salfreedimedferd vid algengum
gedheilbrigdisvanda.

Fyrir sérheefdan medferdaradila i fullu starfi sem sinnir bornum og ungmennum er haegt
ad mida vid ad u.p.b. 50% vinnutimans fari i klinisk samskipti, p.e.a.s. mat og virka
medferdarvinnu med notanda (leidarvisir Royal college of psychiatrists, 2013, s. 58).
Fjoldi vidtala fer medal annars eftir edli og alvarleika mala, tegund medferdar, reynslu
vidkomandi, 68rum verkefnum og ytri adsteedum. Til vidbotar tilheyrir mati og medferd
ymiskonar dnnur vinna; skraning i sjukraskra, simtol, undirbuningur og eftirfylgd, samrad
vid fjolskyldur og adra pjonustuveitendur, handleidsla o.fl. Sem deemi getur 6 skipta
medferd med pappirsvinnu reiknast til 10 vinnustunda. Taka parf tillit til pess ad pegar um
ungmenni er ad reeda felur matsferlid oft i sér tvo vidtol (annad vid forsjaradila og hitt vid
barn) og jafnvel fleiri. Sérheefd medferd vid algengum gedvanda eins og punglyndi,
kvidaroskun eda afallastreituroskun getur soOmuleidis krafist mun fleiri en sex
medferdarvidtala. Floknari vandi krefst meiri tima utan vidtalstima m.a. vegna
undirbldningstima, teymisvinnu innan heilsugaeslunnar og samstarfs vid adra pjénustu-
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adila. [ sumum tilfellum parf ad gera rad fyrir ferdatima, sérstaklega 4 landsbyggdinni. Vid
slikar adstaedur faekkar kliniskum klukkustundum a viku og peim fjolda barna sem heegt
er ad sinna a viku.

Taka parf tillit til annarra verkefna sem ekki tengjast beint einstaka medferdum. Daemi um
slik verkefni getur t.d. verid teymisstjorn, patttaka i inntdkuteymi og/eda umsjon med
bidlista, medferdarstorf sem sinnt er pvert a stofnun og krefjast ferda milli std6dva,
handleidsla jafningja og nema, almenn freedsla, préunarvinna, umsjon med akvednu
medferdarinngripi, fagfundir og samradsfundir med 68rum stofnunum eda nefndarstorf
innan eda utan stofnunar.

I Fjarmognunarlikani heilsugzeslu 4 landsbyggdinni (s. 14) er gert rad fyrir kostnadi
heilsugeeslustodva vegna nams- og starfspjalfunar nema. bar er midad vid ad salfreedi-
nemi taki eitt vidtal & dag.

5.3. Fagleg yfirsyn og studningur

Mikilveegt er ad tryggja naegan fjolda sérhaefdra stjérnenda, svo sem yfirsalfraedinga,
fagstjora, og verkefnastjora og/eda teymisstjora, sem bera abyrgd a faglegu starfi i
salfreedipjonustu til pess ad veita medferdaradilum i heilsugaeeslu videigandi studning
dsamt pvi ad studla ad aframhaldandi uppbyggingu gedheilbrigdispjénustu i heilsugeseslu.
Hlutverk pessara adila er medal annars ad stydja vid starfspréun, veita handleidslu og
vidhalda menningu par sem allt fagfolk tekur abyrgd a pvi ad veita gagnreynda pjonustu
samkveemt kliniskum leidbeiningum. Fylgjast parf med arangursmeelingum og leggja fyrir
pjénustukannanir. Huga parf ad vellidan starfsfolks til ad tryggja starfsanaegju, geedi og
arangur og fyrirbyggja 6hoéflega starfsmannaveltu. Meelt er med arlegum starfsmanna-
vidtolum. Mikilveegt er ad heilsugeeslustodvar stydji vid og geri 6llum kleift ad taka patt i
skipulagdri freedslu og endurmenntun, t.d. & vegum bréunarmidstodvar islenskrar
heilsugeeslu.

5.4. bjalfun og endurmenntun

Naudsynlegt er ad allir medferdaradilar sem starfa med bdérnum og ungmennum i
heilsugeeslu hafi fengid pjalfun i ad veita gagnreynda medferd vid kvidaroskunum,
punglyndi og afallastreituroskun hja bérnum. Par sem morg born sem leita pjénustu glima
einnig vid taugaproskavanda (t.d. ADHD eda rdoskun a einhverfuréfi) er sdémuleidis
mikilvaegt ad tryggja ad medferdaradilar hafi pekkingu a slikum vanda, pannig ad peir séu
feerir um ad mismunagreina, veita pa medferd sem salfraedipjoénustu i heilsugaeslu er
eetlad ad sinna og ad visa bornum i meira videigandi Urreedi pegar pad a vid.

Mikilveegt er ad stutt sé vid endurmenntun til ad efla og vidhalda pekkingu og faerni
meoferdaradila i salfreedipjonustu (sja heilbrigdisstefnu til arsins 2030, bls. 12-13). Ma i

37
Adalheidur Jonsdéttir, Gudridur Haraldsdéttir og Liv Anna Gunnell (2026).
Gedheilbrigdispjonusta i heilsugeeslu - Fyrsta pjonustustig fyrir bérn og ungmenni


https://www.stjornarradid.is/library/02-Rit--skyrslur-og-skrar/Fj%c3%a1rm%c3%b6gnunarl%c3%adkan_heilsug%c3%a6slu_%c3%a1_landsbygg%c3%b0inni-2025_j%c3%bal%c3%ad.pdf
https://www.stjornarradid.is/lisalib/getfile.aspx?itemid=879dd726-9e80-11e9-9443-005056bc4d74

pessu samhengi benda & gildi og geedastadla CYP IAPT, 2014 og geedaviomio WHO nr. 7.1,
2025 par sem hvatt er til arlegrar endurmenntunarazetlunar fyrir starfsfolk. | geedavidomidi
WHO er meaelst til pess ad endurmenntunaraaetlunin sé gerd i samstarfi vid handleidara
eda faglegan yfirmann vidkomandi starfsmanns.

5.5.Handleidsla

Medal algengra geedavidmida (t.d. Roth, Calder og Pilling, 2011 og geedaviomid WHO,
2025) er ad allir medferdaradilar sem sinna bornum, 6had starfsaldri, saeki sér og nyti
reglubundna handleidslu. | Roth og Pilling (2015) er ad finna sértaek haefnividmid fyrir
handleidslu vegna salfreedimedferda. Samkvaemt peim eru markmid handleidslunnar
ao:

o Tryggja geedi og Oryggi pjénustunnar.

e Fylgjast med og beeta arangur medferda.

e Veita medferdaradilum studning.

e Baeta feerni medferdaradila og studla ad proun peirra i starfi.

Roth, Calder og Pilling visa til Elkin (1999) sem vakti athygli & pvi ad misjafnt er hvort og
hvernig pjalfun og handleidslu er hattad eftir ad meodferdir sem gefid hafa gédan arangur i
rannséknum komast i almenna notkun. Jafnframt visa pau i nidurstodur athugunar Roth,
Pilling og Turner (2010) 4 27 rannséknum & arangri HAM vid kvida og punglyndi fullordinna.
Hun syndi ad miklum tima var varid i pjalfun, ahorf og handleidslu medan a
arangursrannsoknum st6d. bau drégu pa alyktun ad pjalfun og handleidsla eigi sinn patt i
godum arangri medferdanna og ad ekki sé heegt ad adskilja adferdirnar fra peim studningi

sem peim parf ad fylgja. Nidurstada rannsdknar Alfonsson, Lundgren og Andersson (2020)
var einnig su ad skipulogd HAM handleidsla (e. protocol-based clinical supervision in CBT)
hafi jakveed ahrif 4 haefni medferdaradila.

[ gaedavidmidum WHO nr. 7.1, 2025 og gildum og gzedastodlum CYP IAPT (2014) er meelst
til pess ad medferdaradilar sem sinna bornum geti sétt sér handleidslu vikulega og ad
minnsta kosti manadarlega. | kliniskum leidbeiningum NICE, t.d. um mat og medferd
felagskvida er l6gd ahersla a8 ad um vandada handleidslu sé ad reeda: ”Practitioners
should ...for all interventions ...receive regular high-quality supervision... (lidur 1.5.1.).

Askilegt er ad handleidsla i salfreedipjonustu sé veitt af sérfraedingi i kliniskri salfreedi:

Supervision should be profession-specific as per professional guidelines and
provided by someone with appropriate clinical experience and qualifications
(CYPMHS, vidmid 7.3.2).

Ad vera handleidslupegi er ferli sem felur i sér ad igrunda eigin frammistodu, hafa vilja til
ad leera, ad vera opinn fyrir endurgjof og hafa vilja tilad skoda og lagfeera paer gloppur i eigi
heefni sem handleidslan varpar ljdsi a8 (Roth, Calder og Pilling, 2011). Endurmenntun og
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regluleg handleidsla hja sérfreedingi i salfreedi er sérlega mikilveeg fyrir salfreedinga sem
sinna bornum og ungmennum par sem kliniskar leidbeiningar vardandi medferd barna eru
i enn i vinnslu og i sifelldri endurskodun. Medal sumra heilbrigdisstétta a islandi, t.d.
salfreedinga, er réttur til handleidslu bundinn i kjarasamninga.

5.6. Teymisvinna og samstarf

Logd er ahersla a pverfaglega teymisvinnu i heilsugaeslu og géd samskipti 4 vinnustadnum
(Gildi og geedastadlar CYP IAPT, 2014). Mikilveegt er ad i heilsugeeslu sé reglulegt samstarf
par sem haegt er ad igrunda pverfaglegt vinnulag, reeda tilvisanir og taka upp mal notenda.
Jafnframt sinna salfreedingar rddgjof og handleidslu til annarra starfsstétta innan
heilsugaeslu pegar pad a vid. Ad sama skapi er aeskilegt ad vidhalda gédri samvinnu og
samskiptum vid adrar stofnanir og adra pjénustuadila innan gedheilbrigdispjonustu. bad
studlar ad pvi ad notendur fai rétta pjonustu a réttum stad og a réttum tima auk pess ad
lagmarka bidtima og fjolda a bidlista.

Brynt er ad yfirsalfreedingar, fagstjorar og verkefnastjorar/teymisstjérar a landsvisu hafi
med sér samstarf til pess ad samreema og baeta fagleg vinnubrogd sem nytast notendum.
i pvi felst m.a. ad fylgjast med gaedavisum og vinna ad baettum arangri i starfseminni, ad
vidhalda pjalfun medferdaradila og faglegum vinnubrogdum og uppfeera vinnulag eftir pvi
sem leidbeiningar breytast.

5.7.Bunadur i vidtals- og skrifstofuadstodu

Tryggja parf videigandi skrifstofu- og vidtalsadstodu fyrir gedheilbrigdispjonustu
(CYPMHS, viomio 8.2-8.3), svo sem dagsbirtu, gdd loftskipti og hljédeinangrun.
Gedheilbrigdispjonusta krefst auk pess annarskonar umhverfis en onnur deemigerd
heilsugeeslu-pjonusta. Maelt er med ad eftirfarandi bunadur sé til stadar i vinnuadstddu
medferdaradila barna, til vidbodtar vid stadladan bunad a skrifstofum heilsugaeslu-
starfsfélks.

e Tolvubunadur til ad sinna stafreenni medferdarvinnu t.d. gagnreyndri sjalfshjalpar-
medferd i tolvu, fjarvidtolum og fjarnamskeidum.

e Sjukraskrarkerfi sem adlagad er ad storfum medferdaradila barna, stydur vid
reglubundid arangursmat i medferd og audveldar notkun geedavisa.

o Taeki med myndavél til ad taka upp vidtoli hljodi og mynd sem haegt er ad leesa og
nyta i medferdarvinnu baedi innan- og utanhuss.

e Adstada til ad geyma upptokur 8 adgangsstyrdu og o6ruggu drifi.

e Audvelt adgengi ad litprentara.

e Laest hirsla fyrir persénugreinanleg gogn.
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https://www.england.nhs.uk/wp-content/uploads/2014/12/delvr-with-delvrng-well.pdf
https://www.scypf.co.uk/cypmh-competency-framework/

Nyjustu utgafur greiningarkerfa (ICD-11 og DSM-5) auk ICD-10 sem enn er notad
vid skraningar i sjukraskram.

Adgengi ad fagbékum (rafrenum eda & pappir) um gagnreynda medferd vid
algengum gedvanda barna

Meoferdargogn byggd a4 gagnreyndum medferdum barna sem adlogud eru ad
mismunandi vanda, aldri og proska.

Tusstafla (stor).

Naudsynleg skrifstofuahold s.s. pennar fyrir tusstoflu og dnnur verkfeeri til pess ad
gera meodferdina barnveena.

Barnveent umhverfi par sem m.a. er naegt rymi og videigandi husbunadur svo vel
fari um fjdlskyldur, en samkvaemt l[6gum um réttindi sjuklinga, nr. 74/1997, 27. gr.
skal ,[ulmhverfi og adbunadur sjukra barna a heilbrigdisstofnunum... haefa aldri
peirra, proska og astandi“.

Oryggishnappur i vidtalsherbergjum.

Til frambudar og til pess ad stydja vid rafreena framsetningu medferdar er aeskilegt ad i
vidtalsadstodu sé veggskjar.

bPar sem tekid er a moéti bornum og foreldrum er somuleidis aeskilegt ad umhverfi og
husbunadur a bidstofu sé barnvaent og ad par sé bodid upp a afpreyingu sem hofdar til
Olikra aldurshdpa og heegt er ad nota & medan bedid er eftir vidtali eda 4 medan
fiolskyldumedlimur er i vidtali.
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6. Verklag vio upphaf gedheilbrigdispjonustu

Heilsugeeslan er fyrsti vibkomustadur notenda i heilbrigdiskerfinu vegna
margskonar vanda, m.a. gedvanda, og mikilvaegt ad vanda til verka fra
upphafi, ekki sist i pjonustu vid born.

©OR0),

6.1.Tilvisanir

Fyrirkomulag tilvisana er nokkud breytilegt eftir stodvum og stofnunum. Tilvisendur vegna
barna eru einkum heimilisleeknar, hjukrunarfreedingar i skélahjukrun, fagfélk annarra
heilbrigdisstofnana, salfreedingar vid skéla og fagfolk innan velferdarpjonustu. Ef stafraen
medferd vid kvida barna er metin videigandi geta forsjaradilar i sumum tilvikum soétt sjalfir
um medferdina a rafreenu formi. Til lengri tima Litid er aeskilegt ad notendur geti i rikara
maeli sott sér pjonustuna an milligongu tilvisenda.

hefst ferlid hér

v

Adstodar oskad Tilvisun Ferli hefst Matsferli Naestu skref
Notandi leitar til Tilvisun gerd til Tilvisun Einstaklings- Gagnreynd
grunnpjénustu fyrstu linu mottekin i bundid mat a salfreedimedferd
eda almennrar gedheilbrigdis- fyrstu linu gedvanda og hefst
gedheilbr.pj. bidnustu gedheilbrigdis- hémlun eda
mea kvida, pjénustu. Notandi
bunglyndi eda Utskrifast ad
oOskyrd/ loknu
vidvarandi Ef moguleiki er a matsvidtali og
likamleg ad notendur visi radgjof
einkenni sér sjalfir pa eda

Ervisad annad

Sy

75% peirra sem eru med hamlandi vanda hefja medferd innan 6 vikna
fra pvi tilvisun var gerd
85% hefja medferd innan 18 vikna fra tilvisun

®
t

Mynd: Ferlid fra pvi 6skad er pjénustu par til mal er komid i farveg. Byggt a pjonustu NHS fyrir
fullordna (Handbok Talking therapies, s. 52).
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https://www.england.nhs.uk/wp-content/uploads/2018/06/nhs-talking-therapies-manual-v7.1-updated.pdf

6.2. Forgangur i pjonustu

Beidnum er almennt forgangsradad eftir alvarleika Ut fra upplysingum sem fram koma i
tilvisun og/eda nidurstodu matsvidtals. Slikt verklag hefur einnig verid vidhaft innan
CAMHS en, eins og benteraigrein Ludlow, Hurn og Lansdell (2020) um préun CYP - IAPT,
pa getur forgagnsrodun par sem monnun er dbdétavant leitt til pess ad born med vaegan
gedreenan vanda bida lengi eftir pjonustu. A bidtima hafa einkenni tilhneigingu til ad
vidhaldast og aukast.

6.3. Yfirvofandi haetta - Bradapjoénusta

bPegar mat tilvisanda bendir til aukinnar sjalfsvigsheettu er mikilveegt ad upplysa
medferdaradila um porf fyrir forgang. Hafa ber i huga ad i 1. linu salfreedipjonustu er veitt
medferd vid veegum til midlungsalvarlegum einkennum kvida, punglyndis og
afallastreituroskunar par sem skammtimamedferd er talin likleg til arangurs (allt ad 14
vidtol). Beina verdur notendum med alvarlegri vanda i adra og meira videigandi pjonustu.

Gedheilbrigdispjonusta i fyrstu linu er ekki bradapjonusta. Ef barn er metid i yfirvofandi
sjalfsvigshaettu skal visa beint i bradapjonustu vidkomandi svaedis.

6.4.Grunur um ofbeldi eda adrar 6asaettanlegar adstaedur barns

Avallt skal fylgja verklagsreglum um tilkynningarskyldu starfsfélks pegar upp kemur
grunur um ofbeldi eda dasaettanlegar adstaedur barna. Komi slik mal upp eda vafi leikur &
ad mal hafiverid tilkynnt, skal sa heilbrigdisstarfsmadur sem leitad er til sjalfur tilkynna til
barnaverndarnefndar. bad er ad segja, ad hann skal ekki lata slika tilkynningu bida par til
mali barnsins ervisad til naesta heilbrigdisstarfsmanns. Tilkynna skal um grun, ekki adeins
stadfest atvik eda adstaedur. Sja umfjollun um barnaverndarldog og verklagsreglur um
tilkynningarskyldu i kafla 3. Vidkomandi barnavernd metur hvort tilefni er til kbnnunar
mals.

Barnavernd visar bornum sem ordid hafa fyrir kynferdisofbeldi til medferdar i Barnahusi.
Slik medferd vegna barna fer ekki fram i gedheilbrigdispjonustu i heilsugaeslu.

6.5. Mjog vaeg einkenni og/eda nylegar erfidar adstaedur - Virk voktun

Ad undangenginni upplysingadflun og klinisku mati tilvisanda er send beidni um
matsvidtal til gedheilbrigdispjonustu i 1. linu heilsugaeslu, ad pvi gefnu ad einkenni kvida,
pbunglyndis eda afallastreituroskunar séu talin vaeg til midlungsalvarleg og/eda videigandi
radgjof og abendingar um bjargrad a bidtima hafi ekki skilad arangri. [ matsvidtali fer m.a.
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https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32104131/
https://www.stjornarradid.is/media/velferdarraduneyti-media/media/acrobat-skjol/verklagsreglur.pdf

fram frekara mat & pjonustuporf og hvada medferd er talin videigandi skv. kliniskum
leidbeiningum.

6.6. brepaskipt pjonusta - Visad i matsviotal

Vid gerd tilvisana er mikilveegt ad hafa i huga kliniskar leidbeiningar um prepaskipta
pjénustu, t.d. hvort videigandi pjénustu fyrir vidkomandi barn er ad finna i fyrstu linu
heilsugeeslunnar, a 66rum pjonustustigum i heilbrigdiskerfinu eda i 6drum pjonustu-
kerfum. [ matsvidtali i gedheilbrigdispjéonustunni fer fram ndnara mat & vanda og
videigandi urreedum.

Innan gedheilbrigdispjonustu heilsugeeslunnar er medferdaridrraeedum i gréofum drattum
skipt i tvennt; lagbrepamedferdir (e. low-intensity intervention) og haprepamedferdir (e.
High-intensity intervention). Sja umfjollun i kafla 10 um medferd gedvanda barna hér i
gaedabokinni og vidauka 4. Einnig ma benda a kliniskar leidbeiningar NICE um mat og
medferd einstakra gedraskana (t.d. lid 1.2. i leidbeiningum um mat og medferd pbunglyndis
hja bérnum og ungmennum).

6.7.Bidlistar og bidtimi

Askilegt er ad farid sé yfir nyjar beidnir vikulega og ad manadarlega sé fario yfir bidlistann
a hverju svaedi.

I gildum og gaedastédlum CYP IAPT (2014) og i geedavidmidi WHO, nr. 5.1 (2025) voru
eftirfarandi vidomio sett:

e Niutiu prosent barna sem ekki eru med bradan vanda fara i fyrsta matsviodtal (e.
initial assessment) eigi sidar en 6 vikum fra pvi leitad er adstodar.

e Ad90% barna bidi ekki lengur en 6 vikur fra matsvidtali par til sérteek medferd hefst,
b.e.a.s. ad bid eftir medferd verdi ad hamarki 3 manudir fra pvi leitad er adstodar.

e Oll bérn eettu ad hafa fengid vidtal innan 18 vikna.

