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Inngangur

Ahugi 4 notkun hugvikkandi efna (psychedelics), oft ofskynj-
unarefna, i medferd gedraskana hefur aukist 4 undanférnum
arum. Rannsoknir a dhrifum efnanna eiga sér langa sdgu.!
Aukinn dhuga nt m4 liklega rekja til nyrra rannsékna a
skynhrifum og tilfinningum 1 kjélfar inntdku psilocybins og
3,4-methylenedioxy-methamphetamine (MDMA), eda ecstacy,
einkum rannsokna a ahrifum pessara efna a einkenni pung-
lyndis og afallastreiturdoskunar.* Rannsoknir hafa einnig verid
gerdar & 60rum efnum i pessum flokki eda tengdum efnum,
svo sem lysergic acid diethylamide, eda LSD, dimethyltryptamine
(DMT), ayahuasca, 3,4,5-trimethoxyphenethylamine, eda meska-
lini, og ketamini.’ Pessi efni bindast flest 5-HT2A-ser6tonin-
viotokum 1 heila eftir inntoku og valda oft, i mismiklum
meeli p6, auknum skynhrifum, ofskynjunum, misskynjunum,
sterkum tilfinningavidbrogoum og breyttu hugar- og vit-
undardstandi sem getur tekid um fjorar til atta klukkustundir
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INNGANGUR

Ahugi 4 notkun hugvikkandi efna, oft ofskynjunarefna, hefur

aukist & undanfornum arum sambhlida fréttum af mogulegum
medferdaravinningi peirra. Ekkert er pé vitad um pekkingu og vidhorf
heilbrigdisstarfsfolks til efnanna hér a landi. Vefkdnnun var pvi
framkvaemd i fagfélogum gedlaekna, heimilisleekna og salfraedinga.

EFNIVIBUR OG ABFERBIR

batttakendur voru alls 256, 177 salfraedingar, 38 gedlaeknar og

41 heimilislaeknir, sem svorudu spurningum, medal annars um
bakgrunn, starfsreynslu, pekkingu & og vidhorf til mismunandi tegunda
hugvikkandi efna svo og um skodanir sinar & heppilegu fyrirkomulagi
medferdar ef efnin hlytu markadsleyfi og yréu notud i medferd.

NIBURSTOBUR

Helmingur gedlaekna hafdi fengid spurningar um medferd med
hugvikkandi efnum nokkrum sinnum eda af og til i sinu starfi, en
14,6% heimilislaekna og 17,5% salfraedinga. Meirihluti svarenda taldi
sig hafa litla eda enga pekkingu & efnunum sem spurt var um. Vidhorf
meirihluta svarenda til notkunar psilocybins eda hugvikkandi sveppa
i medferd var neikvaett en meirihluti var fylgjandi 4framhaldandi
visindarannséknum. Flestir toldu ad gedlaeknar attu ad avisa slikri
medferd, vera vidstaddir hana og ad medferdin faeri fram a sérstokum
medferdarstofum eda deildum sjikrahusa. Lestur fraedigreina,
samradur vid samstarfsfélaga og umraedur i fjolmidlum hofdu helst
motad afstodu til efnanna og var dhugi a frekari fraedslu um pau
talsverour.

ALYKTUN

Notkun hugvikkandi ofskynjunarefna i medferd gedsjukddéma er
enn ekki timabaer ad mati pessara stétta, en efla parf fraedslu
heilbrigdisstarfsfolks um edli og afleidingar notkunar peirra i ljési
aukins dhuga a efnunum hér a landi.
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a0 ganga yfir.® Medferd med pessum efnum vikur fra hefd-
bundinni lyfjamedferd gedraskana a pann hatt ad efnin eru
einungis tekin inn { eitt eda orfa skipti samhlida pvi ad freedsla
a ad vera veitt { addraganda medferdar og samtalsmedferd

eda studningur veittur 4 medan ahrifin ganga yfir og ad pvi
loknu. Pvi er um ad reeda medferd a rannsdknarstigi med hug-
vikkandi ofskynjunarefnum samhlida samtalsmedferd eda
studningsmeodferd (psychedelic assisted psychotherapy) par sem
medferdin samanstendur af undirbuningsfasa, inntdkufasa
par sem efnio er tekid inn undir eftirliti medferdaradila og
urvinnslufasa par sem unnid er tr upplifunum félks i samtol-
um.’

