Barneignarferli G timum COVID-19

Barneignarferli a
timum COVID-19

Hofundar
|

MAGDALENA LARA
SIGURDARDOTTIR
hjukrunarfraedingur

SARA HILDUR TOMASDOTTIR BRIEM
hjakrunarfraedingur

HILDUR SIGURDARDOTTIR

lektor og ljosmodir

Hlutverk hjakrunarfraedinga

INNGANGUR

Ad verda foreldri er stér breyting i lifi folks sem oftast er
anaegjuleg en adlogunin ad nyjum adstaedum er jafnframt
krefjandi og getur verid streituvaldandi (Copeland og
Harbaugh, 2019; Wiklund o.fl., 2018). Breytingin getur haft
ahrif a lidan og tilfinningar para (Wiklund o.fl., 2018), auk
bess sem abyrgdin og nyjar askoranir geta breytt sjalfsmynd
beirra (Riggs o.fl., 2018). Madur upplifa gjarnan erfidleika
vid ad na jafnvaegi a eigin lifi eftir faedingu, ad sinna eigin
borfum a sama tima og paer kynnast nyburanum og hans
borfum (Copeland og Harbaugh, 2019). Hjukrunarfraedingar
gegna mikilveegu hlutverki i gegnum allt barneignarferlid,
fra getnadi til og med saengurlegu (Gilmer o.fl., 2016).

Smitsjukdémurinn COVID-19 kom fyrst til ségunnar i
desember 2019. Fljétlega dreifdist hann hratt Ut og vard

ad heimsfaraldri. COVID-19 er af véldum kérénuveiru sem
veldur 6ndunarfaerasykingu med misalvarlega birtingarmynd
(Umakanthan o.fl., 2020). Flest l6nd gripu til pess rads ad setja
a samkomutakmarkanir til ad sporna gegn frekari Gtbreidslu
sjukdémsins. Gripid hefur verid til margvislegra takmarkana
s.s. ferdatakmarkana, fioldatakmarkana og fjarlaegdarmarka.
Faraldurinn hefur haft pau ahrif ad margir hafa misst vinnuna
og dvissa rikir um framtidarstorf sokum efnahagslegra

ahrifa (Daly o.fl., 2021). Venjur margra fjolskyldna hafa tekid
breytingum par sem bidlad var til félks ad vera sem mest
heima, skélum og daggaeslum var lokad og foreldrar purftu

margir hverjir ad vinna heima (Russell o.fl., 2020). Faraldurinn
hefur leitt af sér miklar breytingar 4 pjonustu vid foreldra
ungra barna til ad verja heilbrigdisstarfsfélk og verdandi
maedur gegn smiti (Davis-Floyd o.fl., 2020).

COVID-19 hefur leitt til breytinga & starfi hjukrunarfraedinga
og peirri pjonustu sem peir veita nybdkudum og verdandi
foreldrum (Arnetz o.fl., 2020). Faraldurinn hefur haft ahrif a
andlega lidan nybakadra og verdandi maedra, ekki sidur en
almennings og fj6lskyldna (Dib o.fl., 2020; Russell o.fl., 2020;
Vindegaard og Benros, 2020). A3 verda foreldri getur verid
streituvaldandi en COVID-19 faraldurinn hefur aukid streitu
tengda barneignarferlinu. Hraedsla vid ad smitast, einangrun,
skortur & upplysingum og tekjutap eru paettir sem hafa haft
mikil ahrif a lidan fjolskyldunnar (Russell o.fl., 2020). Maedur
sem attu barn a timum COVID-19 téldu ad faraldurinn hefdi
haft ahrif & andlega lidan peirra. Ahyggjur peirra voru miklar,
skortur var a upplysingum og breyting var a pjonustu (Ollivier
o.fl.,2021). Maedur misstu studning i gegnum medgongu og
faedingu, vidvera studningsadila i faedingu var takmarkadri
og miklar breytingar urdu 4 maedravernd (Chivers o.fl., 2020).
Takmarkanirnar hofdu ahrif & félagsleg tengsl sem vard til
pess ad storfjolskyldan missti af merkilegum atburdum i lifi
nyburans (Ollivier o.fl., 2021).