I Finnlandi eru vidmi® um ad sérteekt mat & vanda (e. specialist assessment) vegna
gedvanda félks yngri en 23 ara skuli hefjast innan priggja vikna og ad pvi skuli lokid innan
6 vikna. Par i landi eru einnig vidmid um ad gagnreynd lagproskuldamedferd vid mjog
veegum vanda skuli hefjastinnan 28 daga fra pvi ad leitad er adstodar. Ef matsvidtal leidir
i jos porf fyrir itarlegri medferd vid gedvanda er markmidid ad hun hefjist innan priggja
ménada. | Noregi lidu 4rid 2024 ad medaltali 52 dagar fra pvi ad barni var visad i pjonustu
par til gedheilbrigdispjonusta (n. psykisk helsevern) hofst. Nordmenn hafa sett sér pad
markmid fyrir arid 2027 ad bid barna verdi ad medaltali styttrien 35 dagar fra pvi ad tilvisun
er gerd. Sambeerileg vidmid hafa einnig verid sett fyrir pjonustu vid fullordna. | handbok
Talking therapies fra 2024 (s. 51) er t.d. kvedid a um ad 75% notenda skuli fa matsvidtal
innan 6 vikna fra pvi beidni er send og ad 95% komist i vidtal innan 18 vikna.
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https://www.nice.org.uk/guidance/ng134/resources/depression-in-children-and-young-people-identification-and-management-pdf-66141719350981
https://www.nice.org.uk/guidance/ng134/resources/depression-in-children-and-young-people-identification-and-management-pdf-66141719350981
https://www.england.nhs.uk/wp-content/uploads/2014/12/delvr-with-delvrng-well.pdf
https://iris.who.int/bitstream/handle/10665/380778/WHO-EURO-2025-11318-51090-77776-eng.pdf?sequence=1
https://stm.fi/en/mental-health-services
https://www.helsedirektoratet.no/statistikk/kvalitetsindikatorer/psykisk-helse-for-barn-og-unge/gjennomsnittlig-ventetid-for-barn-og-unge-i-psykisk-helsevern
https://www.england.nhs.uk/wp-content/uploads/2018/06/nhs-talking-therapies-manual-v7.1-updated.pdf
https://www.england.nhs.uk/wp-content/uploads/2018/06/nhs-talking-therapies-manual-v7.1-updated.pdf

[ stoduskyrslu Heilbrigdisraduneytisins um umbreytingar i gedheilbrigdispjénustu barna
(nédvember 2025) er lagt til ad skimun/parfagreining fari fram mun fyrr en hér hefur verid
nefnt, eda innan tveggja daga fra pvi ad 6sk um pjénustu er 16gd fram (sja mynd 2).

Mjog mislangur bidtimi er eftir matsvidtali milli islenskra heilbrigdisstofnana og
heilsugeeslustodva. Somuleidis getur verid mislong bid milli teyma & hverri
heilbrigdisstofnun fyrir sig.

Eins og med matsvidtol er bidtimi eftir fyrsta medferdarvidtali mislangur milli stodva (sja
umfjollun um bid eftir medferd i kafla 10). Bidtimi eftir medferd er reiknadur ut fra peirri
dagsetningu sem skrad er 4 beidni um matsvidtal i sjukraskra. | Azetlun landlaeknis um
geedaproun i heilbrigdispjonustu 2019-2030 er einn af landsgaedavisunum ad ,,[b]idtimi
eftir pjonustu salfreedings vid born [s€] innan vid prir manudir*.

6.8. Upplysingar til notenda vid upphaf pjénustu

i samraemi vid Log um réttindi sjuklinga nr. 74/1997 og samkvaemt geedaviomidi WHO, nr.
1.2 (2025) er meelst til pess ad oll born og forsjaradilar sem visad er i gedheilbrigdis-
pbjénustu fai upplysingar um pa pjonustu sem er videigandi og i bodi dsamt upplysingum

um bidtima, dbendingar um sjalfshjalparefni, hvert haegt er ad leita ef upp kemur éanaegja
med pjénustuna og hvert haegt er ad leita vegna bradavanda & bidtima. | matsvidtali eru
jafnframt veittar upplysingar um mat a edéli vanda, leidbeiningar um videigandi medferd
skv. kliniskum leidbeiningum, hvar haegt er ad fa rétta medferd eda studning, rad a bidtima
eda ger0 er tilvisun i adra pjonustu eftir porfum. Einnig er i matsvidtalinu gjarnan veitt
radgjof viod edlilegum/vaegum vanda pegar hann krefst ekki medferdar.

6.9. Ungmenni 16-17 ara og réttur peirra til ad leita sér sjalf pjonustu

Vid 16 ara aldur gilda somu lagadkveaedi vardandi heilbrigdispjonustu og gilda um
fullordna, p.e.a.s. ad ungmenni geta par med leitad sér sjalf gedheilbrigdispjénustu an
adkomu foreldra. Rik trunadarskylda gildir milli heilbrigdisstarfsmanns og ungmennis eftir
ad 16 ara aldri er ndd (med akvednum undantekningum, t.d. vardandi tilkynningarskyldu

tilbarnaverndar). Ad pessum upplysingum veittum getur p6 verid videigandi ad kanna hug

vidkomandi til patttoku forsjaradila, t.d. vardandi upplysingadflun fra foreldrum,
mogulega patttoku peirra i medferd og midlun upplysinga til foreldra i samradi vid
unglinginn.
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6.10. Born yngri en 16 ara og réttur til ad leita sér sjalf pjonustu

Réttur barna yngri en 16 ara til ad leita sér sjalf gedheilbrigdispjonustu an adkomu
foreldris er ekki tilgreindur i l6gum. Umbodsmadur barna hefur svarad slikri fyrirspurn a
eftirfarandi hatt:

Vidtolvid salfreedinga eda annad fagfolk getur skipt skopum fyrir barn og lidan pess.
beir sem eru orbnir 16 ara mega fara sjalfir til salfreedings eda fa tima a
heilsugaeslustod. beir sem eru yngri eettu ad matiumbodsmanns barna lika ad geta
leitad radgjafar og adstodar hja salfreedingum eda 6d0ru heilbrigdisstarfsfélki, an
bess ad foreldrar komi par ad. beir foreldrar sem fara med forsja purfa poé ad veita
sampykki sitt ef fagfolk telur porf a einhverskonar medferd, svo sem greiningu eda

lyfjagjof.

Salfreedingar, eins og adrir heilbrigdisstarfsmenn, eiga ad geeta trunadar vid pau
born sem leita til peirra. bad eru po akvednar upplysingar sem peim ber ad veita
foreldrum barna yngri en 16 ara. Samkvaeemt 25. gr. laga um réttindi sjuklinga nr.
74/1997 a pbad medal annars vid um upplysingar um:

o heilsufar, pbar a medal leeknisfreedilegar upplysingar um astand og batahorfur,

o fyrirhugada medferd asamt upplysingum um framgang hennar, ahaettu og
gagnsemi,

e Onnurhugsanleg urreedien fyrirhugada medferd og afleidingar pess ef ekkert verdur
adhafst,

e moguleika a ad leita alits annars leeknis eda annarra heilbrigdisstarfsmanna eftir
bvisem vid a um medferd, astand og batahorfur.

Fra 16 ara aldri eru born sjalfstaedir pjonustupegar heilbrigdiskerfisins. Er pvi ljost
ad bérn geta ad minnsta kosti leitad sér adstodar hja salfreedingi an sampykkis
foreldra pegar pau hafa nad pbeim aldri.

Um sampykki fyrir naudsynlegri medferd er fjallad i 26. gr. laga um réttindi sjuklinga
nr. 74/1997. bar segir ad foreldrar sem fara med forsja skuli veita sampykki fyrir
naudsynlegri medferd barns yngra en 16 ara en born skuli eftir pbvi sem kostur er
hoféd med i rabum og alltaf ef pau eru 12 ara eda eldri. b6 ad salfreedipjonusta geti i
einhverjum tilvikum falié i sér naudsynlega medferd i skilningi laganna parf hun ekki
endilega ad gera pad. /ttu born undir 16 &ra aldri pvi ad geta fengid radgjof hja
salfreedingum eda 60ru heilbrigdisstarfsfolki, an abkomu foreldra. Getur pad til
daemis attvid i peim tilvikum sem bérn vilja reeda vidkveem malefni sem pau treysta
sér ekki til pess ad raeda vid foreldra. Salfreedingar purfa po6 ad sjalfségdu ad meta
hvort dsteeda sé til ad hafa samband vid barnavernd, en peir sem fagmenn bera
sérstaka tilkynningarskyldu samkveemt barnaverndarlégum.
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Benda ma jafnframt & ad foreldrar fara med forsjarskyldur par til barn verdur sjalfrada og
peim ber ad taka akvardanir med pad ad leidarljosi sem barninu er fyrir bestu (Barnalog,

28. gr.).
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7. Matsferli

Gerdur er greinarmunur @ matsvidtali annars vegar og meoferdarvidtali hins vegar.
Matsferlid er mikilveegur lidur i pvi ad fa trausta mynda af meginvanda barns og par fer
greining vanda fram. Meelt er med ad vandi barna sé greindur med halfstodludum
greiningarvidtolum? vid vidkomandi barn og/eda forsjaradila. Matsferlid getur lika falid i
sér ad upplysinga er aflad ur sjukraskra. baer geta einnig komid Gr 6drum attum t.d. fra
skéla, skolapjonustu eda barnavernd. Auk pess ad greina vanda er markmidid med
matsferlinu einnig ad tryggja rétta pjonustu a réttum stad og a réttum tima. bPad er ad
segja, ad beina bérnum sem fyrst i videigandi Urraedi og ad setja pau born i forgang fyrir
medferd sem pess purfa. Pau born sem purfa adeins radgjof geta pannig fengid radgjofina
strax og born sem purfa a sérteekari pjonustu i heilsugeeslu eda § 6drum pjénustustigum
fari strax a rétta bidlista.

7.1. Spurningalisti i kjolfar tilvisunar

Ad fenginni tilvisun hefst ferlid gjarnan med pvi ad forsjaradili eda ungmenni svarar
spurningalista aduren bodad er til matsvidtals. Med pvi ad senda Ut spurningalistai kjolfar
tilvisunar ma audvelda forsjaradilum og ungmennum ad koma upplysingum a framfeeri og
audvelda pjonustuveitendum mat a vanda, videigandi pjonustu og forgangsrodun.
Listunum er skilad stafreent og peir vistadir i sjukraskra barns. bPad fer eftir aldri barns
hverjum listarnir eru aetladir:

Born yngri en 16 ara:

i kjolfar tilvisunar er haegt ad senda forsjaradilum i Heilsuveru barns spurningalista um
helstu bakgrunnsupplysingar og ahyggjuefni vardandi barn peirra 4samt matslista tilad
skima fyrir algengum vanda (t.d. RCADS-P).

Ungmenni 16 - 17 ara:

i kjolfar tilvisunar er zeskilegt ad ungmenni fai aBgang ad spurningalista i Heilsuveru i peim
tilgangi ad koma akvednum upplysingum a framfeeri. Til er spurningalisti a rafreenu formi
og med sjalfvirkri Udrvinnslu sem etladur er fullorbnum sem leita sér
gedheilbrigdispjonustu i heilsugaeslu. Hann ma einnig senda ungmennum a aldrinum 16-
17 ara i Heilsuveru.

8 Samhlida gerd pessarar handbokar hefur verid unnid ad gerd halfstadlads matsvidtals sem aetlad er til
notkunar vid mat a veegum einkennum kvida, punglyndis og afallastreituréskunar i salfreedipjonustu i
heilsugaeslu.
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7.2.Bokanir og fyrirspurnir
G&0d regla er ad i bokunarkerfi salfreedings séu frateknir timar i hverri viku fyrir matsviotol.

Ritarar og heilbrigdisgagnafreedingar sinna timabdkunum og svara fyrirspurnum um
gedheilbrigdispjonustu eins og fyrir adra pjoénustu i heilsugeeslu. Reynsla ur
salfreedipjonustu i heilsugaeslu hefur bent til pess ad ezeskilegt er ad skilgreint sé
starfshlutfall ritara og heilbrigdisgagnafraedings i teymi gedheilbrigdispjonustu stodvar.

Yfirleitt eru forsjaradilar adilar mals pegar 6skad er eftir gedheilbrigdispjonustu fyrir barn
og pvi er almennt haft samband vid pa til pess ad hefja pjénustu og leggja mat &
tilfinningavanda barnsins. Aldur og proski barns skiptir pé mali vardandi fyrirkomulag
matsvidtals, m.a. hvort matsvidtal skuli tekid vid pad sjalft og/eda forsjaradila (sja
umfjollun um rétt ungmennatil ad leita sér sjalf pjonustu i kafla 6).

B6rn yngri en 16 ara:

Almennterverklagid pannig ad haft er samband vid forsjaradila til pess ad boka matsviodtal
vegna barns yngra en 16 ara. begar um ung born er ad reeda er matsvidtalid einvordungu
tekid vid forsjaradila, en med auknum proska fa upplysingar sem aflad er fra barninu sjalfu
meira vaegi i matsferlinu. | framhaldi af vidtali vid forsjaradila er pvi stundum tekid
matsvidtal vid barnid. Jafnvel po skilgreint matsvidtal fari ekki fram vid barn yngra en 16
ara er upplysinga po oftast einnig aflad hja barni med einhverjum heaetti, nema aldur og
broskastada gefi ekki tilefni til pess. A sumum heilbrigdisstofnunum er almennt vidmid ad
matsvidtol eru alla jafna ekki tekin vid yngri en 12 ara.

Ungmenni 16 - 17 ara:

Bdékad er matsvidtal vid ungmenni sem nad hafa 16 &ra aldri. | sumum tilvikum éskar
vidkomandi eftir pvi sjalfur ad hafa forsjaradila med i matsferli. Stundum getur pad verid
mat salfreedings ad upplysingar fra og til forsjaradila og/eda patttaka peirra i medferd geti
skipt mali og er pa edlilegt ad kanna hug ungmennis til pessa.

7.3. Fyrirkomulag matsvidtals

Matsvidtol eru ymist tekin a heilsugeeslustoo, i simavidtali eda myndsamtali. A£skilegt er
aod fyrir matsvidtalid hafi forsjaradilar (og barn pegar pad a vid - sja ofangreint), fyllt ut
videigandi gogn, p.e.a.s. spurningalista um bakgrunnsupplysingar asamt matslista um
einkenni og hdmlun. Yfirleitt er gert rad fyrir 60-90 mindtum i matsvidtdl. [ sumum tilfellum
er békad annad matsvidtal til ad ljuka matsferli, ymist vid forsjaradila (bann sama eda
annan en i fyrra vidtalinu) og/eda barn.

Meodferdaradili skrair nidurstodu matsvidtals i sjukraskra jafnédum og pad fer fram eda

innan sélahrings fra vidtali skv. logum um sjukraskrar nr. 55/2009. Til pess ad hafa sem

besta heildarsyn yfir adstaedur og vanda barns getur verid heppilegt ad skra allar
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upplysingar matsvidtala i eina feerslu i sjukraskra. | peim tilvikum skal i nétum sidara
vidtals visa i fyrstu samskipti vegna barnsins par sem finna ma heildartextann. Sja kafla
S um greiningar og skraningar.

7.4.Tulkapjénusta

P6 adaltungumal notanda sé annad en islenskt talmal og/eda hann hafi litid vald a
islensku talmali er unnid eftir sému adferdum og greint er fra ad framan. | sumum tilfellum
fer matsvidtalid fram a ensku eda 68ru tungumali sem baedi notandi og fagadili hafa vald
a. Notendur hafa rétt a tulkapjonustu og geta ritarar bokad slika pjénustu, baedi pegar porf
er 4 taknmalstulkun eda tulka parf i og ur 60ru tungumali. Heegt er ad nyta tulkapjénustu
erlendra tungumala i sima (t.d. Language line eda Alpjodasetur) en algengast er ad slikt
vidtal fari fram a heilsugaeslust6d. Meelt er med ad radgera lengri tima i matsvidtal pegar
vidtalid fer fram med adstod tulks.

Midad er vid ad forsjaradilar og born fylli it matslista a eigin tungumali sé pad mogulegt.
Suma matslista vegna barna ma audveldlega nalgast 8 ymsum tungumalum, s.s. RCADS,
SDQ og GBO.

7.5.Innihald matsvidtals

Gott matsvidtal inniheldur fyrirfram skilgreind atridi par sem upplysinga er aflad a
stadladan hatt skv. geedaviomidi WHO, nr. 6.1.

7.5.1. Upphaf matsvidtals
[ upphafi vidtals er mzelt med ad veita upplysingar um pjénustuna, t.d.:

e Fyrirkomulag matsvidtalsins, tilgang pess og markmid.

e Upplysingar um trinad og skraningu i sjukraskra.

e Greint er fra hlutverki salfreedings og hvers ma vaenta af gedheilbrigdispjonustu
innan heilsugaeslu, til deemis ad i fyrstu linu pjénustu er veitt radgjof og medferd
vid veegum til midlungs tilfinningavanda og ad ef vandinn snyr adallega ad erfidri
hegdun ma gera rao fyrir stuttri radgjof.

Fengnar eru upplysingar um almenna peetti ef peir hafa ekki komid fram adur t.d. helstu
peetti vardandi proska, heilsufar og félagslega peetti svo sem vardandi fjolskyldu,
skélagongu, vinatengsl og tomstundir. Sja sidar i pessum kafla.
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7.5.2. Matslistar til skimunar

Mikilveegt er ad afla upplysinga um allan algengan gedheilbrigdisvanda m.a. med pvi ad
leggja fyrir matslista sem skima fyrir einkennum depurdar og kvida, homlun i daglegu lifi
og pjénustuporf. Mikilveegt er p6 ad hafa i huga ad sjalfsmatslistar eru adeins einn lidur i
upplysingadflun og ad greining a gedraenum vanda getur aldrei byggt a sjalfsmatslistum
einvordungu. Hagraeding getur verid i pvi ad koma listunum til notenda fyrir matsvidtalid,
pannig ad listar eru fylltir it a bidstofu fyrir vidtal eda sendir gegnum Heilsuveru og fylltir
ut fyrir vidtalid @ peim tima og stad sem hentar notanda best (sja umfjollun i kafla 8 um
matslista). Mikilveegt er skv. CYP - IAPT leidbeiningum um framvindu- og arangurs-
meelingar (2012) ad svarendur fai eftirfarandi upplysingar vegna matslista:

e Hver skuli svara listunum.

e Tilgangur lista—Hvernig upplysingarnar geti gagnast barni/forsjaradilum.
e Hvernigfarid verdi med upplysingar.

o AJ teekifeeri gefist i matsvidtali til ad reeda atridi listanna.

Leidbeiningar Law og Wolpert um framvindu og arangursmeelingar fra 2014, eru enn i fullu

gildi. Par er meelt med eftirfarandi listum, auk annarra sérteekari lista eftir pvi sem vid a
(sja einnig toflu og umfjollun um matslista i kafla 8).

e Almennir kliniskir listar
o SDQ (Strenghts and Difficulties questionnaire)

SDQ er skimunarlisti fyrir 4-17 ara sem til er i ymsum utgafum og a
fjiolmorgum tungumalum. Foreldra, kennara- og sjalfsmatslistar eru til i
islenskri pydingu.
e Sértaekir kliniskir listar
o RCADS (Revised child anxiety and depression scale)

RCADS listinn er aetladur 8-18 ara. Hann er til a ymsum tungumalum, m.a.
a islensku, i utgafum fyrir born annars vegar (RCADS-C) og forsjaradila
(RCADS-P) hins vegar. Lengri utgafur RCADS listanna eru lagdar fyrir i mats-
og utskriftarvidtolum en videigandi undirkvardar i medferdarvidtolum.
e Mat alifsgaeedum/framvindu i meodferd
o ORS/CORS listarnir (Outcome rating scale og Child outcome rating scale)
ORS er eetladur 13 ara og eldri og CORS er fyrir 6-12 ara born. bessa listama

nota sem meelikvarda 4 homlun i daglegu lifi barna. beir eru adgengilegir &
ymsum tungumalum.

o CAIS (Child anxiety impact scale) metur hdmlun s6kum kvida hja 7-17 ara
bornum & premur svidum; i skéla, félagslega og med fjolskyldu. Hann er til
i tveimur utgafum, fyrir foreldra (CAIS-P) og born (CAIS-C) og er m.a. hluti
reglulegs framvindumats i FLIKK lagbrepamedferdinni.
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Listar eetladir fullordnum geetu hentad sumum ungmennum a aldrinum 16-17 ara betur
en barnalistar. Pa er meelt med pvi ad nota eftirfarandi lista auk sértaekra lista (sja kafla 5
i Geedahandbok salfreedipjonustu fullordinna):

e Almennir kliniskir listar
o PHQ-9 (Patient health questionnaire)

o GAD-7 (Generalized anxiety disorder scale)
e Mat 3lifsgaeedum/héomlun
o Work and social adjustment scale (WSAS)

Auk matslista sem skima fyrir einkennum depurdar og kvida getur verid porf & pvi i
tengslumvid mismunagreiningu i matsvidtali ad leggja fyrir videigandi lista sem skima fyrir
einkennum afallastreituréskunar eda taugaproskavanda, t.d. ADHD eda roskun a
einhverfurofi.