Umreeda 1 fjolmidlum og samfélagsmidlum um efnin hefur
aukist samhlida fréttum af mogulegum medferdaravinningi
peirra. Ekkert peirra hefur p6 enn hlotid markadsleyfi til med-
ferdar i Bandarikjunum eda Evropu. Reynsla peirra sem taka
vaktir og sinna radgjof fyrir Gedpjonustu Landspitala bendir
til ad utbreidsla notkunar efnanna sé talsverd i samfélaginu,
pott notkun peirra i medferdartilgangi hafi ekki enn meett
peim skilyroum sem gerd eru til pess ad pessi efni hljoti mark-
adsleyfi sem lyf.! Pad er pvi vidbtid ad heilbrigdisstarfsfolk a
stofu, bradamottokum og legudeildum komi ad pvi ad sinna
skjolsteedingum sem hafa notad efnin eda hafa ahuga a pvi.
Pekking og vidhorf fagfdlks a hugvikkandi efnum hefur verid
athugud i nokkrum erlendum rannséknum.’*

[ lj6si aukinnar umreaedu og nokkurrar atbreidslu notkunar
hugvikkandi efna uti { samfélaginu, toldum vid mikilveegt ad
safna upplysingum um vidhorf fagadila til efnanna, asamt pvi
a0 skoda hversu vel fagadilar telja sig pekkja slik efni, virkni
peirra og hugsanlegan medferdararangur. Einnig er ahugavert
a0 kanna hugmyndir heilbrigdisstarfsfolks um veitingu slikrar
meodferdar, pad er, hvar og hvernig aetti ad veita hana, hverj-
ir eettu ad sinna pvi og hvar pjalfun fagfélks veeri best fyrir
komio, ef til pess keemi ad medferd med efnunum yroi veitt.
Slikar upplysingar eru mikilveegar vid skipulag pjonustu sidar
meir, hljoti einhver pessara efna markadsleyfi a naestu arum.
Pott notkun efnanna i medferdartilgangi sé alls ekki timabeer,
geta pessar upplysingar nyst pegar fram i saekir og eflt faglega
umradu um efnin. Med petta 1 huga, var vefkénnun fram-
kvaemd medal félaga 1 fagfélogum gedleekna, heimilisleekna og
salfreedinga par sem félogum a skra var bodid ad svara spurn-
ingalista & netinu. [ pessari grein eru svér greind vid spurn-
ingum um pekkingu a alls niu tegundum efna sem almennt
eru talin til hugvikkandi ofskynjunarefna, vidhorf til meodfero-
ar med hugvikkandi sveppum, um edli, ttfeerslu og pjalfun ef
slik medferd yroi veitt, hugsanlegar hindranir vid ad veita slika
medferd dsamt spurningum um hvad helst hafi métad afstoou
svarenda og hvad peir helst vilji freedast um frekar.

Efni og adferdir

batttakendur

Patttakendur voru alls 256, og svorudu 177 salfraedingar, 38
gedleeknar og 41 heimilisleeknir kdnnuninni, sem er um 27%
salfreedinga, 58% gedleekna og 18% heimilisleekna midad

vid skrada starfandi félagsmenn 1 fagfélogum peirra pegar
konnunin var gerd. Helstu bakgrunnsupplysingar trtaksins
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eru birtar { toflu I. Meirihluti gedleekna og heimilisleekna
voru karlar, en konur voru i meirihluta svarenda ar hopi
salfreedinga. Langflestir i artaki rannsoknarinnar sdgdust
annadhvort sinna skjolsteedingum eldri en 18 4ra eda skjol-
steedingum 4 6llum aldri.