Ad verda foreldri a timum COVID-19

Rannsoknir benda til ad astand i samfélagi & bord vid
COVID-19 hafa vidteek ahrif & gedheilsu einstaklinga og
filskyldunnar i heild. Hraedsla vid ad smitast, einangrun,
pirringur, leidi, skortur & vistum og upplysingum, tekjutap og
fordomar eru allt paettir sem hafa ahrif 4 lidan fjdlskyldunnar
(Russell o.fl., 2020). Konur sem attu barn a timum COVID-19
lystu pvi ad peim fannst peer finna fyrir punglyndi og upplifdu
auknar tilfinningar s.s. um ad vera tyndar, yfirgefnar,
6rmagna, pirradar, leidar, reidar og kvidnar. pekkt er

ad nybakadar maedur finni fyrir miklum tilfinningum i
gegnum barneignarferlid en pad ad eignast barn a timum
heimsfaraldurs getur ytt undir tilfinningasveiflur (Ollivier o.fl.,
2021).

Ollivier og félagar (2021) rannsékudu ahrif COVID-19
faraldursins a foreldra. Stér hluti umdnnunaradila i
rannsokninni taldi ad pad ad eignast barn 4 timum COVID-19
hafi haft neikvaed ahrif 4 andlega lidan. Ymsir peettir h6fu
par ahrif s.s. skortur a félagslegum tengslum, sorgartilfinning
i faedingarorlofi sem var ekki eins og maedur ho6fdu reiknad
med, einangrun fra dstvinum og ymsir adrir streituvaldar.
Ahyggjur nybakadra maedra voru miklar. paer upplifdu ad peer
heféu ekki fengid naegar upplysingar um hvernig best veeri ad
hugsa um nyburann og hef&u viljad fa betri upplysingar um
brjéstagjof. Hjukrunarfreedingar sem hofdu sinnt peim purftu
i vaxandi meeli ad sinna COVID-19 tengdum vidfangsefnum

og peim fannst paer vera skildar eftir einar i dvissunni med
einungis simaradgjof og engin personuleg tengsl. beim fannst
paer missa fra sér studningsadilann sem hefdi annars verid
med peim i gegnum allt ferlid (Ollivier o.fl., 2021).

Mae8ur og makar sem eignudust barn & timum COVID-19 voru
morg hver ad takast & vid onnur verkefni eins og ad hugsa um
onnur born & heimilinu. Skélum og barnageeslum var stundum
lokad vegna smita og sumir akvadu ad hafa bérnin heima
vegna hraedslu vid smit. Fyrir einstaedar maedur gat petta verid
einkar erfitt og dmmur og afar attu erfitt med ad adstoda
nybakada foreldra af 6tta vid ad smitast (Almeida o.fl., 2020).
Maedur kunnu ad meta studning heilbrigdisstarfsfolks og
téldu samband vid pad vera mikilvaegt. An pess gatu maedur
upplifad ad peer veeru gleymdar og yfirgefnar. Maedur misstu
af studningi fra mommuhépum, foreldratimum og 68rum
félagslegum tengslum a timum COVID-19. Tengslamyndun
storfjolskyldunnar vid nyburann skertist og upplifdu maedur
ad fjolskyldur peirra veeru ad missa af merkilegum atburdum

i lifi barnsins sem hafdi mikil ahrif 4 lidan peirra (Ollivier o.fl.,
2021).

Fraedslugrein

Samband, kynlif og barneignir

Aukid alag og streita geta haft mikil ahrif 4 romantiskt
samband pars. Naid samband par sem badir einstaklingar
upplifa 6ryggi og gagnkveeman studning er mikilvaegt baedi
fyrir andlega og likamlega heilsu (Pietromonaco og Overall,
2020). Hvada ahrif COVID-19 hefur haft 48 sambond para er ekki
ad fullu pekkt en vitad er ad margir upplifdu aukna streitu

i kjolfar COVID-19 sem tengdist gjarnan fjarhagsahyggjum

og bvi ad starfsdryggi var 6gnad. Ahrif faraldursins 4 gaedi

og stodugleika sambands er mismunandi milli para en pad
hvernig tekist var & vid erfidleika og hlid ad sambandinu fyrir
faraldurinn hafdi forspargildi um pad hvernig gekk ad takast &
vid faraldurinn (Pietromonaco og Overall, 2020).