7.5.3. Upplysingar um vanda - Meginvandi

i matsvidtali er aflad frekari upplysinga um helsta tilfinninga- og hegdunarvanda barns
eins og hann birtist forsjaradilum. Mikilveegt er i vidtalinu ad spyrja ut i allan algengan
gedheilbrigdisvanda svo sem einkenni allra helstu kvidaraskana, punglyndis og
afallastreituroskunar p6 slik einkenni hafi ekki komid fram i tilvisun og/eda notandi hafi
ekki nefnt pau ad fyrra bragdi til pess ad tryggja ad hamlandi vandi fari ekki framhja
matsadila. Spurt er m.a. Ut i adskilnadarkvida, félagsfeelni, sérteeka feelni, ofsakvida,
almenna kvidaroskun, arattu-prahyggjuroskun, &afallastreituroskun, skélafordun og
punglyndiseinkenni, m.a. sjalfsvigshugsanir. Einnig er spurt um hegdunarvanda ef
visbendingar eru um slikan vanda. | pessum tilgangi ma sty8jast vid halfstadlad
matsvidtal sem eaetlad er barnasalfreedingum i heilsugeeslu. Ad undangengnu
réttindanamskeidi ma e.t.v. einnig nota K-SADS vidtalid, ADIS kvidagreiningarvidtalid eda
onnur halfstédlud matsvidtol. Fengnar eru eftirfarandi upplysingar um einkenni og
vidhaldspeetti:

e Lysing a einkennum vanda. Sérstaklega er spurt ut i greiningarskilmerki skv. ICD-
10. Einnig parf ad hafa i huga greiningarskilmerki skv. nyrri greiningarkerfum, p.e.
ICD-11 og DSM-5 p6 skraningar i sjukraskra séu enn skv. ICD-10 kerfinu.

e Lysing @8 hdmlun, p.e.a.s. ahrif vandans a lifsgaedi, daglegt lif, samskipti og
sjalfsmynd.

e Oryggishegdun sem vidheldur vanda, bzedi barns, adstandenda og annarra, t.d.
starfsfélks skéla.

e Ohjalplegar hugsanir, sértaeka athygli, minningar og hugarmyndir sem barni® hefur
greint fra.

e Lysing a adsteedum par sem vandinn birtist helst og e.t.v. hvar hann birtist sist.
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e Ahrifamiklir atburdir. Adstaedur/atburdir sem tengjast upphafi vanda og studludu
ad préun hans.

Gera parf goda mismunagreiningu ef einkenni geta att vid um fleiri en eina gedgreiningu.
Sja umfjollun i kafla 9 um mismunagreiningar.

7.5.4. Upplysingar um vanda - Annar vandi

Odrum vanda er lyst 4 sama hatt og meginvanda. b6 salfreedingar i 1. linu heilsugzeslu
geri ekki athuganir a einkennum taugaproskaraskana er mikilvaegt ef grunur vaknar um
taugaproskardoskun i matsvidtali ad spyrja nanar ut i einkenni sem greint er fra og tilheyrt
geta slikum roskunum.

7.5.5. Ahzettumat

Alltaf skal meta sjalfsvigsheettu i matsvidtali (sja NHS England - Staying safe from suicide,
(2025), Adgerdadzetlun til ad faekka sjalfsvigum & islandi (2025) og upplysingar fra
landleekni vardandi sjalfsvigsforvarnir). Meelt er med pvi ad byrja 8 skimun og gera itarlegt
stigvaxandi mat a sjalfsvigshaettu pegar spurningalistar benda til slikra hugsana eda pegar
skjolsteedingur nefnir slikar hugsanir. Skraning a nidurstodu ahaettumats felur i sér:

e Innihald hugsana

e Aheettupaetti

e Verndandi peetti

e Azetlun um nzaestu skref

Vid aukna sjalfsvigsheettu skal gera 6ryggisaaetlun. Visa skal a bradamottoku sveedis ef
barn er metid i yfirstandandi heettu og eftir atvikum tilkynna malid til barnaverndar.

Meelt er med pvi ad allir medferdaradilar sem sinna gedpjoénustu barna fari reglubundid
(arlega eda annad hvert ar) 8 namskeid i sjalfsvigsahasettumati i samraemi vid adgerda-
aeetlun til ad faekka sjalfsvigum,

7.5.6. Bakgrunnsupplysingar

Hafi spurningalista med bakgrunnsupplysingum verid skilad fyrir matsvidtal koma par
fram ymis mikilveeg atridi sem e.t.v. litid parf ad spyrja um i matsvidtali. Ef ekki er lagdur
fyrir slikur listi fyrir matsvidtal, svor vantar eda eru 6ljés um pau atridi sem pykja skipta
mali er spurt nanar, t.d. um eftirfarandi:
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7.5.7.

7.5.9.

Fjolskylduhagir

Hverjir eru i heimili?

Forsja og umgengni ef foreldrar eru ekki i sambud.
Aldur systkina og e.t.v. samkomulag barns vid pau.

Alag og afoll

Spurt um afoll sem enn eru talin valda homlun, t.d. andlat nakominna, erfidar
adsteedur & heimili, samskiptavanda, einelti, Utilokun, eda ofbeldi.

Spurt um alag, hvort barnid bui vid félagslegan vanda sem ahrif getur haft 4 lidan
pbess og pbroun vanda, t.d. sjukdém eda gedraenan vanda forsjaradila, atvinnuleysi,
fjarhagsvanda, neysluvanda eda heimilisofbeldi.

bPegarum alagifélagsumhverfi er ad reeda er mikilvaegt ad spyrja um pann studning
sem barn og fjolskylda feer og meta hvort porf er & frekara inngripi, t.d. adkomu
barnaverndar eda annarrar velferdarpjonustu.

Tilefni getur verid til ad kanna hvort um sampeetta pjonustu sé ad reeda, veita
upplysingar um sampeettingu og kanna hvort fjolskyldan hafi adgang ad
annarskonar studningi.

Ef barn er af erlendum uppruna getur einnig verid mikilveegt ad kanna hvort barnid
fai videigandi og markvissan studning, t.d. vardandi inngildingu, adlogun og
studning vid nam og/eda islenskukennslu.

Ovidunandi adstzedur barns

bPegar fram koma upplysingar um ad barn hafi eda sé a einhvern hatt polandi ofbeldis
eda annarra ovidunandi adstaedna skal avallt spyrja hvort adkoma barnaverndar hafi
verio tryggd. Ef vafi leikur a pvi skal medferdaradili avallt upplysa barnavernd um paer
upplysingar sem honum hafa borist. Sja Barnaverndarlog 80/2002, 17.gr. og umfjollun

um pau i kafla 3.

7.5.10. Skoli og nam

Nafn skoéla, bekkur.

Almennt gengi i nami.

Skélasokn og namsastundun.

Adsteedur i skéla sem mogulega studla ad og/eda vidhalda vanda.
Urrzedi skéla vid ndmsvanda eda 68rum vanda sem par birtist.

7.5.11. Félagstengsl og félagshaefni

A barnid félaga og vini eda byr pad vid félagslega einangrun?
Hvernig ganga samskiptin vid 6nnur born i og utan skéla?
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7.5.12. Toémstundir og 6nnur virkni
e Skipulagdar tomstundir.
e Acetlud dagleg skjavidvera i klst.
e Onnur virkni med vinum, fjélskyldumedlimum eda einslega.
e Atvinnupattaka.

7.5.13. Svefn
e Hveneer fer barnid i hattinn og hveneer er pad sofnad?
e Efvanditengist svefni er spurt um hegdun barns og radstafanir annarra.

7.5.14. Likamleg heilsa barns
e Helstu heilsufarspeettir sem tengst geta tilfinninga- og/eda hegdunarvanda.
e Neysluvenjur — Oheppilegt/einhaeft mataraedi?
e Lyfjameofero.
e Vimuefni. Notkun lyfja, nikdtins, afengis eda annarra efna.

7.5.15. Fyrri gedgreiningar og urraedi
e Gedgreiningar og gedsaga.
e Fyrri og/eda nuverandi medferd, t.d. salfreedimedferd, Oonnur samtals- eda
hépmeodferd, lyfjamedferd, urreedi i neserumhverfi, t.d. i skéla og sampeett
pbjénusta.

7.5.16. Framtidaraform

e Efvid a. Til deemis vardandi nam og starfsvettvang.

7.5.17. Ahugi og veentingar til pjonustu — Markmid
e Spurt er um veentingar forsjaradila til pjonustu, vidhorf barns til mogulegrar
pjénustu og hvada markmidum barnid og/eda forsjaradilar vilja na.

7.5.18. Leidbeiningar og fyrstu heimaeefingar

Radgjof veitt midad vid vanda. | matsvidtali er gjarnan veitt freedsla og/eda bent & lesefni
eda urraedi sem ad gagni getur komid. Einfaldar aefingar/verkefni eru settar fyrir i lok
matsvidtals, ef vid a.

7.5.19. Lok viotals - Samantekt, alit og aform

Ut frd& matslistum og vidtali vid forsjaradila eda ungmenni/barn er sett fram alit &
vandanum, svo sem hvort skilyrdi klinisks vanda eru uppfyllt eda ekki.
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Salfreedingur deilir aliti sinu med forsjaradilum og/eda ungmenni og upplysir um
videigandi Urreedi. bad er oftast gert i lok matsvidtals vid forsjaradila ef um ungt barn er ad
reeda eda ef vandinn er talinn veegur og/eda afmarkadur. Vegna floknari vanda getur purft
a0 afla fleiri upplysinga eda meiri igrundunar er porf, t.d. med pvi ad bera malid undir
videigandi sérfreeding eda reeda pad i handleidslu. Er pa nidurstada kynnt vidkomandi
sidar.

Metid er i lok matsferlis hvort radgjof sem veitt hefur verid i matsvidtali dugi til eda hvort
frekari inngripa er porf. Tekin er afstada til pess hvada urraedi eda inngrip innan eda utan
stofnunar eru likleg til drangurs. | sumum tilfellum er ekki talin porf & frekari pjonustu ad
svo stoddu en akvedid ad fylgjast med proun vanda og hvernig veitt radgjof og ndverandi
Urraedi nytast barni. betta timabil kallast virk voktun (e. watchful waiting) og er talid til
hluta matsferlis.

Vaxandi dhersla er 4 ad mennta fagfélk til ad veita lagbrepamedferdir, t.d. hdpmedferd eda
einstaklingsmidada stafreena medferd (sja t.d. um proun CYP - IAPT) og i sumum tilfellum
er visad i slik urraedi innan eda utan heilsugaeslu frekar en i einstaklingsvidtol hja
salfreedingi i heilsugaeslu. Sja umfjollun i kafla 6 og i kafla 10 vardandi lagbrepamedferdir.

Ef porf er talin & salfreedimedferd i heilsugaeslu er tilgreindur aesetladur fjoldi vidtala og
medferdaraherslur (sja i kafla 10 um tegundir medferda). Oft er bedid med petta par tilad
loknu vidtali vid barnid, par sem einnig er byrjad ad undirbua verkefnalista eda markmid
fyrir medferd.

7.6.Skraning a nidurstodum matsvidtals

Nidurstodu matsvidtals skal skra i sjukraskra i sérstakt eydublad aetlad matsvidtolum.
Upplysingar skulu skradar jafnddum og a.m.k. innan 24 klst. fra samskiptum (sja 5.gr laga
um sjukraskrar og kafla 9 um greiningar og skraningar).

Skraning matsvidtals skal m.a. innihalda:

e Textaum 6ll atridi sem nefnd eru i koflum 7.5.

e Greining a vanda er skrad samkveemt ICD-10 med skyrum rokstudningi par sem
fram kemur lysing & helstu einkennum sem greining byggir 8 asamtvidhaldspattum
vanda og homlun i daglegu lifi.

e Upplysingar um videigandi medferd samkveemt kliniskum leidbeiningum og pau
Urraedi sem standa til boda innan heilsugaeslu asamt pvi hvort/hvada Urraedi hafi
verid sampykkt af forsjaradila og/eda ungmenni.

e Aform um medferd i heilsugaeslu og/eda dnnur skref (t.d. upphaf sampaettrar
bjénustu, tilkynning til barnaverndar, ef meelt er med athugun & taugaproskavanda
o.s.fv.).

e Leidbeiningar sem veittar eru um lesefni, radleggingar, dnnur Urraedi o.s.fv.
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Askilegt er einnig ad fram komi i sjukraskrarnétunni hvort spurt var um einkenni
mismunandi kvidaraskana, punglyndis og afallastreituroskunar. S6muleidis er maelt med
a0 skra svor notanda, hvort sem svarad var jatandi eda neitandi. Tilgangur pess er ad skyrt
sé i nétu i sjukraskra hverju buid er ad skima fyrir og mismunagreina.
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8. Matslistar

Reglulegar drangursmeelingar eiga ad vera hluti af salfreedipjéonustu
skv. kliniskum leidbeiningum, geedavidmidum, geedavisum (sja kafla
4 um heefni- og gaedavidmid) og heilbrigdisstefnu til 2030. Ymsir
matslistar eru notadir til ad fylgjast med breytingum a skorum fra

upphafi meodferdar og til loka hennar:

e Kliniskir matslistar

o Almennir matslistar um vanda
o Sértaekir matslistar um vanda
e Listar sem meta lifsgaedi/hémlun

itarlega umfjéllun um framvindu-/ drangurs- og dansegjumat er ad finna i leidbeiningum
Law og Wolpert (2014) sem gefnar voru ut undir merkjum CORC - CAMHS og CYP-IAPT.
British association for counselling and psychotherapy gaf einnig Ut svipadar leidbeiningar
arid 2016.

Matslistar eru einnig notadir i 68rum tilgangi i gedheilbrigdispjonustu en ad leggja mat &
vanda notenda:

e [tengslum vid salfreedimedferd eru til sérhzefdir listar til notkunar vid handleidslu.

e Melt med ad upplysingum sé safnad um hvernig gengur ad uppfylla geedavisa, t.d.
um bidtima og arangur (sja kafla 11 um geedavisa).

e Upplysingar um upplifun notenda ef pjénustunni, sem t.d. er safnad med
pbjénustukénnunum, geta einnig verid medal geedavisa.

Markmid slikra meelinga er ad:

e Fylgjast med hvada medferd er veitt.

e Fylgjast med arangri medferda.

e Studla ad samvinnu og beeta upplifun notenda af gedheilbrigdispjoénustu.

e Stydjavid notkun kliniskra leidbeininga og samraema verklag.

e Stydjavid handleidslu.

o Fylgjast med pvi hver nytir pjonustuna.

e Fylgjast med almennum &rangri og geedum bpjénustu i peim tilgangi ad beeta
pjénustuna og studla ad jofnu adgengi og samreemingu a landsvisu.

o Safna upplysingum fyrir haghafa, svo sem stjérnendur i heilsugaeslu, notendur
sjalfa, ahugafdlk um gedheilbrigdismal og stjérnsyslu.
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8.1.Kliniskir matslistar

i gedheilbrigdispjonustu fyrir born og ungmenni i heilsugseslu er mikilveegt ad kortleggja
vandann vel fra upphafi, fylgjast med préun hans og fylgjast med arangri pjénustunnar
med reglulegum meelingum. God kortlagning er grunnstod arangursrikrar medferdar.

Auk ofangreindra markmida sem almennt eiga vid um salfreedilega matslista er
markmidid med kliniskum matslistum ad:

o Kortleggja vanda i matsferli.
e Audvelda notanda ad veita upplysingar fyrir kortlagningu vanda.
e Fylgjast med framvindu einkenna medan a medferd stendur og arangri hennar.

8.2. Almennir matslistar

Vid gerd tilvisana vegna barna eru almennir matslistar gjarnan notadi til skimunar a
samskipta- og hegbunarvanda, svo sem SDQ - Strengths and difficulties questionnaire.
Listarnir PHQ-9 og GAD-7, eru eetladir til skimunar kvida- og depurdareinkenna ungmenna
og fullordinna. Peir eru til a islensku og hafa verid notadir fra 12-13 ara aldri. Listana er
haegt ad senda notendum 4 rafraenu formi i gegnum sjukraskra. A vef Matstaekjaskrar
Heilbrigdisvisindastofnunar Haskéla [slands ma nélgast PHQ-9 i karlkyns-, kvenkyns og
kynhlutlausum utgafum. Erlendis hefur PHQ-9 listinn verid adlagadur ad unglingum. Su
Utgafa er samhljéda upprunalegu utgafunni en er ekki til & islensku.

Hafa berihuga ad nidurstodur a almennum listum einum og sér gefa ekki négu skyra mynd
af sérteekum einkennum kvidaraskana, punglyndis eda afallastreituréskunar. Skor a
almennum listum geta leekkad i medferdarferlinu 4dur en skor a sértaekum listum laekka
og geta pvi gefid ranga mynd af proun vanda. Mikilveegt er pvi ad nota sérteeka lista i
samraemi vid pann vanda sem unnid er med par sem peir gefa mun betri mynd af
framvindu einkennanna.

8.3.Sértaekir matslistar

Med pvi ad leggja fyrir og fylgjast med svorum a sértaeckum listum eru minni likur & ad
medferd ljuki adur en buid er ad na tokum a vandanum og meiri likur 8 ad skjolsteedingur
vidhaldi gédri lidan til lengri tima.

Matslistar med breidan fékus, t.d. 47 atrida RCADS listarnir, e.t.v. samhlida 6drum
sértaeckum matslistum, eru gjarnan lagdir fyrir born og/eda forsjaradila i matsferlinu til
pess ad skima fyrir einkennum depurdar og nokkrum algengum kvidaroskunum hja
bornum. Stundum getur pad verid mat medferdaradila ad sérteekir matslistar setladir
fullordnum séu heppilegri fyrir ungmenni en t.d. RCADS-C (sja Gadahandbdk
salfreedipjonustu fyrir fullordna i heilsugeeslu, 2021).
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https://www.sdqinfo.org/a0.html
https://www.phqscreeners.com/select-screener
https://heilbrigdisvisindastofnun.hi.is/is/proffraedistofa-heilbrigdisvisindastofnunar/matstaekjaskra/patient-health-questionnaire-9-phq-9
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Ef um langa og itarlega lista er ad raeda eru peir gjarnan lagoir fyrir i matsferlinu og aftur
vid lok med&ferdar en styttri matslistar notadir til mats & framvindu i medferdarvidtélum. |
leidbeiningum Law og Wolpert um mat a framvindu og arangri (2014) er lagt til ad valdir
undirkvardar RCADS-C og/eda RCADS-P séu notadir i hverju vidtali til mats a sérteekum
einkennum og framgangi 8 medan medferd er i gangi. Sumir undirkvardar islensku utgafu

RCADS listanna virdast hafa vidunandi yfirbordsréttmeeti, t.d. kvardar fyrir adskilnadar-
kvida, depurd/punglyndi og frammistodu-/félagskvida, a medan OCD kvardi virdist
stundum greina illa @ milli arattu-prahyggjurdoskunar og annars kvidavanda. Sémuleidis
meta RCADS listarnir ekki einkenni sérteekrar feelni. bvi getur verid mikilveegt ad nota adra
stutta sértaeka lista medan a medferd stendur.

A vef CORC - Child outcomes research consortium er ad finna yfirlit yfir nokkra af helstu
matslistum sem notadir eru vid mat og medferd barna. Eins eru i Matstaekjaskra

Heilbrigdisvisindastofnunar HI upplysingar um ymis matstaeki i notkun & islandi, svo sem
reglur um notkun peirra, adgengi og préffraedilega eiginleika. i vidauka 2 hér i geedabdkinni
er yfirlit helstu matsteekja sem eru i notkun i heilsugaeslu og meelt er med vid skimun og
mat a gedvanda barna og ungmenna.