Spurningalisti

Vefkénnunin innihélt 21 spurningu og voru sumar peirra {
nokkrum lidum. Bakgrunnsspurningar voru 7 og var medal
annars spurt um kyn, aldur, timalengd starfsleyfis og 4 hvada
svidi pad veeri dsamt spurningum um edli starfs svarenda, en
einnig var spurt hvort svarendur hefou fengiod spurningar um
medferd med hugvikkandi efnum i starfi sinu og hvort peir
hefdu hitt einhvern undir dhrifum beirra (sja toflu I). Alls voru
14 spurningar um reynslu, pekkingu og vidhorf til mismun-
andi tegunda hugvikkandi efna, med aherslu a psilocybin,

og um mat svarenda a edli og fyrirkomulagi medferdar med
slikum efnum ef til pess keemi. Einnig var spurt hvert svar-
endur hefdu sott pekkingu sina & efnunum og hvort porf veeri
a viobotarfreedslu um efnin og notkun peirra og pa um hvad
helst. Spurningar um hugvikkandi efni byggou a sambeerilegri
kénnun rannsakenda vid Center of Psychedelic & Concious-
ness Research viod Johns Hopkins-sjikrahtsid 1 Bandarikjun-
um, ad fengnu goodfuslegu leyfi peirra. Spurningalistann er
haegt ad ndlgast hja héfundum greinarinnar.

Framkvaemd

[ samradi vid stjorn fagfélaga gedlaekna, heimilislaekna og sél-
freedinga, var kynning a konnuninni send at i tolvuposti til
allra skradra félagsmanna par sem vidtakendum var bodid ad
taka patt og gatu peir svarad konnuninni { gegnum kreekju
kynningarpdstinum. Kénnunin var opin fra 3. til 29. mai 2022
og aminning send Ut { eitt skipti a pessu timabili. Framkveemd
rannsoknarinnar var tilkynnt til Persénuverndar en visinda-
sidanefnd taldi framkveemd hennar ekki vera hada leyfi fra sér
par sem unnio yrdi med dpersonugreinanleg gogn.

Urvinnsla gagna

Svarmoguleikum var slegid saman i nokkrum spurningum
vegna svardreifingar og urtakssteerdar. Til deemis var svar-
moguleikum feekkad ur fimm i prja i spurningum um pekk-
ingu 4 mismunandi tegundum hugvikkandi efna, um vidhorf
til hugvikkandi sveppa og logleidingar, um helstu hindranir
vid ad veita slika medferd og um mikilvaegi salfreedimedferdar.
Munur 1 svorum milli fagstétta var metinn med Fisher-profi.
Urvinnsla gagna f6r fram 1 SPSS, atgéfu 28.0.

Nidurstodur

Bakgrunnur og starfsvettvangur svarenda

Svarendur ur rédum salfreedinga voru ad jafnadi yngri

en ur hopi gedleekna og heimilislaekna, 46,9% salfraedinga

voru 4 aldrinum 20 til 40 ara en 13,1% gedleekna og 14,6%

heimilisleekna (tafla I). Somu sogu er ad segja um lengd starfs-

leyfis par sem 58,2% sélfreedinga hofou haft starfsleyfi i 10 ar

eda skemur, en 34,2% gedleekna og 22% heimilisleekna.
Algengara var ad gedleeknar hefdu haft kynni af folki und-



Tafla I. Upplysingar um bakgrunn svarenda i rannsdékninni

Heild (n=256) Gedlaeknar (n=38) Heimilislaknar (n=41) Salfraedingar (n=177)
n % n % n % n %
Kyn'
Karl 94 36,9 23 60,5 25 61,0 46 26,0
Kona 161 63,1 15 39,5 16 39,0 130 73,4
Aldur
20til 40 ara 94 36,7 5 13,1 6 14,6 83 46,9
41 til 60 ara 121 47,3 18 47,4 22 53,6 81 45,8
61 eda eldri 41 16,0 15 39,5 13 31,7 13 7.4
Lengd starfsleyfis
10 4r eda skemur 125 48,8 13 34,2 9 22,0 103 58,2
11til 20 ar 71 27,7 7 18,4 15 36,6 49 27,7
21til 30 ar 38 14,8 9 23,7 " 26,8 18 10,1
31 é&r eda lengur 22 8,6 9 23,7 6 14,6 7 4,0
Aldur skjolstaedinga
Born og unglingar 30 11,7 0 0 0 0 30 16,9
Fullordnir 151 59,0 34 89,5 2 4,9 115 65,0
Allir aldurshépar 67 25,0 2 53 38 92,7 24 13,6
Annad 1 4,3 2 53 1 2,4 8 4,5
Stjéornun
Er hluti af starfi 37 14,5 8 211 12 29,3 17 9.6
Visindarannséknir?
agsnin L [ [ w0 [ w | e |
Hitt einhvern undir ahrifum hugvikkandi efna?
Aldrei 41 16,0 3 7,9 5 12,2 33 18,6
Ekki viss 64 25,0 7 18,4 15 36,6 42 23,7
ii‘r:"gt vinnu, pjalfun eda 81 31,6 26 684 16 39,0 39 22,0
ey | 0 | | [ s | s | m | e | o
Fengid spurningar i starfi um medferd med hugvikkandi efnum?
Aldrei 78 30,5 2 53 12 29,3 64 36,2
:;”Zg:lfr:fn") eda sjaldan 115 44,9 16 42 23 56,1 76 42,9
a‘::::s”k?;_i;‘g‘:;num) 35 137 10 263 5 122 20 113
10 s oba o) 2 82 ’ 27 | 2 ) 2
Annad 7 2,7 1 2,6 0 0,0 6 33