Ovissan um hversu lengi faraldurinn mun hafa ahrif 4 lif
folks er mikil. Brad og kronisk streita minnkar anaegju i
parasambandi. Por eru liklegri til ad bua yfir bjargradum til
ad vidhalda sambandinu pegar streita er i styttri tima en
begar streitan verdur kronisk er heetta a ad pau dugi ekki
lengur til (Pietromonaco og Overall, 2020). Li o.fl. (2020)
rannsékudu ahrif COVID-19 & starsamboénd og kynheilbrigdi
i Kina. Nidurstodur rannsdknarinnar syndu fram 4 ad 22%
patttakenda fundu fyrir minnkadri kynhvot i kjélfar COVID-19
faraldursins og 41% patttakenda upplifdu ad tidni kynmaka
minnkadi. Helstu ahrifapaettirnir voru: Meira um truflanir &
heimilinu, minna um persénulegt frelsi og lakari andleg lidan
(Li 0.fl., 2020).

Margar konur hofdu dhyggjur af fjdlskyldunni sékum dvissu
med faraldurinn og vildu fresta barneignum (Chivers o.fl.,
2020). Micelli o.fl. (2020) rannsokudu lifsstilsbreytingar
tengdar faraldrinum og ahrif peirra & [6ngun til ad verda
foreldri. Nidurstodurnar syndu ad af patttakendum sem hofdu
hugsad sér ad eignast barn adur en faraldurinn skall & heettu
37,3% vid barneignir i ljési nyrra adsteedna. Meginastaedur
pess voru i 58% tilvika ahyggjur af fjdrhagsstédu og einnig
h6fdu 58% ahyggjur af hvada afleidingar COVID-19 hefdi a
medgonguna. Af peim sem hofdu ekki hugsad sér ad eignast
barn fyrir faraldurinn fundu um 11,5% fyrir l6ngun til ad
verda foreldri pegar samkomutakmarkanir voru sem mestar
og var sU pra meira dberandi hja konum en korlum. Af peim
sogdust 50% hafa porf fyrir breytingu og 40% hafa porf fyrir
anaegjulegan atburd (Micelli o.fl., 2020).
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Medganga

Medganga felur i sér askoranir sem geta haft ahrif 4 andlega,
likamlega og félagslega lidan kvenna. Almennt pa eru
barnshafandi konur ekki liklegri til ad upplifa meiri streitu og
kvida en adrar konur sem ekki eru barnshafandi. paer konur
sem glima vid erfidleika 8 medgdngu eru po i aukinni haettu
4 ad upplifa meiri streitu og kvida samanborid vid paer sem
ganga i gegnum medgdngu an vandkvaeda (Stepowicz o.fl.,
2020).

Félags- og efnahagslegir paettir i kjolfar COVID-19 virdast heilt
yfir hafa meiri ahrif & konur en karla og getur medganga a
pessum timum verid sérstaklega vidkvaemt timabil (Kotlar
o.fl,, 2021). Rannséknir sem til eru i dag syna fram 4 ad
barnshafandi konur eru ekki i aukinni ahaettu a ad smitast og
litlar likur eru & ad smitud moédir beri COVID-19 smit til barns
i feedingu eda med brjéstagjof (Vazquez-Vazquez o.fl., 2021).
Upplysingar um hvada ahrif COVID-19 getur haft 4 medgongu
og langtimaahrif & nyburann eru enn af skornum skammti
(Stepowicz o.fl., 2020).