Vid val a matstaekjum er ymislegt sem hafa parf i huga eins og fram kemur hér a eftir i kafla
um forsendur notkunar. Ein af askorunum er skortur a traustum (e. robust) taeekjum med
vidteeka notkun. bad a ekki hvad sist vid um matstaeki sem aetlad er ad meta gedheilsu
barna. bannig var nidurstada heildaryfirlits (e. scoping review) Jacobs og félaga (2023) ad
samkvaemni og fjolbreytni skortir hvad pessa matslista vardar. Einungis var meaelt med 9
meeliteekjum i fleiri en einni safngreiningu af peim 60 matstaekjum sem paer meaeltu med.
Af peim attu einungis tvd matsteeki vid um bdrn yngri en 6 ara. Af umreeddum 9
maeliteekjum eru 6 i notkun a islandi: SDQ, RCADS, ADIS, SCARED, SCAS og C-SSRS.

8.4.Lifsgeedi/homlun - Framvinda einkenna

Askilegt er ad vid upphaf medferdar séu sett 1-3 einstaklingsbundin maelanleg
medferdarmarkmid og framvinda metin i hverju vidtali, p.e.a.s. hversu nalaegt foreldri
og/eda barn telur sig vera settum markmidum. Til deemis ma nota GBO (Goal based
outcome) i pessum tilgangi.

I eftirfarandi t6flu ma sja yfirlit yfir lista sem meelt er med til mats & framvindu og
lifsgeedum/hdmlun. Meelt er med pvi ad velja einn af listunum CAIS (sem metur hdmlun
vegna kvida), ORS, CORS eda YCORS eftir aldri barns asamt GBO til ad fylgjast med
framvindu einkenna og homlun.
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https://www.corc.uk.net/media/2112/201404guide_to_using_outcomes_measures_and_feedback_tools-updated.pdf
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https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC4137893/
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https://www.corc.uk.net/outcome-measures-guidance/directory-of-outcome-measures/goal-based-outcomes-gbo/

Almennir framvindulistar Aldur Fyrir hverja?
GBO (Goals based outcome) isl: Markmidalisti Allur aldur | Born og foreldra
Ymsar Utgafur ORS listans eftir aldri: Born og foreldra
ORS (Outcome rating scale). [sl: SBS (Skraning breytinga & skala) 213 ara
CORS (Child outcome rating scale). isl.: SBS-B 6-12 ara
YCORS (Young child Outcome rating scale). isl.: SBS-UB <5éara
CAIS (Child anxiety impact scale) 7-17 &ra | Born og foreldra

Tafla 1. Listar til mats a lifsgaeedum/hdémlun og framvindu einkenna.

itarlegar leidbeiningar um ORS/CORS og GBO er ad fnna hér: CYP - IAPT leidbeiningar um
framvindu- og arangursmeelingar (2012). Umfjollun um ORS/CORS er a sidum 45-51 og
um GBO a sidum 74-87. Sérlega itarlegar leidbeiningar um GBO eru hér: Goals and goal
based outcomes (GBOs) (2015). Sja einnig Guide to using outcomes and feedback tools

with children, young people and families (2015).

8.5. bjonustukannanir

SRS/CSRS (Session rating scale) er listi sem aetlad er ad fa fram upplifun notanda af
medferdinni. Spurt er um markmid og umraeduefni, medferdarnalgun og medferdar-
samband. Listinn er lagdur fyrir i lok hvers vidtals. Ef heildarskor fer undir 36 er meelt med
ad reeda mogulegar astaedur.

8.6. Fyrirkomulag meaelinga

8.6.1. Hve oft?

Matslistar eru mikilveeg teeki vid mat &8 vanda vid upphaf pjonustu. Einnig er maelt med ad
fylgst s&é med einkennum depurdar og kvida i hverju einasta vidtali med videigandi
matslistum asamt pvi ad skra nidurstodur i sjukraskra. Slikt verklag gefur betri mynd af
préun einkenna og bataferlinu heldur en ad meela adeins einkenni vid upphaf og lok
medferdar. Pad gefur mun betri mynd af préun einkenna ef medferd er slitid fyrir daetlud
lok hennar og haegt er ad nota sidustu meelingar til mats 4 medferdararangri.

8.6.2. Meelanleg aukning a einkennum a medan medferd stendur

Mikilveegt er ad fylgjast med pvi hvort einkenni aukist & medan medferd stendur. A
einhverjum timapunkti medferdarinnar getur verid edlilegt ad nidurstédur matslista bendi
til aukinna einkenna en pad er mikilvaegt ad fylgjast med hvort purfi ad endurskoda
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medferdaraherslur, m.a. hvort kortlagning sé rétt og verid sé ad vinna eftir henni, visa i
annad prep i pjonustu eda annarskonar urreedi.

8.6.3. Hveneer og hvernig?

Matsvidtal: Heppilegt er ad foreldrar svari listum a8ur en til matsvidtals kemur. [ tengslum
vid matsvidtol vid bornin sjalf hentar hins vegar oft best ad pau svari matslistum i vidtali
med meodferdaradila par sem skilningur a einstokum atridum er kannadur og spurt nanar
um einkenni.

Medferd: Sumir matslistar eru hluti af stafreenni medferd eda sendir & stafreenu formi i
gegnum Heilsuveru en adrir eru lagdir fyrir a pappirsformi. Fyrir medferdartima ma hafa
pann hatt & ad listar eru gerdir adgengilegir i Heilsuveru eda teknir med heim og forsjaragili
og/eda barn fylli it spurningalista daginn fyrir vidtalstima eda samdasgurs adur en maett
erividtal. Notandi ber pa abyrgd 4 ad meeta med utfyllta lista i neesta vidtal. Einnig er folk
stundum bedid um ad meeta fyrr til pess ad svara listum.

8.6.4. Hver?

Meoferdaradili metur hvort matslistar eru lagdir fyrir forsjaradila, barn eda beedi. Nota
meetti sem almennt vidomid ad:

o Oftastkoma forsjaradilar ad matsferlinu og medferd barns og svara pa matslistum,
asamt pvi ad matslistar eru lagdir fyrir barnid, hafi pad aldur og proska til pess.

e Fyrir kemur ad ungmenni dska sjalf eftir salfreedipjonustu an samrads vid
adstandendur og fer pa matsferlid fram an adkomu adstandanda, nema fyrir liggi
sampykki ungmennis um annad.

e begar pjonusta er einungis veitt forsjaradilum eru matslistar yfirleitt lagdir fyrir pa
eina.

o Foreldrar gefa oft betri mynd af vanda hja yngri brnum en pessu getur verid 6fugt
farid hja ungmennum og pvi mikilveegt ad afla lika upplysinga hja peim.

8.6.5. Hvaoa listar?

Yfirlit yfir pa lista sem meelt er med ad nota reglulega er ad finnaividauka 2. Ad teknu tilliti
til einkenna og proska ungmennis getur verid heppilegast ad nota frekar lista aetlada
fullordnum eda nota pa samhlida barnalistum.
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8.6.6. Skraning i sjukraskra

Matslistar skulu merktir med dagsetningu, nafni viokomandi barns og kennitolu. Nafn
forsjaradila er einnig skrad pegar listunum er svarad af peim. Nidurstodur matslista § ad
skra beint inn i samskiptasedil i sjukraskra skjolstaedings. Maelt er med ad nidurstodur
allra matslista séu skrddar eda skannadar inn i sidasta samskiptasedil vid utskrift t.d. i
samantektartoflu. Ef spurningalistum er svarad a pappir skal skanna pa inn i sjukraskra
vid lok pjonustu.

8.6.7. begar nidurstodur matslista vantar

Stundum vantar nidurstodur matslista vegna pess ad viokomandi hefur ekki viljad svara,
skilur ekki listann, vegna tungumalaerfidleika, mistaka eda annars. Mikilvaegt er ad reyna
ad takast a vid pessar hindranir og finna leidir til pess ad fa viomid um einkenni punglyndis
og kvidaraskana, t.d. med pvi ad bjoda félki ad svara matslistum & 6dru tungumali en
islensku. Matslistarnir RCADS, PHQ-9 og GAD-7 og fleiri listar eru faanlegir 8 morgum
tungumalum.

8.7.Mat a arangri meoferdar

Meelst er til pess ad fylgst sé med arangri medferdar, p.e.a.s. ad matslistar séu lagdir fyrir
i/fyrir hvert vidtal og fylgst med skorum fra upphafi til loka medferdar. Maelt er med pvi ad
fara reglulega yfir 6ll mal sem ekki na tilsettum &arangri. Sja einnig umfjollun um
arangursmati kafla 10.

8.8. bjonustukannanir - Mat 4 meoferdarsambandi

Pad er mikilvaegt ad skjélsteedingar fai teekifaeri til pess ad tja sig um pjénustuna. bvi er
maelt med notkun pjénustukannana.

CYP-IAPT leidbeiningar um framvindu- og arangursmeelingar meela med ad SRS og CSRS
séu afhentir notendum pjénustu vid lok hvers vidtals og nidurstdédur reeddar eftir porfum
(s. 52-56). bannig ma fa fram skodanir notenda & gagnsemi vidtals og medferdar-

sambandi.
Listar til mats 8 medferdarsambandi Aldur Fyrir hverja?
SRS (Session rating scale) [sl.: Mat & vidtali Ymsar Gtgafur eftir aldri | Bérn og foreldra

CSRS (Child session rating scale)

YCSRS (Young child session rating scale)

Tafla 2. Listar til mats 4 medferdarsambandi.
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https://rcads.ucla.edu/
https://www.phqscreeners.com/select-screener
https://www.corc.uk.net/media/2753/ors-srs-a-practical-guide-to-using-service-user-feedback-outcome-tools.pdf
https://www.scottdmiller.com/downloadmeasures.html

8.9. Matslistar - Forsendur notkunar

Matstaeki eru af ymsum toga og mikilvaegt ad velja pau sem gefa baedi almennar og
sérteekar upplysingar og eru mest videigandi ad teknu tilliti til kliniskra leidbeininga.
Adalatridid er ad matslistar séu notadir i medferdartilgangi og sem adferd til ad tryggja
gaedi og drangur mats og medferda. Avallt skal hafa i huga ad nidurstddur matslista ber ad
skoda i samhengi vid adrar upplysingar um vanda og ad matslistar duga aldrei einir og sér
til pess ad setja greiningu. Fordast skal ad ipyngja bérnum og forsjaradilum med listum
sem ekki hafa skyran og akvedinn tilgang.

Forsenda notkunar kliniskra matsteekja, hvort sem um er ad reeda tilvisendur eda
medferdaradila, er god pekking & notkunarsvidi, proffreedilegum eiginleikum mats-
teekjanna, tulkun meelitalna asamt styrkleikum og veikleikum matstaekjanna. Sérstaklega
parf ad hafa i huga ad nota lista med géda proffreedilega eiginleika og sem stadladir hafa
verid & [slandi. Einnig er mikilveegt ad hafa i huga ad sumir listar eru leyfisskyldir. Geeta
barf pess ad fyrir liggi leyfi héfunda fyrir notkun & islandi vegna leyfisskyldra matslista.

Vid val 8 matsteekjum parf ad hafa i huga hvad pad er sem matsteekjunum er setlad ad
maeela og ad jafnvel pé matslistar hafi verid stadladir 4 islandi b4 hafa peir ekki alltaf sému
pattabyggingu og upprunalegar utgafur. bratt fyrir ad salfreedingur hafi géda grunn-
pbekkingu i proffreedi geta ymis matstaeki krafist sérteekrar freedslu adur en pau eru tekin i
notkun.

Velja skal matslista sem heefa aldri barns, proskastodu, malproska og hugtakaskilningi.
Hafa ber i huga ad ordafordi breytist milli kynsléda og ord a eldri matslistum sem algeng
eru i heimi fullordinna parf gjarnan ad utskyra.

Samhlida matslistum og matsvidtali getur pad varpad ljosi a vanda ad afla fyrirliggjandi
gagna, t.d. fra skolasalfreedingum. Jafnvel getur verid videigandi ad afla upplysinga hja
kennara barns med matslistum og/eda umsdgnum.

P6 barnasalfreedingar i heilsugeeslu geri ekki athuganir vardandi moguleg fravik i
taugaproska vaknar stundum grunur i matsvidtali eda medferdarvidotolum hja salfreedingi
um taugaproskafravik sem krefjast videigandi athugunar. bvi er mikilveegt ad
barnasalfreedingar i heilsugaeslu pekki til slikra fravika og kunni ad nota og tulka matslista
sem t.d. skima fyrir ADHD og einkennum a einhverfurdfi.

N\
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9. Greiningar og skraningar

Rétt greining er lykilforsenda pess ad born fai videigandi og arangursrika
bjénustu. Til ad tryggja rétta greiningu er, auk ymiskonar annarrar hafni @ f;
og fagpekkingar, mikilveegt ad medferdaradili pekki vel til alpjodlegra

greiningarkerfa, einkenna allra helstu gedvandamala hja bornum og hafi

- <%

gdda undirstodupekkingu i proska- og salmeinafraedi barna. Mikilveegi d
pbess ad bera kennsl a og skra réttar greiningar a vanda tengist m.a.
eftirfarandi:

Hver gedgreining a sér sina sértaeeku medferd samkveemt kliniskum leidbeiningum.
Ef vandi er ekki rétt metinn eda rétt skradur og barn faer ranga greiningu er haetta a
ad pad fai ekki rétta medferd, ad studningur og Urraedi meeti ekki raunverulegum
vanda barnsins og pjénusta verdi pvi arangursilitil.

Rong greining getur ordid til pess ad rangir matslistar eru notadir vid arangursmat
og ad nidurstada peirra gefi pvi ekki rétta mynd af préun vanda barnsins.
Somuleidis getur verid heetta a4 ad annad heilbrigdisstarfsfolk endurtaki
skrdninguna an pess ad leggja sjalfstaett mat & réttmeeti hennar og par med fylgir
rong greining barninu og haetta verdur 8 endurtekinni rangri medferd.

Réttur i velferdarkerfinu getur verid bundinn vid peer greiningar sem settar hafa
verio.

Somuleidis geta réttar greiningar skipt mali fyrir rekstur heilbrigdisstofnana pvi
utreikningar & sjukdomabyrdi i flarmognunarlikonum heilsugeeslu byggjast a

skradum sjukdémsgreiningum.

9.1. Skraning sjukdémsgreininga

Skylt er ad skra sjukddémsgreiningar skv. fyrirmeaelum landlaeknis. Greiningar i heilsugaeslu
skulu skradar i samraemi vid greiningarkerfid ICD-10, utgafu 2019. Einnig skal hafa i huga
breytingar i uppfaerslu yfir i ICD-11 og leidbeiningar i DSM-5. Vefurinn SKAFL er 8 vegum
Landleeknisembeettisins og samanstendur af alpjodlegum flokkunarkerfum til skraningar
i heilbrigdispjénustu. bar a medal er islensk utgafa ICD-10 greiningarkerfisins. (Sja

upplysingar embeettis landleeknis um flokkunarkerfi og leidbeiningar um lagmarks-

skraningu i sjukraskra).

Mikilveegt er ad fylgja leidbeiningum greiningarkerfisins og meta vel einkenni dsamt

homlun vegna einkenna (sja kafla 7 um matsferli og kafla 8 um matslista).
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https://icd.who.int/browse10/2019/en
https://www.who.int/standards/classifications/classification-of-diseases
https://www.psychiatry.org/psychiatrists/practice/dsm
https://skafl.is/
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9.2. Hvada greiningar skal skra?

i sjukraskra skal skra ,[pJau atridi heilsufars- og sjukraségu sem mali skipta fyrir
medferdina“ (Log um sjukraskrar 55/2009, 6. gr.).

ICD-10 greining er skrad i sjukraskra med nidurstodu matsvidtals/matsferils. bar skal
rokstydja greiningu samkvaemt greiningarskilmerkjum med lysingu a einkennum og
homlun vegna peirra. Einnig er greining skrad i videigandi reit a8 samskiptasedli hvers
medferdarvidtals.

Greiningar eru skradar samkvamt eftirfarandi rodun:

e Meginvandi skradur sem fyrsta greining.
e Adrar greiningar skradar eftir pad.

Atlast er til pess ad F-greiningar ur kafla V, ICD-10 séu notadar ad pvi gefnu ad
greiningarskilyrdum peirra sé nad. Undir F93 og F94 | kafla V i ICD-10 eru flokkadar
greiningar sem tengjast vanda & aeskuarum og eingdngu eiga vid um born (svo sem
adskilnadarkvidi; F93.0, kjorpogli; F94.0 og félagskvidardskun i bernsku F93.2). Adrar
greiningar sem einnig eiga vid um fullordna geta att betur vid.

Samkvaemt Fijarmognunarlikani heilsugeeslu a landsbyggdinni, (s. 33) skalhaga skraningu
sjukdémsgreininga med eftirfarandi heetti:

e Eingongu skal skra peer ...sjukdomsgreiningar sem skiptu mali [ peim
samskiptum sem skraning tekur til.

e Skra skal [g]reiningar allra sjukddma sem leiddu til rannsokna eda ihlutunar i
samskiptunum.

e Ef skradar eru fleiri en ein greining verdur alltaf ad velja adalgreiningu sem er
hofd fremst.

e Adalgreining skal endurspegla meginasteedu rannsokna og medferdar.

e Liggi sjukdomsgreining ekki fyrir eda ovissa um greiningu er mikil, skal velja
mikilveegasta einkennid eda vandamalid t.d. ur R-kafla ICD-10.

Umreeddir R-kodar i kafla XVIII, ICD-10 asamt Z-kédum i kafla XXI, ICD-10 eru talsvert
notadir pegar born eiga i hlut, par sem oft er ekki tilefni til gedgreininga p6 barn sé metid i
porf fyrir pjénustu, t.d. vegna hegdunarvanda (R45.4), skoélafordunar (Z55.4), eineltis
(£60.4), andlats eda rofinna tilfinningatengsla (Z61.0) eda annarra neikvaedra lifsvidburda

og/eda adstaedna i bernsku. besshattar alag getur valdid ahyggjum, veegum kvida eda
depurd a aeskuarum sem ekki uppfyllir skilyrdi F-greininga en préast sidar i kliniskan
vanda ef ekkert er ad gert, med tilheyrandi hdmlun og skertum lifsgaedum. bvi er aeskilegt
ad veita snemmteaeka ihlutun pé greiningarskilyrdi F-greininga séu ekki uppfyllt.

i toflu 3 er yfirlit yfir algengustu gedgreiningar barna sem skradar eru i heilsugeeslu 4samt
|ICD-10 greiningarkédum og 68rum algengum kédum. [ vidauka 3 er ad finna itarlegra yfirlit
yfir allar helstu greiningar sem vidkoma gedheilbrigdispjonustu barna.
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https://www.althingi.is/lagas/nuna/2009055.html
https://icd.who.int/browse10/2019/en
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/V
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F93
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F93.0
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F94.0
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F93.2
https://www.stjornarradid.is/library/02-Rit--skyrslur-og-skrar/Fj%c3%a1rm%c3%b6gnunarl%c3%adkan_heilsug%c3%a6slu_%c3%a1_landsbygg%c3%b0inni-2025_j%c3%bal%c3%ad.pdf
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/XVIII
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/XXI
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/R45.4
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z55.4
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z60.4
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z61.0
https://icd.who.int/browse10/2019/en

Algengar gedgreiningar barna asamt ICD-10 k6dum
F93.0 Adskilnadarkvidaroskun
F32.0 bPunglyndi, veeg einkenni
F40.1 Félagskvioi
F40.2 Sérteek feelni
F40.9 Kvidaroskun, étilgreind
F41.0 Ofsakvioi
F41.1 Almenn kvidardskun
F42.2 Arattu-prahyggjuréskun, bléondud gerd
F43.1 Afallastreiturdskun
F45.2 Heilsukvidaroskun
E51.2 Ovefraen réskun svefn- og vokureglu
Adrir algengir ICD-10 greiningarkédar vegna barna
203.2 Matsvidtal
Z71.1 Uppfyllir ekki greiningarskilmerki fyrir gedroskun
Z71.8 Onnur tilgreind radgjof — Radgjof til forsjaradila
Z73.4 Ofullnzegjandi félagsleg feerni — Grunur um réskun & einhverfuréfi
R45.4 Skapstyggd og reidi - Hegdunarvandi
761.2 Breytingar a fjolskyldutengslum i bernsku

Tafla 3. Algengar gedgreiningar og ICD-10 kédar vegna barna.

9.3.Videigandi greiningar - Mismunagreining og samslattur raskana

Adeins skal skra greiningar pegar samsafn einkenna naer greiningarskilmerkjum
vidkomandi greiningar samkveemt ICD-10.

Ymsum gedgreiningum fylgja sému eda samskonar einkenni. Fleiri en ein greining getur
pvi komid til alita. Til pess ad koma i veg fyrir ad einkenni séu mistulkud, tryggja ad greint
sé a millimogulegra skyringa & einkennum og par med ad veitt sé videigandi og arangursrik
medferd er mikilvaegt ad fram fari mismunagreining par sem einkenni eru igrundud asamt
Oollum mogulegum skyringum a peim.