"Upplysingar um kyn vantar hja einum patttakanda i hopi salfraedinga. 2Upplysingar um adkomu ad visindarannséknum vantar hja einum patttakanda i hopi heimilisleekna.

ir hrifum hugvikkandi efna en hinar fagstéttirnar, 1 vinnu,
pjalfun eda nami (68,4%). Samsvarandi tolur voru 39% i hopi
heimilisleekna og 22% i hopi sélfreedinga. Meira en helming-
ur svarenda i rannsékninni hafdi haft einhver kynni af folki
undir dhrifum hugvikkandi efna. Algengara var ad gedlaekn-
ar hefdu fengid spurningar um medferd med efnunum i sinu
starfi. Helmingur peirra sagdist hafa fengid slikar spurningar
nokkrum sinnum eda af og til, samanborid vio 14,6% heimilis-
leekna og 17,5% salfraedinga.

bekking 8 mismunandi tegundum hugvikkandi efna
Eins og sja ma 4 mynd 1, var pekking svarenda meiri &

psilocybini, LSD, MDMA og ketamini heldur en 6drum hug-
vikkandi efnum sem spurt var um. Pé vekur athygli ad hlut-
fall peirra sem telja sig hafa pé nokkra pekkingu eda meiri

er innan vid 50% 4 peim niu efnategundum sem spurt var
um. Munur var i mati a pekkingu milli fagstétta fyrir efnin
psilocybin (p<0,001), LSD (p<0,001), meskalin (p<0,01), ketamin
(p<0,001), MDMA (p<0,01) og 5-MeO-DMT (p<0,05), samkvaemt
Fisher-profi, og var pekking 4 pessum efnum meiri i hopi
gedleekna en medal heimilisleekna og salfreedinga. Til deem-

is telja rum 40% gedlaekna sig hafa p6 nokkra pekkingu eda
meiri a psilocybini, LSD, ketamini og MDMA, samanborid vid
5% til 22% heimilisleekna og 3% til 21% salfreedinga. Ekki var
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Mynd 1. Mat gedlaekna (n=38), heimilislaekna (n=41) og sdlfreedinga (n=177) d pekkingu sinni d alls niu mismunandi tegundum hugvikkandi efna. Siillurnar syna hlut-
foll (%) svarenda eftir fagstéttum.

Sdlfraedingar Gedlaknar Heimilisleeknar
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Mynd 2. Mat sdlfraedinga, gedleekna og heimilislaekna d pvi hvad geeti verid sérstakt dhyggjuefni vid notkun psilocybins { medferdartilgangi.
Stullurnar syna hlutfallstélur (%) eftir svarmoguleikum (alls ekkert dhyggjuefni; til ad hafa einhverjar/nokkrar dhyggjur af; til ad hafa miklar/mjog
miklar dhyggjur af) fyrir hverja fagstétt.

munur milli fagstétta i mati a pekkingu a ayahuasca (p=0,684), Vidhorf og afstada til hugvikkandi sveppa og logleiding notkunar
DMT -N/N-DMT (p=0,656) eda ibogin (p=0,764). Athygli vekur Kénnud var afstada svarenda til hugvikkandi sveppa og til

ad pekking 4 ayahuasca virdist litil par sem 64,8% gedleekna, rannsokna a arangri peirra og ma sja nidurstodur 1 toflu IL
82,5% heimilisleekna og 74,3% sélfraedinga toldu sig hafa Minnihluti svarenda 1 6llum hépum sagdist vera sammala eda
litla eda enga pekkingu & pvi, en ayahuasca hefur verid pd mjog sammala pvi ad vilja nota sveppi med hugvikkandi efn-
nokkud til umreedu { fjslmidlum { tengslum vid svokalladar um i medferd og fa pjalfun i notkun peirra fyrir skjolsteedinga
ayahuasca-athafnir. sina. P6 var munur 1 afstddu fagstétta til notkunar i medferd

(p=0,009) og pjalfunar (p=0,016) samkveemt Fisher-profi og voru

498 LEKNABLABID 2023/109



Tafla Il. Vishorf til hugvikkandi sveppa i medferd, visindarannséknum og til logleidingar peirra.