Stepowicz og félagar (2020) rannsdkudu streitu og kvida
medal barnshafandi kvenna og nybakadra maedra i COVID-19
faraldrinum. i rannsékninni kom fram ad paer konur sem
glimdu vid andleg veikindi fyrir faraldurinn voru i aukinni
haettu & ad glima vid streitu 8 medgongu. Barnshafandi konur
sem voru einhleypar eda i 6formlegu sambandi voru einnig
liklegri til ad finna fyrir auknum kvida @ medgongu & timum
COVID-19 heldur en paer sem voru giftar. Astaedur fyrir pvi voru
taldar vera ad einhleypar konur upplifi meiri 6stodugleika

og ovissu en giftar konur sem upplifa r6 og 6ryggi i sam-
bandi sinu (Stepowicz o.fl., 2020). Félagsleg einangrun og
sottkvi getur aukid haettu @ andlegum veikindum medal
barnshafandi kvenna. A timum COVID-19 hefur tidni kvida og
punglyndiseinkenna barnshafandi kvenna aukist (Kotlar o.fl.,
2021). Kvidinn var meiri 4 fyrsta pridjungi medgdngunnar en &
seinni stigum og i saengurlegu (Stepowicz o.fl., 2020). Ovissan
sem fylgir faraldrinum og skortur & studningi frd vinum og
fjolskyldu getur aukid streitu 4 medgdngu (Kotlar o.fl., 2021).

Fading og sengurlega

Fra pvi COVID-19 faraldurinn hofst hafa miklar breytingar or&id
& pjonustu vid foreldra i gegnum barneignarferlid. Vidsvegar
um heiminn hafa maedur ekki getad fengid pann studning sem
beer kjésa i feedingunni. [ sumum [6ndum hefur studningur

fra maka og 68rum studningsadilum verid bannadur i
faedingu medan dnnur l6nd leyfa ad einn studningsadili sé
vidstaddur faedingu. Flest sjukrahus hafa sett pau skilyrdi

ad studningsadilinn sé ekki med nein einkenni COVID-19. A
flestum st6dum matti studningsadili adeins vera 4 medan
faedingu stendur en ekki i seengurlegu (Davis-Floyd o.fl., 2020).

Rannsokn Vazquez-Vazquez o.fl. (2021) sem nadi til maedra
med barn yngra en eins ars leiddi i [j6s ad medal maedra

sem attu barn i midju Gtgéngubanni i Bretlandi lystu 39%
breytingum a faedingaraaetlun sokum faraldursins. Helstu
breytingarnar sem paer lystu voru ad purfa ad feeda 4
sjukrahdsi en ekki a ljosmaedrastyrdri einingu, hafa ekki
moguleikann & ad faeda i vatni, eiga ekki kost & heimafaedingu,
hafa adeins matt hafa einn studningsadila i faedingunni og
einungis pegar komid var ad virkri faedingu (Vazquez-Vazquez
o.fl,, 2021). Barnshafandi konur geta upplifad mikla streitu
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og kvida vid ad akveda hvar paer vilja eiga barnid upp a
hvada studning peer geta haft i feedingunni. petta getur haft
ymsar afleidingar i for med sér vardandi lidan moédur s.s.
faedingarbunglyndii kjolfar pess ad vera skildar eftir einar a
sjukrahusi eftir faedingu an studnings fra maka (Davis-Floyd
o.fl., 2020). COVID-19 hefur aukid hraedslu barnshafandi
kvenna og fjlskyldna peirra par sem maedur upplifdu
tilfinningar um ad hafa ekki stjérn & adstaedum og fundu fyrir
mikilli 6vissu med framtidina (Souto o.fl., 2020).

pegar faraldurinn st68 sem haest i Bretlandi voru maedur
Utskrifadar af sjukrahdsi stuttu eftir faedingu og fengu

adeins eina til tveer vitjanir fra [josmaedrum i heimapjonustu
(MacGregor o.fl., 2020). Utgéngubann hafdi téluverd ahrif 4
studningsnet peirra. Minni studningur fra vinum og vonbrigdi
yfir ad geta ekki hitt adrar maedur i ymsum mémmuhépum
(Vazquez-Vazquez o.fl., 2021). A8 minnka studningsnet maedra
eftir feedingu eykur dhaettuna 4 verri andlegri heilsu og eru
visbendingar um aukningu andlegra vandamala hja maedrum
sem attu barn i midjum COVID-19 faraldri (MacGregor o.fl.,
2020).

i rannsékn Ollivier o.fl. (2021) kom fram ad & timum heims-
faraldurs potti konum peer fa takmarkadar upplysingar um
Urraedi vid faeedingarpunglyndi. Margar maedur upplifdu mikla
6vissu med tilfinningar sinar og vildu fa stadfestingu & pvi ad
pad sem paer upplifdu vaeru edlilegar tilfinningar og paer pyrftu
ekki ad hafa ahyggjur. | dag er vida haegt ad leita sér adstodar
vid faedingarpunglyndi en 4 timum COVID-19 virdist su
pjonusta ekki hafa verid sett i forgang og pvi sidur adgengileg
en onnur heilbrigdispjonusta (Ollivier o.fl., 2021).