Somuleidis parf ad hafa i huga ad vandi sem i einu tilfelli uppfyllir einn og sér skilmerki
akvedinnar greiningar, t.d. ovefraen roskun voku- og svefnreglu (F51.2) getur verid eitt af
einkennum annarrar réskunar, t.d. punglyndis (F32.0). | sidara tilfellinu er einungis ein
greining skrad og annar vandi er skilgreindur sem eitt af einkennum eda vitahringjum
adalvandans. | pessu deemi er F32.0 pvi skrad sem adalvandi. Mikilveegt er ad meta 6ll
einkenni/vitahringivid lok sértaekrar medferdar og hvort porf sé a frekari medferd.
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https://icd.who.int/browse10/2019/en
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F93.0
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F32.0
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F40.1
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F40.2
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F40-F48
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F41.0
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F41.1
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F42.2
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F43.1
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F45.2
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F51.2
https://icd.who.int/browse10/2019/en
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z03.2
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z71.1
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z71.8
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z73.4
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/R45.4
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z61.2
https://icd.who.int/browse10/2019/en
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F51.2
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F32.0
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F32.0

9.3.1. Greiningin F41.2

i sumum tilfellum uppfyllir vandi barns greiningarskilmerki fyrir fleiri en eina ged-
roskun. Ekki skal nota greininguna ,blandin kvida og gedlaegdarroskun® (F41.2) pegar
vandi barns uppfyllir greiningarskilmerki fyrir sérteeka gedroskun, eina eda fleiri, heldur
skal nota videigandi greiningu/greiningar. begar kvida- og punglyndiseinkenni na
greiningarskilyrdum fyrir baedi kvidaroskun og lyndisroskun skal setja badar greiningarnar.

Adeins skal setja greininguna ,,Blandin kvida og geblaegdarroskun® (F41.2) pegar oll
eftirfarandi skilyrdi eru uppfyllt:

e vidkomandi hefur samtimis alika hamlandi einkenni kvida og punglyndis
e hvorki greiningarskilmerkjum kvida né punglyndis er nad

e einkennin eru yfir kliniskum morkum

e einkennina ekki vidmidum fyrir adra gedroskun

e einkenni Utskyrast ekki af 60rum orsdkum

9.3.2. Greiningin F43.2

Eolilegt sorgarferliiljési menningarvidkomandi sem & sér stad innan 6 manada fra andlati
er ekki greint sem gedroskun heldur skal frekar skra kédann R45.7 (p.e.a.s. edlilegt
sorgarferli innan 6 manada fra andlati) sem greiningu & vanda, eda Z61.0 (missir
astudartengsla i bersku). Einungis eetti ad setja greininguna F43.2 (e. adjustment
disorders) pegar sorgareinkenni eru enn mjog sterk meira en 6 manudum eftir andlat eda
pbegar sorgarvidbragd er talid 6edlilegt sokum edlis eda innihalds 6had timalengd
einkenna.

9.3.3. Greining einhverfu

| salfreedipjonustu heilsugaeslu fara stundum fram skimanir vegna einhverfueinkenna,
m.a. sem lidur i mismunagreiningu, en itarlegri athuganir eru ekki gerdar og salfreedingar
i heilsugeeslu setja ekki slikar greiningar. Miklar breytingar hafa ordid a alpjodlegri
skilgreiningu einhverfu sem kalladi & breytt verklag 4 islandi 4 medan bedid er formlegrar
innleidingar ICD-11. Astzeda pykir pvi til pess ad vekja athygli hér & nidurstédum
vinnuhops um nytt samreemt verklag vardandi umraeddar greiningar og skilgreiningar
beirra. [ tilkynningu um hid nyja verklag segir m.a.:

e [ nyrri flokkunarkerfum, medal annars DSM-5 og ICD-11, er horfid fré adgreindum
undirflokkum einhverfu. [ stadinn er litidé & einhverfu sem eina samfellda greiningu,
einhverfurofsroskun (e. autism spectrum disorder).

e Nibdurstaba vinnuhopsins er ad klinisk greining einhverfu byggi framvegis a
greiningarskilmerkjum ICD-11 . Notast verdurvid greiningarhugtakid einhverfurofs-
réskun, sem neer yfir allt rofid. Med vidbotum (e. specifiers) er sidan tilgreint hvort
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https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F41.2
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https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F41.2
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https://www.rgr.is/is/greiningarstod/frettir/nytt-verklag-vid-greiningu-einhverfu-samkvaemt-icd-11
https://www.who.int/standards/classifications/classification-of-diseases

einnig sé til stabar proskahémlun, verulega skert geta til virkrar malnotkunar i
hagnytum tilgangi og/eda saga um afturfor.

Greiningin verdur skrad med nyjum ICD-10 bradabirgdakéodum, U52.X, sem nalgast
ma a vefnum SKAFL.is. Samhlida verda valdir eldri ICD-10 kdédar notadir um
sinn (tvoféld skraning) til ad tryggja samfellu i skraningu og gagnasofnun.

Ekki er gert rad fyrir ad endurskoda purfi eldri einhverfugreiningar samkvaeemt ICD-
10 eingbngu vegna pessa breytta verklags. Almennt er gengid ut fra pvi ad
fyrirliggjandi greiningar innan F84.x flokks ICD-10 falli undir einhverfurdfsroskun
samkveemt uppfeerdu verklagi, nema tilefni sé til endurmats af kliniskum
asteedum.

Med uppfeerdu verklagi er stigid mikilveegt skref i att ad pvi ad greiningar, rannsoknir
og pjonusta vid einhverft folk byggi a8 nyjustu pekkingu og séu i samreemi vid
alpjodleg viomid.

9.4. Skraning fyrri greininga

Almennt eru fyrri greiningar ekki skradar, nema i sjukraskra séu stadfest gogn um

greininguna og ad sa vandi tengist peim tilfinninga- eda hegdunarvanda sem til medferdar
er. betta getur t.d. att vid ef barn hefur fengid greiningu um taugaproskavanda, svo sem
ADHD, proskaskerdingu eda einhverfu. | 68rum tilfellum er haegt ad visa til fyrri
Ostadfestra greininga i texta ef forsjaradili eda ungmenni greinir fra slikum greiningum.
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10. Medferd gedvanda barna og ungmenna

10.1. Mikilveegi snemmtaskrar ihlutunar

Erlendar rannsdknir & tidni gedraskana medal barna og
ungmenna a aldrinum 5-19 ara benda til pess ad um 13%
peirra uppfylla a.m.k. eina gedgreiningu (NHS i Englandi
(2017) og ad oftast séu peer komnar fram fyrir 14 ara aldur
Solmi, Radua, Olivola og félagar, 2020).

Born og ungmenni sem glima vid gedraskanir og forsjaradilar peirra geta fundid fyrir
aukinni streitu i daglegu lifi. Omedhondladur gedreenn vandi getur haft neikvaed ahrif 4
proskaferil barna og namslega feerni og leitt af sér onnur heilsufarsleg vandamal og
dhaettuhegdun sem skert getur lifsgeedi peirra og adstandenda til framtidar (Future in
mind, 2015 og WHO, 2025). Auk pessa getur 6medhondladur gedreenn vandi sidar meir
kallad & meiri og timafrekari pjénustu en ef brugdist er vid med videigandi snemmtaekri
ihlutun og pvi haft i for med sér aukinn kostnad fyrir heilbrigdis-, félags- og skoélakerfid.

Vegna personulegra og samfélagslegra ahrifa til styttri og lengri tima er snemtaek ihlutun
vid gedvanda barna sérstaklega mikilveeg. Rannséknir benda til pess ad medferd vid kvida
og punglyndi sé baedi ahrifarik og fjarhagslega hagkvaem, sem stydur vid pa stefnu ad veita
medferd vid algengustu gedroskunum i grunnpjénustu i heilsugaeslu. | skyrslu OECD
(2025) er pvi m.a. slegid fostu ad med pvi ad fyrirbyggja og veita snemmtaeka ihlutun vid
punglyndi og kvidaroskunum megi beeta heilsu, gengi folks i ndmi og & vinnumarkadi.

Jafnframt segir i skyrslunni (s. 16):

Evidence shows that interventions that provide prompt access to mental health
care and support reduce symptom severity and duration by up to 87%.

bratt fyrir vitneskju um alvarlegar afleidingar dmedhondlads vanda og gagnsemi
salfreedimedferda er talid ad umtalsverdur hépur barna med kliniskan vanda fai ekki
videigandi adstod négu snemma. Erlend gégn hafa bent tilpess ad u.p.b. fjiérdungur barna
sem uppfylla greiningarskilmerki gedraskana hafi ekki verid i samskiptum vid
gedheilbrigdispjonustu vegna vandans (NHS i Englandi, 2017) og rannsdkn a
skélabornum i Englandi gaf til kynna ad feestum bornum med gedvanda hafdi bodist
medferd skv. kliniskum leidbeiningum, svo sem hugreen atferlismedferd (Reardon, Harvey
og Creswell, 2020). Hofundum pessarar handbdkar er ekki kunnugt um sambeerilegar
tolur fyrir islensk born.

10.2. Gagnreynd salfreedimedferd og kliniskar leidbeiningar

A heilsugeeslustodvum skulu notendur hafa greitt adgengi ad gagnreyndri
gedheilbrigdispjonustu vid vaeegum til midlungs einkennum kvidaraskana, punglyndis og
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afallastreituroskunar 6had busetu og i neerumhverfi notenda (sja reglugerd nr.1111/2020
og stefnu Alpingis i gedheilbrigdismalum til arsins 2030). | 3. gr. laga um réttindi sjukling
nr. 74/1997 kemur einnig fram ad “[s]juklingur a rétt a fullkomnustu heilbrigdispjonustu

sem a hverjum tima ervol a ad veita”. Hann a sdmuleidis rétt & pjonustu”..sem midast vio
astand hans og horfur @ hverjum tima og bestu pekkingu sem vél er 8”. Veita skal rétta
medferd i samraemi vid greiningu a vanda, i réttu magni og a réttum tima (sja einnig
heilbrigdisstefnu til 2030).

Gagnreynd medferd byggir a visindalegum adferdum par sem synt hefur verid fram a
raunverulegan og maelanlegan arangur medferdarinnar med kerfisbundnum
endurteknum rannséknum, t.d. i samanburdarrannséknum. Gagnreynd medferd fylgir
skilgreindu verklagi med reglulegu mati a geedum og arangri medferdar asamt reglulegri
handleidslu. Kliniskar leidbeiningar segja tilum hvada medferd er gagnreynd vid tilteknum
vanda. Tegund meodferdar sem veitt er, timafjoldi, timalengd, aherslur og handleidsla
byggir & peim leidbeiningum.

Eining er medal utgefenda kliniskra leidbeininga (sja t.d. National institute for health and
care excellence (NICE) og American academy of child and adolescent psychiatry
(AACAP)) um ad salfreedimeodferd, einkum hugraen atferlismedferd, skuli vera fyrsti kostur
i medferd barna med algengan gedvanda svo sem vid kvida, punglyndi og einkennum
afallastreituroskunar.

Almennt er rannsoknargrunnur og kliniskar leidbeiningar skemur a veg kominn fyrir
salfreedimeodferdir barna og ungmenna en salfreedimedferdir fullordinna, sem getur verid
ahyggjuefni. Pannig alyktadi rannsoknarhépur American academy of child and

adolescent psychiatry (2023) t.d. ad ,[t]he paucity of depression research in youth is

disturbingly out of porportion to the magnitude of the personal and public health impact
ofthe illness® (s. 497).

Vegna takmarkadra arangursrannsdkna 8 medferda vid gedvanda barna er vert ad visa i

abendingu American psychological association um ad "..a lack of evidence about a
treatment does not imply that the treatment is not efficacious. Rather, there are several
gaps in the litterature about treatments as well as limitations in the specific literature...
due to methodological constrains” (s. 0).

Hja NICE og AACAP er ad finna kliniskar leidbeiningar um medferd barna. Einnig hefur
American psychological association gefid ut kliniskar leidbeiningar vardandi medferd

punglyndis i premur aldursflokkum. Hja NICE hafa lika i sumum tilfellum verid Utbunar
sameiginlegar leidbeiningar fyrir boérn og fullordna. begar ekki finnast kliniskar
leidbeiningar fyrir medferd ungmenna meelir CYP-IAPT med pvi ad farid sé eftir

leidbeiningum um medferd fullordinna. | peim tilvikum eru skyringarlikén med vidhalds-
pattum vanda dsamt medferdaraherslum adlagadar ad adsteedum og proskastigi
vidkomandi ungmennis. Pad getur pvi reynt 4 pekkingu og heefni salfraedingsins, sbr:
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Evidence shows that similar psychological interventions to those offered by the
IAPT programme for adults of all ages would be effective in meeting the needs of
children and young people with depression, anxiety and conduct disorders.
However, delivering therapies for these age groups requires expertise and
experience in engaging and working with young people and their families through
to adolescence and young adulthood, as well as skills to deliver evidence-based
therapies (Department of health. Talking therapies - A four-year plan of action (s.
17,2011).

Stopull rannséknargrunnur medferda fyrir born dsamt stodugri proun medferdardrreeda
stydur vid mikilveegi reglubundinnar endurmenntunar, handleidslu og reglulegra
framvindu- og arangursmeelinga i medferdarvidtolum vid born.

i vidauka 4 kemur fram annars vegar hvada pjénustu kliniskar leidbeiningar maela med
vegna gedvanda barna og hins vegar hvada medferd er nd i bodi & islenskum
heilsugeeslustodvum fyrir born og ungmenni med vaeg til midlungs einkenni kvida,
bunglyndis og &fallastreiturdskunar. Urval medferda getur verid breytilegt milli stodva.

10.3. Bidtimi eftir medferd og forgangur i medferd

Pegar um kliniskan vanda er ad raeda er aeskilegt ad medferd hefjist sem fyrst eftir
matsvidtal. [ rannsékn Subotic-Kerry, Borchard, Parker og félaga, (2025) kom fram ad
medalbidtimi astralskra unglinga eftir salfreedi- og gedleeknismedferd var 100 dagar, sem
miklum meirihluta patttakenda potti of langur. Langur bidtimi hafdi fylgni vid aukna
vanlidan og a bidtimanum var hegdun margra ungmenna 6hjalpleg eda skadleg.

Arangursmaelingar i tengslum vid IAPT verkefni® hafa bent til pess ad medferd fullordinna
beri meiri arangur ef hin er hafin innan 6 vikna fra pvi beidni var send (handbodk Talking
therapies (2018/2024). | CYP-IAPT/CAMHS var pad vidmid sett ad 90% barna bidi ekki
lengur en 6 vikur fra matsvidtali eftir medferd (2014, s. 6). i tengslum vid gzedavidmid WHO
(2025) leggur Alpjodaheilbrigdisstofnunin til sdmu gaedavisa og jafnframt ad ekkert barn
eda ungmenni bidi lengur en 18 vikur eftir ad hefja meodferd.

Samkveemt logum um réttindi sjuklinga, 18. gr. 4 ad veita upplysingar um bidina:

burfi sjuklingur ad bida eftir medferd skal leeknir, sem hann leitar til, gefa skyringar a
bidinni asamt upplysingum um deetladan bidtima.

Bidtiminn er sérlega bagalegur fyrir pau bérn sem glima vid mikla vanlidan og/eda eru i
heettu 4 ad fara sér ad voda, svo sem vegna sjalfsvigs- og/eda daudahugsana eda
byrjunareinkenna atréskunar. Pessum bérnum & ad forgangsrada, sbr.:
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Ef naudsynlegt reynist ad forgangsrada sjuklingum vegna medferdar skal fyrst og
fremst byggt a leeknisfraedilegum sjonarmidum og eftir atvikum 60rum faglegum
forsendum (L6g um réttindi sjuklinga, 19. gr.).

Til pess ad nalgast sett markmid vardandi gaedi pjonustunnar, p.4.m. dseettanlega bid eftir
pbjénustu, parf ad fullmanna pjonustuna (geedaviomid WHO nr. 7 (2025).

10.4. brepaskipt medferd — Tegund medferdar

Samkveemt leidbeiningum NICE skal pjonusta vegna algengs gedheilbrigdisvanda vera
pbrepaskipt, auk pess ad vera gagnreynd. bad pyodir ad pegar vandi er veegur og/eda ekki
hefur verid latid reyna a salfreedimedferd adur, er vid haefi ad bjéda fyrst gagnreynt
lagprepaurreedi (e. low-intensity intervention) frekar en ad hefja strax vidameiri medferd
(haprepamedferd, e. high-intencity intervention). Mikilvaegt er pé ad hafa i huga ad
einungis sé bent 4 lagprepalrraedi pegar pad 4 vid. | sumum tilfellum kemur fram i
kliniskum leidbeiningum ad visa skuli beint i haprepamedferd og i 66rum tilfellum er
takmarkad urval af medferdardrreedum i bodi.

Prepaskipt pjonusta felur m.a. i sér ad fylgst er med framvindu og ef veegari medferd dugar
ekki til er prepad upp ur lagpbrepamedferd i haprepamedferd, i adra pjénustu eda onnur
pbjénustustig pegar pad a vid. Askilegt er ad ekki lidi langur timi & milli pess sem i ljés
kemur ad faera parf barn a milli medferdarstiga eda pjonustustiga par til seinni meodferd
hefst.

Allt eftir edli vanda, aldri barns og proska getur prepaskipt medferd verid alfarid
foreldramidud, alfarid beinst ad vidkomandi ungmenni eda beinst baedi ad barni og
forsjaradila.

10.4.1. Lagprepamedferd

Samkveemt kliniskum leidbeiningum getur gagnreynd lagprepamedferd, t.d. stafreen
medferd eda hdpmedferd, verid videigandi sem fyrsta Urraedi vid veegum kliniskum vanda
(t.d. veegum einkennum akvedinna kvidaraskana og punglyndis). Markviss gagnreynd
lagprepaurreedi fyrir born, baedi hépmedferdir og stafreenar medferdir, eru ymist komin i
reglubundna notkun 4 [slandi eda eru i innleidingu. Mikilveegt er ad hafa i huga ad ekki er
videigandi ad visa ollum bornum og ungmennum med veegan gedheilbrigdisvanda i
laghbrepamedferd. Eins og med adra medferd er mikilvaegt ad mat sé lagt a4 vanda barns
adur en lagpbrepamedferd hefst og ad fylgst s€ med arangri medferdarinnar til pess ad
tryggja ad videigandi Urreedi sé veitt.

Lagbrepameoferdir einkennast m.a. af eftirfarandi:

e Medferdin er honnud med tiltekinn afmarkadan vanda og hép notenda i huga.
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e Medferd fer fram a stafreenu formi (med studningi medferdaradila), i sima,
myndsamtolum eda i hop.

e Samskipti medferdaradila og notenda eru ad jafnadi minni en i haprepamedfero,
t.d. feerri og/eda styttri vidtalstimar.

e Slikar meoferdir byggja a4 meiri sjalfsvinnu notenda utan vidtala/héptima, t.d. lestri
freedsluefnis og verkefnavinnu.

o Sérheefdur medferdaradili sér um medferdina og fylgist t.d. med skraningum i hana
og arangri notenda.

Sum lagprepaurraedi i salfraedipjonustu eru jafnframt lagproskuldaurredi (e. low
threshold intervention) ad pvi leyti ad litlar hdmlur eru a pvi hverjir geta sott Urraedid og
stundum geta notendur visad sér sjalfir i akvedna pjénustu.

Gagnreynd lagbrepamedferd getur verid hagkveemur kostur par sem hun felur i sér
tiltdlulega stuttan medferdartima med faerri og oft styttri vidtolum. Med pvi ad bjoda upp
a gagnreynda lagprepamedferd sem veitt er af sérhaefdum medferdaradilum er heegt ad
sinna fleiri notendum samhlida pvi ad kliniskum leidbeiningum er fylgt og tryggt er ad
bodid er upp 4 videigandi og arangursrika pjénustu.

10.4.1.1. HAM hépmeodferd

HAM hépmedferd er lagprepa Urraedi par sem kennd eru verkfeeri til pess ad takast a vid
ellileg og veeg einkenni depurdar og kvida. Hé6pmedferd vegna barna og ungmenna getur
beinst ad peim sjalfum eda verid foreldramidud. Adallega hefur verid um ad raeda
foreldramidada hopmedferd vid kvidavanda barna i islenskri heilsugeeslu.

Adur en medferd hefst er mat lagt & pad hvort Urreedid sé videigandi fyrir vidkomandi.
Jafnframt svara patttakendur matslistum milli héptimanna. HAM hopmedferd fer fram a
fostum tima undir stjérn medferdaradila og hefur akvedid upphaf og endi. batttakendur fa
lesefni og eefingar til pess ad vinna a milli tima. Mikilveegt er ad notendur lesi og &fi
adferdirnar a milli tima til pess ad medferdin beri arangur.