Fyrir tima COVID-19 voru konur liklegri til ad horfa & faedingu
med eftirveentingu og tilhlokkun en & timum COVID-19
breyttust paer tilfinningar hja mérgum konum i hraedslu,
oOvissu og sorg. Fyrri faedingarreynsla getur haft ahrif &
vaentingar kvenna til naestu faedingar. Ekki hefur verid synt
fram & ad COVID-19 smitist til barns i gegnum faedingarveg,
berist til barns i gegnum fylgju eda legvatn en takmorkud gogn
eru tilum pad (Souto o.fl., 2020).

Madravernd og pjonusta vid foreldra

Maedravernd tok miklum breytingum i COVID-19 faraldrinum.
Ekki var adeins gripid til takmarkana vardandi studningsadila
heldur var einnig mikil breyting & hvernig mae&ravernd var
hattad. A sumum sjukrahisum fér maedravernd ad hluta til
fram i gegnum fjarfundabinad og sima (Davis-Floyd o.fl.,
2020). i Bretlandi var gripid til pess rads ad senda konur heim
med blodprystingsmeeli og vidmidunargildi med fyrirmaelum
um ad ad meela sig sjalfar reglulega (Kotlar o.fl., 2021). b4 voru
vitjanir ljosmaedra einnig & sumum stédum styttar og peim
faekkad (Davis-Floyd o.fl., 2020). Fjoldi heilbrigdisstofnana
purfti ad loka alfarid og vard pa meira dlag a 68rum
stofnunum eins og spitdlum. Spitalar hafa purft ad setja reglur
um fjolda félks i hverju herbergi og hversu langan tima maedur
mega dvelja eftir faedingu. COVID-19 hefur pvi haft neikvaedar
afleidingar & adgengi og gaedi bjonustu verdandi maedra
(Kotlar o.fl., 2021).

Verdandi maedur hafa upplifad a pessum fordeemalausu
timum otta og kvida vid COVID-19 og pad ad smitast a spitala
eda i maedravernd. Heilbrigdisstarfsfolk hefur lyst pvi ad pad



ad studningsadili hafi ekki matt vera vidstaddur fosturskimun
hafi skapad meiri 6tta og kvida hja verdandi maedrum og vakid
upp spurningar um dryggi pjonustunnar fyrir faedingu (Davis-
Floyd o.fl., 2020).

Margir verdandi foreldrar h6fdu dzetlad ad fara & faedingar-
namskeid fyrir COVID-19 en hja um 75% var namskeidunum
aflyst sékum faraldursins. Um helmingi peirra var bodid
faedingarndmskeid & netinu i stad ndmskeidsins sem atti ad
vera a stadnum. Flestir ver8andi foreldrar (93,2%) s6gdust
frekar hafa kosid ndmskeid & stadnum en namskeid a netinu ef
pad hefdi stadid til boda (Burgess o.fl., 2021).

Brjostagjof

Maedur i Bretlandi sem eignudust barn pegar samkomu-
takmarkanir voru sem mestar lystu margar hverjar skorti

& studningi vid brjostagjof. Skortur var & raunverulegri
adstod par sem paer fengu hagnyt rad um t.d. hvernig paer
attu ad leggja barnid a brjést. paer leitudu margar hverjar
eftir studningi fra fj6lskyldu, vinum og mémmuhdpum a
samfélagsmidlum. Makar voru helstu studningsadilar peirra
(Vazquez-Vazquez o.fl., 2021).

Veiran sem veldur COVID-19 hefur fundist i synum brjésta-
mjolkur en évist er hvort smit berist til barns med mjélkinni.
A sumum stédum var haldid aftur af hud vi& hd snertingu
nyburans vid foreldra, barn adskilid fra médur og brjéstagjof
ekki hafin hja maedrum med grun um eda stadfest smit vegna
hugsanlegs skada sem pad geeti valdid barninu (Souto o.fl.,
2020). Alpjédaheilbrigdisstofnunin (WHO) hefur meelt med
pvi ad konur sem eru med stadfest smit eda grun um smit
hefji eda haldi samt sem adur afram brjéstagjof. Hugsanlega
er brjéstagjof verndandi pattur fyrir barnid par sem métefni
i brijostamjélk berast til barns. Kostir brjéstagjafar vega
verulega upp & moti mogulegu smiti til barns og pvi zetti ekki
ad haetta brjostagjof ef mogulegt er (Kotlar o.fl., 2021).

Breyting a fjolskyldulifi

Visbendingar eru um ad peir sem upplifa mikla uménnunar-
byrdi, t.d. foreldrar, upplifa meiri og sterkari neikvaed
vidbrogd a timum hamfara eins og heimsfaraldurs. Kvidi

og afallastreita getur einnig aukist hja umdénnunaradilum
pegar uménnunarbyrdi eykst (Russell o.fl., 2020). begar
umoénnunaradilar takast a vid aukna streitu verdur andleg og
tilfinningaleg lidan peirra fyrir miklum ahrifum. Pad ad annast
fiolskylduna verdur peim erfitt og foreldrar geta upplifad
pessar hindranir i foreldrahlutverkinu sem o6yfirstiganlegar
(Prime o.fl., 2020).

Foreldrar méta sin eigin vidbrogd, hver peirra bjargrad eru og
hvernig pau hlia ad sjalfum sér i erfidum adsteedum. Foreldrar
eru fyrirmyndir barna sinna og rannséknir gefa til kynna ad
pé ad born telja sig ekki verda fyrir eins miklum ahrifum

af erfidleikum og foreldrar peirra, upplifa pau alika mikla
vanlidan (Russell o.fl., 2020). Hraedsla foreldra getur smitad ut
fra sér og born verid sérstaklega neem 4 tilfinningalegt astand
fullordinna i kringum sig, sérstaklega foreldra sinna (Imran
o.fl,, 2020). Streita og alag foreldra & hamfaratimum getur
magnad upp umonnunarbyrdi og andleg einkenni, sem geeti
haft ahrif 8 samband foreldra og barna (Russell o.fl., 2020).

Fraedslugrein

Ad vera foreldri er streituvaldandi vid venjulegar kringum-
staedur. COVID-19 faraldurinn hefur leitt til aukinnar streitu
hja almenningi sem er greinilegri hja foreldrum en 68rum
fullordnum sem ekki eiga bérn. A timum faraldursins gripu
margir skélar og daggeeslur til pess rdds ad loka. Skélastarf
faerdist heim og boérnin voru mun meira heima (Russell o.fl.,
2020). Faraldurinn og breytingarnar sem urdu a daglegu lifi
hofdu meiri ahrif a feSur en maedur. beir sem glimdu vid
fjarhagserfidleika lystu einnig meiri umonnunarbyrdi og
gedraenum einkennum (Russell o.fl., 2020). Streita tengd
faraldrinum getur hafa aukist hja fjolskyldum barna med
sérparfir og krefjandi hegdunarvandamal vegna pess ad
studningur sem paer nutu fyrir var skertur (Prime o.fl., 2020).

Foreldrar purftu margir hverjir ad vinna heima a timum
COVID-19 og bornin einnig pegar skolar lokudu. Pad ad

sinna baedi vinnu og bérnum, jafnvel i sama rymi, pessar
adsteedur gatu haft hindrandi ahrif & afkdst foreldra i vinnunni
(Waizenegger o.fl., 2020).