10.4.1.2. Stafreen medferd med studningi — Einstaklingsmedferd

Stafreen einstaklingsmedferd med studningi sérheefds medferdaradila er lagprepa
einstaklingsmedferd Nidurstodur rannsékna a medferd fullordinna med veegan vanda
benda til pess ad tilteknar sérheefdar medferdir & stafreenu formi sem pjalfadur fagaoili
styrir, geti reynst jafn ahrifarikar og 6nnur einstaklingsmedferd (sja leidbeiningar NICE).

Rannsoknir & slikri medferd eru skemur a veg komnar vegna barna, en samkvaeemt
leidbeiningum NICE benda rannsoéknir til pess ad medferd a stafreenu formi med studningi
pbjalfads medferdaradila geti verid arangurrik fyrir born og ungmenni med veeg til
midlungseinkenni kvida og depurdar.
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Stafreen meodferd hefur pann kost ad notendur hafa adgang ad gagnreyndri medferd 8 peim
tima sem hentar peim best, 6had stadsetningu. Slikar medferdir geta einnig verid
hagkveemur kostur fyrir heilsugeesluna og vonast er til ad med beettum stafreenum
lausnum megi auka adgengi ad réttri medferd a réttum tima.

Stafreen medferd hefst med skimun vanda og hun fylgir fyrirfram akvednum skrefum med
tilteknum timafjolda @ sambeerilegan hatt og dnnur gagnreynd medferd vid algengum
gedreenum vanda. Vikulega svara notendur/forsjaradilar matslistum stafreent og
medferdaradili fer yfir svorin. | pessum medferdum er ymiskonar fraedsla, m.a. 4 formi
lesefnis og myndbanda sem forsjaradilar geta kynnt sér & peim tima sem peim hentar en
bo vfirleitt innan akvedins timaramma. Eftir ad medferdarhluta er lokid fa forsjaradilar
adgang ad neestu freedslu. | sumum medferdum er reglulega stutt simavidtal vid
medferdaradila. Mjog mkilvaegt er ad forsjaradilar lesi og aefi adferdirnar med barni sinu a
milli vidtala til pess ad medferdin beri arangur.

i islenskri heilsugaeslu er bodid upp 4 foreldramidada stafreena HAM medferd vegna 5-12
ara barna med kvida; FLIKK; ForeldraLausn og Internetmedferd fyrir Kvidna Krakka. betta
er lagprepa einstakingsmedferd med studningi sérhaefds medferdaradila og vikulegum
simavidtolum medan a8 medferd stendur. Forsjaradilar geta sjalfir 6skad eftir pessari
medferd & vefsidu Urreedisins og byrja pa a pvi ad svara spurningalistum um vanda
barnsins. Nidurstodur listanna eru notadar til pess ad leggja mat a hvort medferdin er
videigandi. Erlendar rannséknir benda til pess ad petta urraedi geti verid mjog arangursrikt
(Whitaker, Chessell, Klapow og Creswell, 2025). Urredi sem hénnud hafa verid fyrir
fullordna geetu gagnast sumum 16-17 ara ungmennum.

10.4.1.3. Lagprepa einstaklingsviotol

Lagbrepamedferd vegna barna getur falist i stuttri einstaklingsmedferd (1-4 vidtol) par
sem forsjaradilar fa uppeldisradgjof vegna hegdunarvanda eda leidbeiningar til ad stydja
barn sitt vegna veegra eda 6sérteekra einkenna kvida eda depurdar. Skortur er enn sem
komid er a gagnreyndu lagbrepamedferdarefni a islensku vegna sliks vanda og pvi veita
medferdaradilar i heilsugaeslu i sumum tilvikum einstaklingsmedferd vegna tiltolulega
vaegra einkenna hja bérnum.

10.4.2. Haprepa einstaklingsvidtol

| prepaskiptri pjonustu sem byr yfir lagbrepaulrreedum vid ymiskonar vanda er
haprepamedferd (e. high-intensity intervention) einkum veitt pegar lagprepadrraedi hafa
ekki skilad vidunandi arangri og vid fléknari vanda eda ef kliniskar leidbeiningar maela med
haprepaurraedi sem fyrsta inngripi (sja handbodk Talking therapies (2024, s. 40) og kliniskar
leidbeiningar NICE). bpad a t.d. vid pegar born og fullordnir eru med meira hamlandi

einkenni punglyndis og vegna akvedinna kvidaraskana, t.d. vegna félagsfaelni og
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afallastreiturdskunar. | pessum tilvikum skal ekki freista pess ad lata fyrst reyna 4
lagbrepamedferd. Einnig parf ad taka tillit til skorts & Urreedum & [slandi en sum
lagprepaurreedi sem meelt er med i kliniskum leidbeiningum eru ekki i bodi hér a landi.
Medferdir vid arattu- og prahyggjuroskun og heilsukvidardoskun eru t.d. adeins i bodi fyrir
born og fullordna sem haprepamedferd. Med framangreint i huga er bornum og
ungmennum einnig beint i haprepamedferd i fyrstu linu heilsugaeslu vegna veegra til
midlungs einkenna kjorpogli, verkjavanda, afallastreiturdskunar, vaegs punglyndis, lags
sjalfsmats, veegra einkenna atroskunar og annars vanda sem vaegari Urraedi
heilsugeeslunnar na ekki yfir.

Haprepamedferd er veitt 4 pvi formi sem hentar best hverju sinni, pa yfirleitt annad hvort
sem stadvidtoledaigegnum myndsamtol og getur ymist beinst ad barninu sjalfu eda verid
foreldramidud en pad fer eftir proska barns og edlis vanda. Viotol fara almennt fram
vikulega i 60 minutur i senn og vidtalafjoldi er ad jafnadi u.p.b. 6 skipti en getur verid allt
ad 12 skipti. Mikilveegt er ad medferdin sé veitt af medferdaradila sem hefur fengid
videigandi pjalfun (sja m.a. umfjollun um heefni- og gaedavidmid i kafla 4).

10.4.3. Fjarheilbrigdispjonusta

Til pess ad tryggja jafnt adgengi 6had busetu er mikilveegt ad notendum bjdédist mynd-
samtol pegar ekki er haegt ad veita einstaklingsmedferd a stodvunum, svo sem vegna
vegalengda. A sumum svaedum & landsbyggdinni par sem séalfreedingar hafa ekki fasta
vidveru 4 heilsugaeslustodvum er algengt ad bodid sé upp a pjdonustu sem veitt eri gegnum
netid. Slik pjénusta lytur somu logmalum og 6ll dnnur salfreedipjénusta i heilsugeeslu, ad
pvi leyti ad medferd skal vera gagnreynd og veitt i samreemi vid kliniskar leidbeiningar.
American psychological association hefur gefid Ut leidbeiningar um almennt verklag
vardandifjarheilbrigdispjonustu i salfreedimedferd. Embeaetti landlaeknis hefur einnig gefid
Ut leidbeiningar um fiarheilbrigdisbjénustu 4 Islandi. Baedi lagprepa- og haprepa-
medferdir geta farid fram i fjarmedferd.

10.5. Sameiginlegir peettir medferda

Fra upphafi til enda eru akvednir paettir og skref sameiginlegir i salfreedimedferdum, 6had
fyrirkomulagi peirra, sem lyst er hér a eftir.

10.5.1. Medferdaraaetlun

Vid lok matsferils er aeskilegt ad farid sé yfir medferdarasetlun med forsjaradila og/eda
barni til pess ad gefa peim kost 4 ad taka upplysta akvordun um patttoku i medferd a
heilsugaeslu. | einstaklingsmedferd er sidan gott ad reeda medferdardsetlunina lika vel |
fyrsta vidtali. Medferdaraaetlun byggir a kliniskum leidbeiningum og skal skra i sjukraskra.

Azetlunin inniheldur:
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e Upplysingar um greiningu og vanda sem unnid er med
e Tegund medferdar

e Timalengd medferdar

e Spurningalista sem notadir verda til &rangursmats

10.5.2. Meodferdarmarkmio

Meodferdarmarkmid eru sett og skrad med barni og/eda foreldrum vid upphaf medferdar.
Leggja skal aherslu a pau ahrif sem vandinn hefur a lifsgaedi og getu barns tilpess ad sinna
athofnum daglegs lifs. ZAskilegt er ad fylgjast med ahrifum medferdar a sett markmid (t.d.
med Goals and goal based outcomes (GBOs)). Markmidin geta falid i sér breytingar a
hegdun en pau geta einnig falid i sér breytingar & vidhorfum sem vidhalda vanda.
Arangursrikast er ad hafa markmidin skyr, meelanleg, adgerdartengd, raunsae og
timatengd (SMART).

10.5.3. Arangursmat

Arangur er mzeldur reglulega med sértaekum spurningalistum (sja kafla 8 um matslista).
Meelt er med pvi ad leggja matslista fyrir i hverju vidtali. Ef arangur laetur & sér standa er
mikilveegt ad kanna astaedur pess, t.d. hvort vandinn hafi verid rétt kortlagdur i upphafi,
hvort kortlagning sé notud til ad styra medferdaraherslum, hvort vanti upp a
medferdarheldni og pa hvernig megi baeta hana, eda hvort annad Urreedi sé meira
videigandi. Einnig er mikilvaegt ad hafa i huga feerni og pekkingu medferdaradila og adgengi
ad handleidslu og ahrif pessara patta a medferdararangur.

10.5.4. Afboékanir

Askilegt er ad forsjaradilar/ungmenni fai vid upphaf pjonustu upplysingablad um verklag
vardandi afbékanir. Til pess ad meodferd beri arangur er samfella i pjonustu mikilveeg og
aridandi ad notandi geti meett vikulega i vidtol 4 medan medferd fer fram. Ef samfellu
skortir getur purft ad endurskoda medferdaraeetlunina.

10.5.5. Timalengd vidtals

Hvert medferdarvidtal er ymist békad i 60 eda 90 minutur eftir pvi hvada medferd er verid
ad veita. [ sumum tilfellum er vidtalid bokad i enn lengri tima pegar pbad er videigandi fyrir
medferdina. Akvednar lagbrepamedferdir t.d. FLIKK, eru békadar i skemmri tima.

79
Adalheidur Jonsdéttir, Gudridur Haraldsdéttir og Liv Anna Gunnell (2026).
Gedheilbrigdispjonusta i heilsugeeslu - Fyrsta pjonustustig fyrir bérn og ungmenni


https://www.corc.uk.net/media/1219/goalsandgbos-thirdedition.pdf

10.5.6. Stadsetning vidtals

Flest vidtol eiga sér stad a heilsugeeslustodinni en sum vidtol eru veitt i fjarpjonustu.
Einnig er mikilveegt ad haegt sé ad taka vidtol utan heilsugaeslustodvar, t.d. 4 heimili eda a
almannafeeri pegar pad er videigandi fyrir medferdina.

10.5.7. Vidtalafjoldi

Kliniskum leidbeiningum skal fylgt vardandi heildarfjolda vidtala. Vidtalafjoldi i haprepa-
medferd pegar um hamlandi kliniskan vanda er ad raeda er yfirleitt a bilinu 8 til 12 (og i allt
ad 3 manudi fyrir alvarlegri einkenni punglyndis skv. kliniskum Lleidbeiningum NICE) en
bad er mismunandi eftir greiningu og alvarleika vanda (sja vidauka 4). Talsverdur fjoldi
barna leitar til heilsugeeslu vegna hamlandi vanda sem p6 uppfyllir ekki vidmid um
gedgreiningar. Pessum hopi dugar yfirleitt lagbrepapjonusta og/eda mun feerri vidtol vegna
veegra einkenna kvida og/eda depurdar.

10.5.8. Timalengd milli vidtala

Meelt er med ad vidtol séu bokud vikulega, sérstaklega fyrstu 5-8 skiptin, en i sumum
tilfellum er videigandi ad lengja tima a milli vidtala pegar lidur ad lokum medferdar i
samraemi vid kliniskar leidbeiningar. begar um alvarlegt eda mjog hamlandi einkenni
pbunglyndis er ad raeda er i upphafi medferdar meelt med 2 vidtolum i viku.

10.5.9. Stodumat og bakslog

Um midbik medferdar, t.d. eftir 3-6 vidtol, er gott ad gera stodumat til pess ad fara yfir gang
medferdar: maetingar, heimavinnu og framvindu me3 tilliti til medferdarmarkmida. ba er
einnig gerd asetlun um hve morg vidtol purfi til vidbotar til ad ljuka medferd. Vid stodumat
er jafnframt eeskilegt ad gera asetlun um utskrift. Bakslog eru algeng og edlileg og
mikilvaegt ad gera rad fyrir peim, m.a. vid undirbuning uUtskriftar. Z£skilegt er ad byrjad sé
ad fylla Ut bakslagsvarnareydublod fyrir lok medferdar en ekki adeins i sidasta vidtali.
Samkveemt verklagi um prepaskipta pjonustu er i sumum tilfellum visad afram i annad
Urraedi pegar arangur a fyrsta prepi leetur 8 sér standa og porf notanda er betur meett a
00ru prepi eda i annarskonar pjonustu.

10.5.10. Lok medferdar - Utskriftarvidtal

Allir peir sem hafa tekid patt i matsvidtali og ad minnsta kosti einu medferdarvidtali teljast
hafa byrjad medferd og lokid medferd. Ef skjolstaedingur hefur adeins meett i eitt
matsvidtal og eitt medferdarvidtal telst medferdin ekki hafa verid arangursrik.

Utskrift er akvedin { samradi vid notanda i jési lidanar og lifsgeeda, nidurstddu & sértaekum

listum og arangri vid ad na markmidum sem sett voru i upphafi medferdar.
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Ger0 er Utskriftarnéta i sjukraskra vid lok medferdar par sem fram kemur hvada vandi var
til medferdar, fjoldi medferdarvidtala, medferdarmarkmid og hvernig gekk ad na peim.
Meelt er med ad gera samantektartoflu yfir skor a 6llum matslistum Ur medferdarvidtolum
og birta med utskriftarndtu. Hafi notandi ekki nytt sér pjénustuna eins og lagt var upp
med, t.d. ekki meettividtol eda hafnad pjonustu, er pad skrad. Ef vibkomandi meetir ekki i
Utskriftarvidtal er meelt med ad gera samt sem adur samskipti i sjukraskra um meodferdina,
t.d. med eydubladinu ,Utskrift an samskipta“.

Stundum er bokad eftirfylgdarvidtal/-simtal eftir ad virkri medferd lykur.
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11. Gaedavisar

Meelst er til pess ad kerfisbundid sé fylgst med lykipattum pjénustu til
pess ad meta geedi hennarog beeta, sbr. reglugerd nr. 1148/2008 um gerd
gaedavisa og aeetlun landleeknis um gaedapréun i heilbrigdispjonustu
2019-2030.

©
ol

& <

Vid mat a gaeedum pjonustu er m.a. horft til geedavidmida (e. quality
standards) annars vegar og geedavisa (e. quality measures/indicators) d

hins vegar. Geedavisar eru adallega megindleg (e. quantitative) gogn um
hversu vel gengur ad uppfylla sett gaedavidmid, en peir geta i sumum tilvikum einnig byggt
a eigindlegum (e.qualitative) gognum (WHO - Clinical audit tool, 2026).

A vef landlzeknis segir um geedavisa:

Geedavisir i heilbrigdishbjonustu er meelikvardi sem gefur visbendingu um hvort geedi
medferdar og umobénnunar sem veitt er sé i samraemi vid vidurkennd vidmid.

e Markmid med notkun gsedavisa er ad fylgjast med gsedum og Oryggi
heilbrigdispjonustunnar og studla ad pvi ad pessir peettir séu synilegir bannig ad
notendur heilbrigbispjonustu, stjornvéld, stjérnendur heilbrigdisstofnana og
heilbrigbisstarfsfolk hafi taeki i hondum til ad leggja mat a gaedi pjonustunnar og
taka akvardanir a faglegum og upplystum grundvelli.

e Markmid med notkun geedbavisa er enn fremur ad veita heilbrigdisstarfsfolki og
heilbrigdisstofnunum adhald vid veitingu heilbrigdispjonustu, auka gaedavitund,
skapa samkeppni um arangur og geedi og studla pannig ad umbotum innan
heilbrigdispjonustunnar.

Sjukraskrarkerfi purfa skv. geedaviomidoi WHO nr. 8.2 ad geta veitt upplysingar um
geedavisa svo raunheeft sé ad safna areidanlegum og samreemdum tolfreedilegum
upplysingum an mikillar fyrirhafnar. Undir petta er tekid a vef landleeknis: ”Til ad haegt sé

ad fylgjast med gaedavisunum parf 6fluga samraemda skraningu og gagnagrunna*®“. WHO
meelir jafnframt med pvi ad starfsfolki sé veittur timi til ad safna og greina gognin.

i Azetlun um geedaproun i heilbrigdishjonustu 2019-2030 er markmidid ad notendur fai
heilbrigdispjonustu sem

e eykur likur a betri heilsu og auknum lifsgaedum
e ersamfelld og samhaefd
e erorugg, rétt timasett, skilvirk, byggd a jafnreedi, notendamidud og arangursrik

i deetluninni er greint & milli landsgaedavisa sem ,,...akvardadir eru fyrir allt landid af

Embeetti landlaeknis og gefa kost a samanburdi milli sams konar heilbrigdisstofnana eda

heilbrigdispjonustu® og valgeedavisa par sem ,,...veitendur heilbrigdispjonustu velja
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gaedavisa sem lysa gaeedum pjonustunnar fra sjonarholi notenda, heilbrigbisstarfsmanna
og stjornenda“.

Geaedavisar geta skv. aaetlun embeettis landleeknis tengst ferlum, skipulagi og arangri og
eiga ad falla undir einhvern af eftirfarandi meginpattum:

Oryggi: Ad sjuklingar/notendur hljéti ekki skada af peirri pjonustu sem ztlud er til
ad bzeta heilsu peirra og lifsgaedi.

Rétt timasetning: Ad bidtimi sé styttur og dregid Ur seinkunum sem geta verid skadlegar fyrir
notendur heilbrigdispjonustunnar og ad adgengi ad pjonustunni sé gott.

Skilvirk pjénusta: Ad adfong (fjarmagn, taekjabunadur, mannaudur) séu nytt & hagkvaeman hatt
med pad fyrir augum ad na settum markmidum.

Jafnraedi: Réttur sjuklings/notanda til fullkomnustu heilbrigdispjonustu sem & hverjum
tima er vol &4 ad veita 6had kynferdi, tru, skodunum, pjédernisuppruna,
kynpaetti, litarhaetti, blusetu, efnahag, setterni og stodu ad 6dru leyti.

Notendamidud pjénusta: Ad heilbrigdishjonusta sé veitt med virdingu fyrir porfum og veentingum
sjuklinga/notenda heilbrigdispjonustu og ad brugdist sé vid peim.
Arangursrik pjénusta: Ad heilbrigdispjonusta byggd a bestu pekkingu sem vél er a sé veitt 6llum peim

sem geetu notid gods af henni en ekki peim sem liklegt er ad pjonustan komi
ekki ad gagni.

Mynd: Azetlun um geedapréun i heilbrigdispjénustu 2019-2030, s. 6.

Valdir gaedavisar skulu hafa eftirfarandi eiginleika skv. aaetlun Embeettis landlaeknis:

Mikilvaegi Gaedavisir skal gefa upplysingar um heilbrigdispjonustu, sjiukdéma eda lidan
sem eru mikilveegar fyrir islenska heilbrigdispjonustu og/eda endurspegla
mikilvaeg heilsufarsvandamal.

Gildi Gaedavisir skal vera pannig ad synt hafi verid fram & med rannséknum ad hann
hafi til ad bera areidanleika og réttmaeti.

Mealanleiki Gaedavisir skal vera malanlegur.

Maoguleikar til ad hafa ahrif =~ Gaedavisir skal vera pannig ad notkun hans geti leitt til umbéta.

Einsleitni hvad talkun Gadavisir skal vera samanburdarhaefur

ahreerir

Mynd: Azetlun um gzedapréun i heilbrigdisbjénustu 2019-2030, s. 6.