Hlutverk hjukrunarfraedinga

COVID-19 faraldurinn hefur haft mikil ahrif & storf heilbrigdis-
starfsfolks. Heilbrigdiskerfid hefur purft ad takast a vié
margvislegar askoranir Gt um allan heim. [ faraldrinum hafa
hjakrunarfreedingar stadid frammi fyrir adstaedum sem

6gna heilsu peirra, vellidan og getu til ad sinna starfi sinu.
Hjukrunarfraedingar hafa upplifad 6rmoégnun, likamleg
6paegindi i kjolfar langra vinnudaga i hlifdarbunadi, hraedslu
vid ad smitast og tilfinningalega vanlidan. bessir alagspaettir
eru vidbot vid alag i storfum hjukrunarfraedinga sem var zerid
fyrir (Arnetz o.fl., 2020).

Hjuakrunarfreedingar gegna lykilhlutverki i forvérnum

gegn COVID-19 og vidbrogdum vid faraldrinum. beir veita
sjuklingum personulega hjukrun og innleida heilsuseflingar-
aeetlanir og forvarnir i samfélaginu og fyrir adra heilbrigdis-
starfsmenn. Heimsfaraldur krefst virkrar patttoku hjukrunar-
freedinga baedi vid umonnun, vid heilbrigdisfraedslu og midlun
lydheilsuupplysinga til samfélagsins & timum COVID-19.
Hjukrunarfraedingar veita sjuklingum, fjlskyldum og
almenningi upplysingar um faraldurinn, bidla til almennings
um ad fylgja tilmaelum heilbrigdisyfirvalda og studla ad
adgerdum til ad koma i veg fyrir ny smit. Leidtogar i hjukrun
eru enn fremur abyrgir fyrir pvi ad veita hjukrunarfreedingum
uppfaerdar upplysingar reglulega vardandi verklagsreglur um
vinnuvernd (Bolina o.fl., 2020).

Hjukrunarfraedingar veita foreldrum i barneignarferlinu
mikilvaegan studning. Peir hafa pekkingu og feerni til ad stydja
vid nyja foreldra i peirra hlutverki med notkun gagnreyndar
pekkingar og starfshatta. barfir nyrra foreldra eru mismunandi
og pvi parf ad adlaga heilbrigdispjonustu ad peirra 6skum og
hjukrunarfreedingar purfa ad meta gagnrynid hvad a vid hverju
sinni. Hjukrunarfraedingar aettu ad leidbeina nyjum foreldrum
og benda 4 Urraedi sem standa peim til boda ef peir standa
frammi fyrir erfidleikum t.d. eins og svefnradgjof (Gilmer o.fl.,
2016).

Pad er mikilvaegt ad heilbrigdiskerfid sem veitir nyjum
foreldrum pjénustu hafi getu til ad bregdast hratt og
orugglega vid nyjum adsteedum. Fyrstu manudir COVID-19
leiddu i ljés ad pjonusta vid nybakada foreldra var dbdtavant
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& timum heimsfaraldurs. Peir purftu gjarnan sjalfir ad finna

Ut ur hlutunum og fengu ekki ba adstod sem adur stda til
boda. Hjukrunarfreedingar eru medal annarra heilbrigdisstétta
i lykilhlutverki ad huga ad félagslegri og andlegri lidan
fiolskyldunnar eftir ad nytt barn kemur i heiminn (Ollivier o.fl.,
2021).

Pegar COVID-19 smitum for ad fjdlga purfti ad gripa til ymissa
radstafana. Hjukrunarfraedingar og ljosmaedur purftu ad
breyta starfshattum sinum i takt vid faraldurinn s.s. med

pvi ad takmarka persénulega pjonustu og veita pess i stad
pjonustu i gegnum fjarfundabuinad eda sima. Verdandi maedur
hafa upplifad mikla hraedslu i faraldrinum sékum skorts &
upplysingum um afleidingar sjukdémsins og takmarkana.
Hjukrunarfraedingar og ljosmaedur brugdust vid pvi med pvi
ad setja upp radgjafalinur og simaver og birta myndbond
(Walton, 2020). Heilbrigdisstarfsmenn purfa ad vera vakandi
fyrir pvi ad preyta og tilfinningalegt alag i kjolfar séttkviar og
félagslegrar fjarlaegdar vegna breytinga 4 vinnu, skélastarfi
og umonnun eykst eftir pvi sem astandid varir lengur. beir
purfa ad geta veitt Urraedi til ad adstoda umonnunaradila vid
ad halda 4fram ad sinna foreldrahlutverkinu og veita bérnum
sinum 6ryggi og vernd (Russell o.fl., 2020).

LOKAORD

COVID-19 hefur haft vidtaek ahrif & allan heiminn. Faraldurinn
hefur ordid til pess ad breytingar hafa ordid & heilbrigdis-
pjonustu vid foreldra i barneignarferlinu og hann hefur haft
neikvaedar afleidingar 4 adgengi og geedi pjonustunnar (Kotlar
o.fl,, 2021). Maed&ravernd hefur tekid miklum breytingum

og & sumum sjukrahisum farid ad hluta til fram i gegnum
fiarfundabinad. Studningsadilar hafa vida ekki verid leyf&ir

i fosturskimunum og faedingarnamskeid verid felld nidur
(Burgess o.fl., 2021; Davis-Floyd o.fl., 2020). Verdandi maedur
hafa upplifad étta og kvida vid sjukdominn og éttast ad
smitast af COVID-19 a spitala eda i maedravernd (Davis-Floyd
o.fl.,, 2020).

i mérgum l6ndum hefur konum verid neitad um pann studning
sem paer kjosa i faedingu vegna séttvarnaradgerda (Davis-
Floyd o.fl., 2020). Margar maedur upplifdu skort & studningi fra
heilbrigdisstarfsfolki vid brjostagjof. Maedur leitudu pvi margar
hverjar frekar til adstandenda eftir studningi og hagnytum
radum (Vazquez-Vazquez o.fl., 2021). Hraedsla var vid ad

bera smit frd modur til barns med brjostagjof og deemium

ad radid var fra brjostagjof ef grunur var um smit hja médur
(Souto o.fl., 2020). Alpjédaheilbrigdisstofnunin hefur gefid

Ut ad avinningur brjéstagjafar sé meiri en haetta 8 mogulegu
smiti til nyburans og pvi zetti ad hefja brjéstagjof eins fljott og
mogulegt er (Kotlar o.fl., 2021).

COVID-19 faraldurinn hefur leitt til aukinnar streitu og hafa
rannsoknir synt fram & ad aukid alag og streita getur haft mikil
ahrif & romantiskt samband pars (Pietromonaco og Overall,
2020; Russell o.fl., 2020).
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Streita 4 timum COVID-19 hefur verid greinilegri hja foreldrum
en 6drum fullordnum einstaklingum (Russell o.fl., 2020).
Foreldrar sem glimdu vid alagspeetti fyrir faraldurinn s.s.
fjarhagserfidleika og born med sérparfir voru i meiri haettu 4
ad finna fyrir neikvaedum ahrifum COVID-19 & andlega heilsu
(Prime o.fl., 2020; Russell o.fl., 2020).

Rannséknum ber saman um ad faraldurinn hefur haft vidtaek
ahrif & barneignarferli, fjdlskyldulif og lidan foreldra. Hafa
ber i huga ad faraldurinn er enn i gangi og endanleg ahrif pvi
ekki ljos. Frekari rannséknir munu eflaust baeta pekkingu a
COVID-19 sjukdédmnum og afleidingum hans i framtidinni.

Hjukrunarleg gildi undirstrika mikilveegi pess ad hlia ad
andlegri lidan foreldra i gegnum barneignarferlid, halda utan
um fjélskylduna og studla ad edlilegu fjolskyldulifi. Draga

ma margvislegan laeerdém af COVID-19 faraldrinum par sem
margt hefur purft ad breytast og félk purft ad adlagast nyjum
adstaeedum. bPvi maetti dlykta ad heilbrigdiskerfid sé betur
undirbuid fyrir hamfarir og jafnvel adra heimsfaraldra eftir ad
hafa tekist & vid COVID-19. Hjukrunarfraedingar hafa an efa
leert mikid & pessum tima og fengid dyrmaeta reynslu baedi
af pvi sem hefur gengid vel en ekki sidur af pvi sem gekk verr.
Getur su pekking hjalpad peim ad atta sig betur & pérfum
foreldra i gegnum barneignarferlid, tilfinningum og peim
studningi sem peir purfa & ad halda.
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