Embeetti landlaeknis stefnir ad arlegri birtingu megindlegra upplysinga um lykilvisa
heilbrigdispjonustu sem skipt eri prja flokka:

e Fjarfesting
e Adgengi og forvarnir
e Arangur og geedi
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Enn sem komid er na geedavisar embaettis landlaeknis ekki til gedheilbrigdispjénustu i
heilsugeeslu (sbr. umfjollun og skilgreiningar embaettis landleeknis a Llykilvisum i
heilbrigdispjonustu) ad 6dru leiti en pvi ad einn landsgaedavisanna er ad ,,[blidtimi eftir
pjonustu salfreedings vid born [sé] innan vid 3 manudir®. Med stefnu stjornvalda i
gedheilbrigdismalum til 2030 og adgerdaasetlun 2023-2027 er medal adgerda (adgerd
4.C.1.) ad skilgreina og innleida geedavisa og arangursviomid innan
gedheilbrigdispjonustunnar:

e Tilgangur: Ad fylgjast med geedum og 6ryggi gedheilbrigdishjonustunnar og studla
ad pvi ad pessir peettir séu synilegir og ad viomid séu til stadar.

o Abyrgd: Embeetti landlaeknis, Sjlkratryggingar [slands.

e Samstarf: Heilbrigdisstofnanir og fagfélog sjalfsteett starfandi sérfreedinga,
brounarmidstod islenskrar heilsugeeslu, Gedrad, notenda- og adstandenda-
samtok, Virk.

o Samfélagsahrif: Aukid gegnseei sem eflir traust almennings.

Bent hefur verid & ad geedi gedheilbrigdispjonustu er ekki alltaf & pari vid adra
heilbrigdispjonustu og einkum er gedheilbrigdispjonusta fyrir born misjofn ad geedum (sja
i yfirlitsgrein Hall, Sibillio, Lazerli og Breda um adferdir vid gerd gaedavidmida og geedavisa
i gedheilbrigdispjénustu fyrir born). Somuleidis hefur WHO (2025) bent & ad
gedheilbrigdispjonusta fyrir born er verr fjarmognud en sambeerileg pjénusta fyrir

fullordna. Hall og félagar benda jafnframt 8 ad i samraemi vid ofangreint hafa faar tilraunir
verid gerdar til ad setja gaedaviomid og geedavisa fyrir pjéonustu vid algengum
gedheilbrigdisvanda fyrir bérn. | nylegum gaedavidmidum WHO fyrir gedheilbrigdis-

pjonustu barna og ungmenna (2025) er einna helst ad finna visi ad heildsteedum tillogum

um gaedavisa i malaflokknum. Par er m.a. lagt til ad gagna verdi safnad med reglulegum

pjonustukdnnunum. Sem daemi um gaedavisi fyrir geedaviomid nr. 1, sem fjallar um
patttéku og valdeflingu, er lagt til ad sett verdi markmid um ad akvedid hlutfall svarenda
sé sammala fullyrdingunni ,People took account of the things that mattered to me*.

i samraemi vid geedavidomid Alpjédaheilbrigdisstofnunarinnar og eldri vidmid er hér lagt til
ad m.a. verdi horft til nedangreindra patta i islenskri heilsugaeslu. Yfirlitid er ekki teemandi
yfir mégulega gaedavisa sem aeskilegt getur verid ad safna reglubundid.

11.1. Fjoldi peirra sem saekja pjonustuna
Askilegt er ad fylgjast med eftirfarandi:

e Fjolda beidnaipjonustuna
e Fjolda barna a bidlista hverju sinni
e Folda peirra sem piggja matsvidtal
e Fjolda sem byrjar meodferd
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https://www.stjornarradid.is/library/04-Raduneytin/Heilbrigdisraduneytid/ymsar-skrar/Sk%c3%bdringar_stefna_a%c3%b0ger%c3%b0ar%c3%a1%c3%a6tlun_ge%c3%b0heilbr.pdf
https://bmjopenquality.bmj.com/content/14/4/e003533?utm_source=copilot.com
https://iris.who.int/handle/10665/382452.
https://iris.who.int/bitstream/handle/10665/380778/WHO-EURO-2025-11318-51090-77776-eng.pdf?sequence=1
https://iris.who.int/bitstream/handle/10665/380778/WHO-EURO-2025-11318-51090-77776-eng.pdf?sequence=1
https://iris.who.int/bitstream/handle/10665/380778/WHO-EURO-2025-11318-51090-77776-eng.pdf?sequence=1

e Vidtalafjolda

o Fjolda peirra sem ljuka ekki medferd. (Sem meelikvardi 4 geedaviomido WHO nr. 2.3
um jafnt adgengi (2025) er lagt til ad manadarlega sé farid yfir fjolda peirra vidtala
sem notendur hafa ekki maett i).

11.2. Bidtimi eftir matsvidtali og medferd

Mikilveegt er ad oll born og/eda forsjaradilar komist sem fyrst i itarlegt matsvidtal. Setja
parf geedavidmid um &seettanlegan bidtima eftir matsvidtali og bidtima eftir fyrsta
medferdarvidtali. [ kafla 4 og kafla 6 og ma finna daemi um vidmid, t.d. ad 90% barna bidi
ekki lengur en 6 vikur eftir matsvidtali (WHO, England, og Finnlandi)). Reglulega parf ad

safna geedavisum um eftirfarandi:

e Hlutfall peirra barna sem fa matsvidtal innan geedavidmida um bid eftir matsvidtali
fra pvi ad tilvisun var send (sja maelabord Helsedirektoratet i Noregi).

e Hilutfall peirra barna sem fa fyrsta medferdarvidtal innan setts gaedavidmids um
bid fra pvi ad tilvisun var send

11.3. Arangur pjénustunnar

Ymsar &skoranir geta falist i pvi ad gera upplysingar um medferdardrangur i
gedheilbrigdispjonustu vid born samanburdarhaefar a einfaldan hatt. Ein af forsendum
pbess er ad fra upphafi til enda pjonustu sé stadid vel ad mati 8 vanda og mati a framvindu
einkenna. Til pess ad haegt sé ad bera saman arangur verda verklag og verkfeeri ad vera
samraemd, p.e.a.s. ad bornar séu saman nidurstodur a sému matslistum fyrir
sambeerilega medferd. (Sja einnig kafla 8 um notkun matslista). Meelt er med ad hafa
eftirfarandi atridi i huga:

e Notastvid vidurkenndar skilgreiningar a vanda.

e Notastvid vidurkenndar skilgreiningar & arangri meodferdar.

e Notast vid matslista sem eru réttmeetir (e. valid), areidanlegir (e. reliable) og
samanburdarheefir.

e Stydjast vid skyr og samraemd vidmid fyrir medferdararangur, p.e.a.s. hve miklar
breytingarnar purfa ad vera a tilteknum einkennum og skorum til pess ad medferd
sé talin hafa skilad arangri.

e Standaréttad notkun matstaekjanna ogtulkun peirra vid mat @ vanda og framvindu
hvers barns.

e Fyrir purfa ad liggja notkunarleyfi 4 islandi fra utgefendum leyfisskyldra matslista.

e Notastvid vandadar pydingar erlendra matslista (m.a. med bakpydingum).
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https://iris.who.int/bitstream/handle/10665/380778/WHO-EURO-2025-11318-51090-77776-eng.pdf?sequence=1
https://iris.who.int/bitstream/handle/10665/380778/WHO-EURO-2025-11318-51090-77776-eng.pdf?sequence=1
https://www.england.nhs.uk/wp-content/uploads/2014/12/delvr-with-delvrng-well.pdf
https://stm.fi/en/mental-health-services
https://www.helsedirektoratet.no/statistikk/kvalitetsindikatorer/psykisk-helse-for-barn-og-unge/forlopstid-for-utredning-i-psykisk-helsevern-barn-og-unge-phbu

Best er ef bati er areidanlegur (e. reliable recovery) par sem tvo skilyrdi eru uppfyllt:

e Vandi meelist yfir kliniskum vidmidum vid upphaf medferdar en naer ekki kliniskum
vidomidum vid lok medferdar.

e Laekkun a skorum a matslistum er tolfreedilega markteek (e. reliable improvement)
og ekki talin tilkomin sokum meelivillu.

I samreemi vid ofangreint er einn af geedavisum salfreedipjonustu NHS 4 England fyrir
fullordna ad pjonustan skili 48% notenda areidanlegum bata (e. reliable recovery).

Almennt vidmid um medferdararangur eda bata (e. recovery) er ad skor barns sem var yfir
kliniskum vidmidum a listum vid upphaf medferdar sé komid undir vidmid vid lok
medferdar. Ekki hafa verid skilgreind onnur vidmid i heilsugeeslu sem nota ma vid gerd
gaedavisa t.d. vidmid um akvedna hlutfallsleekkun i hraskori eda breytingar i t-skorum.

Til pess ad fylgjast med arangri salfreedipjonustu heilsugaeslunnar fyrir bérn mat.d. safna
eftirfarandi geedavisum:

e Hve oft verklagi um reglulega fyrirldgn videigandi matslista er fylgt.
e Hlutfall peirra barna sem voru yfir kliniskum vidmidum fyrir medferd en eru komin
undir pau vid lok medferdar, p.e.a.s. hlutfall barna sem hafa nad bata.
e Tilteknar breytingar & skorum & akvednum matslistum fra upphaf pjénustu ad
lokum medferdart.d.:
o hve stért hlutfall barna neer areidanlegum bata (e. reliable recovery)
o hlutfall barna sem neer tiltekinni hlutfallsleekkun @ matslistum.
Sem daemium slikt arangursvidomio erlendis hafa RCADS matslistarnir verid
notadir i Svidpjao til pess ad fylgjast med arangri stafreenna medferda fyrir
8-12 ara born og 13-19 ara ungmenni. Vidmiod voru sett um kliniskan bata (s.
klinisk forbattring, e. clinical improvement) vid ad lagmarki 30% leekkun
hraskora 4 RCADS (Arsskyrsla SibeR - Svenska internet-behandlings-
registret, 2024).

Sokum litils samraemis milli medferdaradila og skora & RCADS listum hafa Sviar tekid i
notkun fleiri matslista vid arangursmatid (CGl-I; Clinician-rated improvement og mat a
lifsgeedum med KIDSCREEN-10, auk sérteekra lista ef vid & t.d. OCI-CV og ISI-A).
(Arsskyrsla SibeR, 2024). Askoranir vardandi samanburdarhzefi meelinga i salfreedi-
pjénustu fyrir born felast einnigi pvi ad 48 sumum matslistum er vidomid aldurstengd pannig
ad sama skorid getur ymist fallid undir eda ofan vidmida eftir aldri barns. Auk pess eru
matslistar sem lagdir eru fyrir barn annars vegar og forsjaradila hins vegar, eda listar sem
lagdir eru fyrir tvo forsjaradila, ekki alltaf samhljéda.
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https://digital.nhs.uk/data-and-information/publications/statistical/nhs-talking-therapies-monthly-statistics-including-employment-advisors/performance-october-2025/outcomes?__cf_chl_f_tk=kSypKqRcjPEp54LLKX7x_Uzy9iD28I5D_PYrYJo4skk-1783510737-1.0.1.1-XcLkBEXDdRLPsv0LkNSxwr0ZkjSzkl7b0knjk2aB9nU
https://digital.nhs.uk/data-and-information/publications/statistical/nhs-talking-therapies-monthly-statistics-including-employment-advisors/performance-october-2025/outcomes?__cf_chl_f_tk=kSypKqRcjPEp54LLKX7x_Uzy9iD28I5D_PYrYJo4skk-1783510737-1.0.1.1-XcLkBEXDdRLPsv0LkNSxwr0ZkjSzkl7b0knjk2aB9nU
https://rcads.ucla.edu/
https://registercentrum.blob.core.windows.net/siber/r/Barn-och-unga_Definitioner-klinisk-fo-rba-ttring-diagnosgrupperna-S1eHju70G_.pdf
https://registercentrum.blob.core.windows.net/siber/r/Barn-och-unga_Definitioner-klinisk-fo-rba-ttring-diagnosgrupperna-S1eHju70G_.pdf
https://registercentrum.blob.core.windows.net/siber/r/Barn-och-unga_Definitioner-klinisk-fo-rba-ttring-diagnosgrupperna-S1eHju70G_.pdf
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Vidauki 2 - Helstu matstaeki i salfraedipjonustu barna

i eftirfarandi tveimur t6flum er yfirlit helstu matstaekja sem eru i notkun 4 islandi og meelt
er med vid skimun og mat a gedvanda barna og ungmenna i heilsugaeslu. Leitast var vid
ad velja matstaeki sem hafa leyfi héfunda fyrir notkun & islandi, eru i opnum adgangi eda
hofundar bjoda upp a haft verdi samband vid pa med fyrirspurnir um notkunarleyfi.

Auk mats a einkennum kvida, punglyndis og afleidinga afalla getur matsferli i
salfreedipjonustu heilsugeeslu falist i ad skima fyrir einkennum hegdunar- og
taugaproskaraskana, m.a. med videigandi matslistum. Yfirlitid neer ekki yfir slika lista.

Almennir matslistar Aldur | Fyrir hverja?
Revised children’s anxiety and depression scale (RCADS-C & RCADS-P) 8-17 Born, foreldra
Strengths and difficulties questionnaire (SDQ) 3-16 Born, foreldra,
kennara

Almennir maelikvardar vegna punglyndiseinkenna* | RCADS-C &P, bunglyndiskvarai** 8-17

PHQ-9 (>9) 12+
Almennir maelikvardar vegna kvidaeinkenna* RCADS-C &P, GAD-kvargi** 8-17
GAD-7 (>7) 13+

ORS, CORS e0aYCORS** Eftiraldribarns
GBO Allur aldur
CAIS ** 717

Maelikvardar a lifsgaedi/homlun vegna vanda*

Klinisk vidmid eru innan sviga.
o EKkKki eru til klinisk vidmid fyrir suma af pessum listum og undirkvordum. Pa eru vidmid
einstaklingsbundin par sem hraskor vid upphaf meodferdar er haft til vidmidunar.
*  Listar sem meelt er med ad nota vid reglulegt arangursmat.
** Einstaklingsbundin vidmid, haerra skor = meiri vandi.

Framhald & naestu sidu.
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Sértaekir matslistar og halfstodlud vidtol Aldur | Fyrir hverja?
bunglyndi bPunglyndiskvardi RCADS** 8-17 | Born, foreldra
PHQ-9 (>9) 12+ | Ungmenni
Meta parf sjalfsvigshaettu
Homlun vegna kvida CAIS; Child anxiety impact scale** 7-17 | BArn, ungmenni
GAD GAD kvardi RCADS** 8-17 Born, foreldra
Almenn kvidaroskun GAD-7 (>7) 13+ | Ungmenni
Adskilnadarkvidi Adskilnadarkvidakvardi RCADS** 8-17 Born, foreldra
Félagskvioi Félagskvidakvardi RCADS** 8-17 | Born, foreldra
SPIN; Social phobia inventory (>18) 16-17 | Ungmenni
ocD /\réttu-bréhyggja OCD kvarodi RCADS** 8-17 | Born, foreldra
ADIS, OCD kafli 7-17 Born, foreldra
Ofsakvidi Ofsakvidakvardi RCADS** 8-17 Born, foreldra
PDSS; Panic disorder severity scale (>7) 16-17 Ungmenni
Heilsukvidi SHAI; Health anxiety inventory, short) (226) 18+ | Ungmenni
PTSD Afallastreituroskun | CPSS; Afallastreitueinkennalisti fyrir bérn (211) 8-18 Born, ungmenni
Kjorpogli ADIS, Skimun kjorpogli i kafla fyrir adra kliniska kvilla 7-17 |Born, foreldra
Skélafordun ADIS, Skoélafordunarkafli 7-17 |Born, foreldra
Atroskun EDE-Q; Eating disorders examination questionnaire (24) 14+ |Ungmenni
Hegdunar- og reidivandi SDQ*** 3-17 | Foreldra,
kennara
Sjalfsmat Sjalfsmatskvardi Rosenbergs 12+ |[Ungmenni

Klinisk vidmid eru innan sviga.
o Ekki eru til klinisk vidmid fyrir suma af pessum listum og undirkvordum. Pa eru vidmid
einstaklingsbundin par sem hraskor vid upphaf medferdar er haft til vidmidunar.

*  Listar sem maelt er med ad nota vid reglulegt arangursmat.

** Einstaklingsbundin vidmid, haerra skor = meiri vandi.

*** | gegra skor = meiri vandi.
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Vidauki 3 — Helstu greiningar barna og ICD-10 kédar

Yfirlit yfir allar helstu gedgreiningar barna sem settar eru eftir matsvidtal i heilsugaeslu
asamt ICD-10 kodum. Sumar greiningarnar eru settar af 6dru fagfélki utan heilsugaeslu.

KOPI ALGENGUSTU GEDGREININGAR BARNA
Atferlis- og gedbrigdaraskanir

\ sem hefjast venjulega i bernsku eda a unglingsarum (F90-F98)
F93.0 Adskilnadakvidaroskun i bernsku

F93.2 Félagskvidardskun i bernsku - Upphaf fyrir 6 ara aldur
(F40.1 getur att vid ef pessu skilyrdi er ekki nad)
EO8ES Systkinametingsréskun

‘l'l
©
I
o

Kjorpogli/Valmalleysi

F98.0 Ovefraen amiga

\") Greiningar ohadar aldri
32.0 Gedleegdarlota - Veegt punglyndi

F32.1 Midlungs geodlaegdarlota - Midlungs punglyndi

F32.2 Alvarleg gedleegdarlota an gedrofseinkenna - Alvarlegt punglyndi
F34.1 Oyndi

F40.0 Vidattufeelni

F40.1 Félagskvidi

F40.2 Sérteek feelni

F40.9 Kvidardskun, étilgreind

F41.0 Ofsakvioi

F41.1 Almenn kvidaroskun

F42.0 Arattu-prahyggjurdskun, rikjandi prahyggjuhugsanir
F42.1 Arattu-prahyggjuréskun, rikjandi arattur

F42.2 Arattu-prahyggjurdskun, bléondud gerd

F43.0 Brad streitusvorun

F43.1 Streitusvorun eftir afall — Afallastreituroskun/PTSD

F43.2 Langvarandi sorgarferli - Oedlilegt sokum edlis eda innihalds
(Edlilegt sorgarferli: R45.7)
F45.2 imyndunarréskun - Heilsukvidi

F50.0 Lystarstol

F51.2 Ovefreen réskun svefn- og vokureglu

F51.4 Svefnoégnir

F51.5 Matradir

Framhald & naestu sidum.
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https://icd.who.int/browse10/2019/en
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F93.0
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F93.2
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F93.3
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F94.0
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F98.0
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F32.0
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F32.1
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F32.2
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F34.1
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F40.0
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F40.1
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F40.2
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F40-F48
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F41.0
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F41.1
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F42.0
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F42.1
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F42.2
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F43.0
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F43.1
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F43.21
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F45.2
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F50.0
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F51.2
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F51.4
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F51.5

XV Einkenni og teikn sem taka til gedraens astands

R45.0 Taugadstyrkur

R45.1 Eirdarleysi og eesingur

R45.2 Hugarangur

R45.4 Skapstyggd og reidi - Hegdunarvandi

R45.6 Likamlegt ofbeldi

R45.7 Gedraent lost og streita (Edlilegt sorgarferli i ljosi menningar vidkomandi innan 6 manada fra andlati)
(Langvarandi sorgarferli - Oedlilegt sokum edlis eda innihalds: F43.2)

v Gedgreiningar - yfirleitt settar af fagfolki utan heilsugeaeslu
F64.2 Kynsemdarréskun i bernsku — Kynami i bernsku (Adur en kynproski hefst, eftir pad: F66 kédar)
F66.9 Kynsalproskardskun, étilgreind

F70 Veeg proskahefting
F71 Midlungs proskahefting
F80 Sérteekar tal- og malproskaraskanir
F81.0 Dyslexia
F81.3 Blandin roskun @ namsheefi
F81.9 Proskaréskun 8 namsheefi, 6tilgreind - Namsproskaroskun
F84.0 Bernskueinhverfa
F84.1 Odaemigerd einhverfa
F90.0 Truflun & virkni og athygli - ADHD
F91.3 Métproaroskun
XX Greiningar almenns edlis - Algengar Z greiningar
203.2 Athugun vegna gruns um ged- og atferlisraskanir
(Matsvidtal — Greining i vinnslu)
Z71.8 Onnur tilgreind radgjof
(Uppeldisradgjof — R4dgjof til foreldra)
Z71.1 Ahyggjufullur en friskur
(Uppfyllir ekki greiningarskilmerki fyrir gedroskun)
Z09.3 Eftirfylgdarvidtal
(Setja med F-greiningu sem unnid var med i medferd)
Z213.8 Sérstok kembiskodun vegna annarra tilgreindra sjukdéma eda raskana
(H6pskimun tilfinningavanda i skélum)
Z02.7 Utgéafa vottords
XXI Vandamal tengd erfidleikum meo ad stjorna lifi sinu
Z73.4 Ofullnzegjandi félagsleg faerni e.f.a.
(Grunur um réskun a einhverfurofi)
XXI Vandamal tengd menntun, lestrar- og skriftarkunnattu
755.0 Oleesi og torleesi
(Vandi sem ekki hefur verid greindur eda nidurstodur greininga ekki pekktar)
5558 Lélegur namsarangur
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https://icd.who.int/browse10/2019/en#/R45.0
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/R45.1
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/R45.2
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/R45.4
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/R45.6
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/R45.7
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F64.2
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F66.9
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F70
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F71
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F80
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F81.0
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F81.3
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F81.9
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F84.0
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F84.1
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F90.0
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/F91.3
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z03.2
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z71.8
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z71.1
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z09.3
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z13.8
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z02.7
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z73.4
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z55.0
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z55.3

Z55.4 Adlogunarskortur i ndmi og/eda sundurlyndi vid kennara og/eda bekkjarfélaga
(Skolafordun)
XXI Vandamal tengd félagslegu umhverfi
260.3 Erfidleikar vid menningaradlogun, baferlaflutningar, félagsleg tilfeersla
260.4 Félagsleg utilokun og h6fnun
( Einelti)
260.8 Annad alag i félagsumhverfi
XXI Vandamal tengd neikveedum lifsvidburdum i bernsku
261.0 Missir astudartengsla i bernsku
Z61.1 Brottnam af heimili i bernsku
261.2 Breytingar a fjolskyldumynstri/fjolskyldutengslum
(T.d. skilnadur foreldra)
7261.3 Atburdir sem leida til pess ad barn missir sjalfsvirdingu
(T.d. lagt sjalfsmat sOkum eineltis)
Z61.4 Vandamal tengt kynferdismisnotkun barns af hendi einstaklings i frumumaoénnunarhépi
Z61.5 Vandamal tengt kynferdismisnotkun barns af hendi einstaklings utan frumumoénnunarhdéps
261.6 Vandamal tengt likamlegri misnotkun barns
Z61.7 Ognvekjandi persénuleg reynsla
(T.d. bilslys, barn verdur vitni ad heimilisofbeldi)
761.8 Adrir neikveedir lifsvidburdir i bernsku
XXI Onnur vandamal tengd uppeldi
262.0 Ofullnaegjandi eftirlit og adhald foreldra
262.1 Ofverndun ad halfu foreldra
262.4 Tilfinningaleg vanraeksla barns
262.5 Onnur vandamal tengd vanraekslu i uppeldi
(Erfid samskipti vid foreldra)
XX Fjolskylduadsteedur sem valda vanda
Z63.8 Ofullnaegjandi eda breglud tjaskipti innan fjolskyldu
263.9 Vandamal tengt frumoénnunarhépi, otilgreint

(T.d. krefjandi systkinahdépur)

Framhald & naestu sidu.
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https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z55.4
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z60.3
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z60.4
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z60.8
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z61.0
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z61.1
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z61.2
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z61.3
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z61.4
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z61.5
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z61.6
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z61.7
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z61.8
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z62.0
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z62.1
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z62.4
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z62.5
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z63.8
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z63.9

XXI

Vandamal tengd lifsstil

Z72.0 Tébaksnotkun

272.1 Afengisnotkun

Z72.4 Oheppilegt mataraedi og neysluvenjur
772.8 C')lnnur vandamal tengd lifsstil

(Ohofleg skjavidvera)

XXI Fjolskyldusaga um ged- og atferlisraskanir
Z81.0 Fjolskyldusaga um proskaheftingu

Z81.1 Fjolskyldusaga um alkéhélmisnotkun

781.3 Fjolskyldusaga um misnotkun annarra gedvirkra efna
781.8 Fjolskyldusaga um adrar ged- og atferlisraskanir

XX Vanraeksla og yfirgefning
Y06.1 Vanraeksla og yfirgefning af voldum foreldris
Y06.2 Vanraeksla og yfirgefning af voldum kunningja eda vinar
Y06.8 Ofbeldi/hardleikni af voldum annarrar tilgreindrar mannveru
Y06.9 Ofbeldi/hardleikni af voldum oétilgreindrar mannveru
XX Onnur tilvik ofbeldis/hardleikni
Y07.1 Ofbeldi/hardleikni af voldum foreldris
Y07.2 Ofbeldi/hardleikni af voldum lograda barns
(Ofbeldi af voldum systkinis, ofbeldi i sambandi ungmenna)

XIX Ofbeldi/hardleikniheilkenni
174.0 Vanreeksla eda yfirgefning
T74.1 Likamleg misnotkun
174.3 Salreen misnotkun
174.5 Stafraen misnotkun
174.8 Onnur misnotkun - Blandad form

Kodar skv. NCSP IS flokkunarkerfinu

Tulkapjénusta

ZZXA00

Tulkur, kalladur til, l6ggild tulkapjénusta

ZZXA01

Tulkad med adstod starfsmanns
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https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z72.0
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z72.1
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z72.4
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z72.8
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z81.0
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z81.1
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z81.3
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Z81.8
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Y06.1
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Y06.2
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Y06.8
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Y06.9
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Y07.1
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/Y07.2
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/T74.0
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/T74.1
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/T74.3
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/T74.5
https://icd.who.int/browse10/2019/en#/T74.8

Vidauki 4 - Yfirlit gagnreyndra meodferda

A nezestu sidum er yfirlit yfir gagnreyndar medferdir fyrir bérn samkvaemt kliniskum
leidbeiningum NICE, APA og AACAP asamt deemum um pau medferdarurraedi sem nu
bjodast i islenskri heilsugaeslu. Samkvaeemt NICE leidbeiningum skal adlaga og fylgja
leidbeiningum fyrir fullordna ef ekki finnast leidbeiningar fyrir medferd barna sérstaklega.

VAGUR HEGDUNARVANDI
Salfreedimedferd Daemi um medferd
skv. kliniskum leidbeiningum sem veitt er i heilsugaeslu
e Uppeldisradgjof til foreldra. e Uppeldisradgjof til foreldra.
AFALLASTREITUROSKUN
Salfreedimedferd Dami um meodferd
skv. kliniskum leidbeiningum sem veitt er i heilsugaeslu

Ef einkenni eru hamlandi >1 man. eftir atburd: | e Afallami®ad HAM, einstaklingsmedferd.
o Afallamidad HAM, einstaklingsmedferd,

6-12 skipti, e.t.v. fleiri ef afoll eru endurtekin.
¢ EMDR - Adeins ef A-HAM ber ekki drangur.

Leidbeiningar og stadlar
e NICE - Post-traumatic stress disorder. Yfirfari® 2025.

o AACAP: Practice parameter for the assessment and treatment of children and adolescents
with posttraumatic stress disorder (2020).

¢ NICE guidelines maela gegn lyfjamedferd vid afallastreiturdskun.
o Medferd kynferdisofbeldis fer fram i Barnahusi ad undangenginni tilkynningu til barnaverndar
sem leggur mat a vanda og visar i kdnnunarvidtal i Barnahusi ef vid a.

Framhald & naestu sidum.
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https://www.nice.org.uk/guidance/conditions-and-diseases/mental-health-behavioural-and-neurodevelopmental-conditions
https://www.apa.org/search?osQuery=clinical%20guideline
https://www.aacap.org/AACAP/Resources_for_Primary_Care/Practice_Parameters_and_Resource_Centers/Practice_Parameters.aspx#cpg
https://www.nice.org.uk/guidance/ng116/resources/posttraumatic-stress-disorder-pdf-66141601777861
https://www.jaacap.org/action/showPdf?pii=S0890-8567%2820%2930280-X
https://www.jaacap.org/action/showPdf?pii=S0890-8567%2820%2930280-X

ADSKILNADARKVIDI, ALMENN KVIiDAROSKUN, OFSAKVIibI, HEILSUKV‘IDI

Salfreedimedferd Daemi um medodferd
skv. kliniskum sem veitt er i heilsugaeslu
leidbeiningum

Veeg einkenni e Foreldramidud freedsla og | e Foreldramidud freedsla og medferd
5-12 ara medferd. e Stafreen foreldramidud einstakl.medf.
¢ HAM hépmeodferd, (FLIKK; 8 skipti med studningi).
8-12 skipti/ 90 min. e Hop- eda einstakl.vidtalsmedferd
e HAM (Hjalp fyrir kvidin born).
einstaklingsmedferd, ¢ HAM einstaklingsmedferd, med patttoku
med patttoku foreldra foreldra eftir atvikum.

eftir atvikum.
6-8 skipti/ 45 min.

Veeg einkenni e HAM ¢ HAM einstaklingsmedferd, med patttoku
13-17 ara einstaklingsmedferd. foreldra eftir atvikum.

6-8 skipti.
Mjog hamlandi e HAM ¢ HAM einstaklingsmedferd, med patttoku
Hoépur dugar ekki einstaklingsmedferd. foreldra eftir atvikum.

12-15 skipti.

Leidbeiningar og stadlar
e AACAP: Clinical practice guideline for the assessment and treatment of children and
adolescents with anxiety disorders (2020).

FELAGSKVIbI
Salfreedimedferd Daemi um medferd
skv. kliniskum leidbeiningum sem veitt er i heilsugaeslu
e Foreldramidud fraedsla og medferd. e Foreldramiduo freedsla og medferd
e HAM einstaklingsmedferd; 8-12 skipti/ 45 min | o Stafraen foreldramidud einstakl.medf.
med patttoku foreldra eftir atvikum. (FLIKK; 8 skipti med studningi).
e HAM hépmeodferd; 8-12 skipti/90 min. e Hop- eda einstakl.vidtalsmedferd
(Hjalp fyrir kvidin born).
¢ HAM einstaklingsmedferd, med patttoku
foreldra eftir atvikum.

Leidbeiningar og stadlar
¢ NICE - Social anxiety disorder: recognition, assessment and treatment. Yfirfarid 2025.

Framhald a naestu sidum.
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https://www.jaacap.org/action/showPdf?pii=S0890-8567%2820%2930280-X
https://www.jaacap.org/action/showPdf?pii=S0890-8567%2820%2930280-X
https://www.nice.org.uk/guidance/cg159/resources/social-anxiety-disorder-recognition-assessment-and-treatment-pdf-35109639699397

ARATTU-PRAHYGGJUROSKUN

Salfreedimedferd
skv. kliniskum leidbeiningum

Daemi um medferd
sem veitt er i heilsugaeslu

brep 1 e Sjalfshjalparefni/freedsla (HAM) e Einstaklingsmedferd; HAM med
Mjog veeg med studningi fyrir barn og ERP med patttoku foreldra.
einkenni foreldra. e Hopmedferd fyrir born og foreldra
a Gedheilsumidstod barna.
e Sjalfshjalparefni er ekki til i
heilsugeeslu.
Prep 2 ¢ HAM einstaklings- eda e Einstaklingsmedferd; HAM med

Midlungs/mjog
hamlandi og/eda
pbrep 1 dugar ekki

hépmedferd med ERP og patttoku
foreldra, 10-15 vikna medferd.

ERP og patttoku foreldra.
e Hopmedferd fyrir born og foreldra
a Gedheilsumidstod barna.

Leidbeiningar og stadlar
o NICE - Obsessive-compulsive disorder and body dysmorphic disorder: treatment

Yfirfarid 2025.

o AACAP - Practice parameter for the assessment and treatment of children and
adolescents with obsessive-compulsive disorder (2020).

o Ef full salfreedimedferd med ERP skilar ekki arangri ma ihuga sertraline eda fluvoxamine
samhlida salfreedimedferd skv. NICE guidelines.
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https://www.nice.org.uk/guidance/cg31/resources/obsessivecompulsive-disorder-and-body-dysmorphic-disorder-treatment-pdf-975381519301
https://www.jaacap.org/action/showPdf?pii=S0890-8567%2820%2930280-X
https://www.jaacap.org/action/showPdf?pii=S0890-8567%2820%2930280-X

PUNGLYNDI

Salfraeedimedferd
skv. kliniskum leidbeiningum

Daemi um medferd
sem veitt er i heilsugaeslu

Veaeg einkenni

e Skimun og voktun einkenna.
Freedsla og sjalfshjalp med
studningi.

Einkenni enn eftir 2 vikur:

e Stafreen medferd.

o Hopmedferd HAM.

e HAM einstaklingsmedferd
6-12 skipti
Ahersla 4 virkni (BA)

Ef 6skad:
o |PT-A samskiptamedferd.

e Skimun og voktun einkenna.
e Fraedsla og sjalfshjalparefni.

¢ HAM einstaklingsmedferd.
Ahersla 4 virkni (BA) og patttoku
foreldra i medferd.

Adrar medferdir NICE leidbeininga
eru ekki i bodi i heilsugaeslu.

Midlungs -
Alvarlegt
1-2.linu pjénusta

o HAM einstakl.medferd i =12
vikur.
Ahersla 4 virkni (BA)

o |PT-A samskiptamedferd

e Skoda Fluoxitine medferd med
salfreedimedferd ef engin
breyting eftir 4-6 vidtol.

Visa i 2.-3. linu vid medferdarprau
punglyndi, endurteknum lotum og
gedrofseinkennum.

e HAM einstaklingsmedferd,
ahersla 4 virkni (BA) og patttoku
foreldra i medferd.

Adrar meodferdir NICE leidbeininga,
nema lyfjamedferd, eru ekkiibodii
heilsugeeslu.

Leidbeiningar og stadlar
¢ NICE - Depression in children and young people: identification and management Yfirfarid

2025.

o NICE - Depression in children and young people | Quality standards | NICE . Yfirfarid 2025.

e AACAP: Clinical practice guideline for the assessment and treatment of children and
adolescents with major and persistent depressive disorders (2023).

e APA Clinical practice guideline for the treatment of depression across three age cohorts

(2019).

o NICE guidelines: Takmarkadur rannséknargrunnur er fyrir medferd 5 til 11 ara barna.

o Fluoxitine (10-20 mg) er eina lyfjameodferdin sem NICE guidelines meela med og skal ekki gefa
yngri en 8 ara. Raeda skal og veita skriflegar upplysingar sem barnid skilur. Viku fyrir medferd
skal fylgjast vel med einkennum sem hafa sdmu birtingarmynd og mdgulegar aukaverkanir.
Sertraline eda Citalopram kemur til greina ad uppfylltum sérstokum skilyrdum.
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https://www.nice.org.uk/guidance/ng134/resources/depression-in-children-and-young-people-identification-and-management-pdf-66141719350981
https://www.nice.org.uk/guidance/qs48
https://www.jaacap.org/action/showPdf?pii=S0890-8567%2820%2930280-X
https://www.jaacap.org/action/showPdf?pii=S0890-8567%2820%2930280-X
https://www.apa.org/depression-guideline/guideline.pdf

SJALFSKAPDI

Salfreedimedferd Daemi um medferd
skv. kliniskum leidbeiningum sem veitt er i heilsugaeslu
Vaeg einkenni ¢ HAM einstaklingsmedferd. e Einstaklingsmedferd.
¢ 4-10 skipti.
e DBT vid meiri vanda

Leidbeiningar og stadlar
o NICE- Self harm. Yfirfarid 2022.

APRAR KLiNiSKAR LEIDBEININGAR

Sjalfsvigsheetta | ¢ NHS England - Staying safe from suicide (2025).

Atraskanir o NICE - Eating disorders - Recognition and treatment (2020).
o AACAP - Practice parameter for the assessment and treatment of

children and adolescents with eating disorders (2015).

¢ NHS England - Access and waiting time standard for children and young
people with an eating disorder (2015).
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https://www.nice.org.uk/guidance/ng225
https://www.england.nhs.uk/publication/staying-safe-from-suicide/
https://www.nice.org.uk/guidance/ng69/resources/eating-disorders-recognition-and-treatment-pdf-1837582159813
https://www.jaacap.org/article/S0890-8567(15)00070-2/pdf
https://www.jaacap.org/article/S0890-8567(15)00070-2/pdf
https://www.england.nhs.uk/wp-content/uploads/2015/07/cyp-eating-disorders-access-waiting-time-standard-comm-guid.pdf
https://www.england.nhs.uk/wp-content/uploads/2015/07/cyp-eating-disorders-access-waiting-time-standard-comm-guid.pdf
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Vidauki 5 — baettir sem tengjast arangri meoferdar

Yfirlit yfir peetti sem tengjast arangri medferdar fullordinna skv. IAPT (sja i Geedahandbok
salfreedipjonustu fyrir fullorona). Ekki er 6liklegt ad pessir peettir séu lika mikilvaegir fyrir

arangur i meodferd barna.

StarfsstGdvar innan IAPT par sem arangursmat

Starfsstédvar innan IAPT par sem arangursmat

synir betri arangur af medferdum

Stjérnun leggur aherslu a ad fylgjast reglulega
med arangri medferda a uppbyggilegan hatt fyrir
starfsfolk

synir slakari arangur af medferdum

Notendur fa fyrirfram dkvedinn fjolda farra
medferdartima

Starfsfolk faer endurgjéf a arangur medferda
sinna i samanburdi vid pjénustuna i heild sinni og
adra salfraedinga

Notendur eru atskrifadir adur en peir na tilskildum
arangri i medferd pratt fyrir ad nidurstodur
matslista syni stédug batamerki og arangur
medferdar

Skyrt verklag er til stadar til ad tryggja velliian
starfsfélks

Vellidan starfsmanna er ekki sérstakt ahersluatridi

Meirihluti notenda fara i gegnum medferd (62%
ad medaltali)

Salfraedingar eru ekki medvitadir um eda vinna ekki
ut fra kliniskum vidmidum sértaskra matslista

Sett er greining fyrir alla sem fa medferd

Notendum er bodin medferd a rongu prepi a4dur en
videigandi medferd hefur verid reynd a laegra prepi

Sértaekir matslistar eru reglulega notadir til ad
meta framgang medferdar

Sértaekir matslistar eru ekki notadir a réttan hatt

Regluleg arangursmidud handleidsla par sem sett
er upp dztlun um endurmenntun og fylgst med
vellian starfsmannsins

Ekki sett greining 4 vanda notanda

Hver starfsstdd fullménnud med skyru verklagi
og fordast ad rangir hvatar séu til stadar innan
kerfisins

Greining & ,,Blandin kvida- og gedleegdarrdskun” er
ranglega skrad pegar notandi uppfyllir
greiningarvi@mid baedi fyrir punglyndi og eina eda
fleiri kvidaroskun. Par af leidandi er mogulegt ad
meta hvort rétt medferd vid vanda notanda hafi
verid valin

Gott jafnvaegi @ frambodi og eftirspurn a
bjonustu med skyru verklagi og gaedavisum
vardandi bidtima og bidlista

Sjalfshjalp an studnings er veitt pratt fyrir ad ekki
sé malt med pvi i kliniskum leidbeiningum

Stuttur bidtimi i ad hefja medferd og an
ohjalplegra tafa i medferdarferlinu

Lagt hlutfall notenda hlytur medferd en hétt
hlutfall notenda faer eingbngu eitt vidtal

Notendum er bodinn videigandi fjoldi
medferdartima midad vid kliniskar leidbeiningar
nema peir nai bata fyrr

Lengri bidtimi
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https://throunarmidstod.is/library/Salfraedingar/G%c3%86%c3%90AHANDB%c3%93K%20s%c3%a1lfr%c3%a6%c3%b0i%c3%bej%c3%b3nustu%20fyrir%20fullor%c3%b0na%20%c3%ad%201.l%c3%adnu%20heilsug%c3%a6slu%202022.pdf
https://throunarmidstod.is/library/Salfraedingar/G%c3%86%c3%90AHANDB%c3%93K%20s%c3%a1lfr%c3%a6%c3%b0i%c3%bej%c3%b3nustu%20fyrir%20fullor%c3%b0na%20%c3%ad%201.l%c3%adnu%20heilsug%c3%a6slu%202022.pdf
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Eftirmali

betta er fyrsta uUtgafa islenskrar geedahandbdkar fyrir gedheilbrigdispjénustu barna i
heilsugeeslu. A peim teepa aratug sem salfreedipjonusta fyrir bérn hefur verid medal
skilgreindra verkefna heilsugaeslunnar hefur ordid mikil préun i pjonustunni og bezedi
hérlendis og erlendis er unnid ad aframhaldandi framforum i malaflokknum. Békin verdur
uppfeerd samhlida nyrri pekkingu og verklagi i gedheilbrigdispjonustu fyrir pennan
aldurshop. Auk pess sem aherslur breytast vardandi pa peetti pjonustunnar sem hér hefur
veriod fjallad um eiga fleiri efnispaettir erindi i slikt rit. Ma par m.a. nefna eftirfarandi:

e Sampeetting fyrstu og annarrar linu gedheilbrigdispjonustu i heilsugaeslu

e Aframhaldandi préun stafreennar gedheilbrigdispjéonustu og ahrif 4 verklag
e Jafntadgengi allra barna ad gedheilbrigdispjonustu, m.a. 6had uppruna

e Geodheilbrigdispjonusta fyrir ungmenni med taugaproskavanda

e Mat og medferd vegna veegs hegdunarvanda

e Sjénarmid og vaentingar ungmenna og fjolskyldna um pjénustu

e (tarlegri leidbeiningar til tilvisenda um skimun vanda og innihald tilvisana

Adalheidur JOnsdottir
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