Gedlaeknar (n=38) Heimilisleeknar (n=41) Salfraedingar (n=177)

n % n % n %

Eg er opin(n) fyrir pvi ad nota hugvikkandi sveppi i meaferd hja skjélstaedingum minum

Osammala eda mjog 6sammala 16 42,1 24 60,0 126 71,6
Baedi og 12 31,6 7 17,5 28 15,9
Samméla eda mjog sammala 10 26,3 9 22,5 22 12,5

Eg myndi vilja fa pjalfun i notkun hugvikkandi sveppa i medferd fyrir skjélstadinga mina

Osammala eda mjog 6sammala 14 36,8 20 50,0 111 62,7
Baedi og 7 18,4 9 22,5 30 16,9
Sammala eda mjog sammala 17 44,7 11 27,5 36 20,3

Hugvikkandi sveppi er haegt ad nota a oruggan hatt par sem heilbrigdispjonusta er veitt

Osammala eda mjog 6sammala 12 31,6 17 43,6 73 42,4
Baedi og 13 34,2 13 333 50 291
Sammala eda mjog sammala 13 34,2 9 23,1 49 28,5

Notkun hugvikkandi sveppa i medferd gedraskana lofar gédu

Osammala eda mjog 6sammala 8 211 13 371 65 37,8
Baedi og 17 44,7 12 34,3 64 37,2
Sammala eda mjog sammala 13 34,2 10 28,6 43 25,0

Halda aetti rannsoknum afram a ahrifum hugvikkandi sveppa vid gedroskunum

Osammala eda mjog 6sammala 2 53 2 51 14 8,0
Baedi og 2 53 9 23,1 24 13,6
Sammala eda mjog sammala 34 89,5 28 71,8 138 78,4

Notkun hugvikkandi sveppa i triarlegum/andlegum tilgangi atti ad vera logleidd

Osammala eda mjog 6sammala 31 81,6 28 71,8 113 65,7
Baedi og 3 7,9 5 12,8 39 22,7
Sammala eda mjog sammala 4 10,5 6 15,4 20 11,6

Notkun hugvikkandi sveppa til eigin nota zetti ad vera logleidd

Osammala eda mjog 6sammala 28 73,7 27 711 94 54,3
Baedi og 6 15,8 6 15,8 53 30,6
Sammala eda mjog sammala 4 10,5 4 13,2 26 15,0

Notkun hugvikkandi sveppa i medferdartilgangi og undir eftirliti fagadila =tti ad vera logleidd

Osammala eda mjog 6sammala 13 351 12 31,6 74 42,8

Baedi og 13 31,5 15 39,5 45 26,1

Sammala eda mjog sammala 1 29,7 1 28,9 54 31,2
hlutfallslega feerri gedleeknar 6sammala eda mjog dsammala 16gleidingu i medferdartilgangi var nokkru leegra, eda 4 bilinu
pessum fullyrdingum, en heimilisleeknar og salfreedingar. Ekki 31,6% til 42,% i fagstéttunum premur.

var munur i afstodu fagstétta til fullyrdinga um ad heegt veri ad
nota hugvikkandi sveppi a ruggan hatt 1 heilbrigdispjonustu og Medferd med hugvikkandi sveppum: Eéli, Gtfaersla og pjélfun

a0 medferd med peim lofadi gédu (p=0,10), og var hlutfall peirra [ toflu T1T mé sjé svor patttakenda vid spurningum um edli og
sem voru sammala eda mjog sammala pessum fullyrdingum & utfeerslu medferdar med hugvikkandi sveppum asamt pvi hvar
bilinu 23,1% til 34,2%. pjalfun fagadila fyrir slika medferd veeri best fyrir komid.
Yfirgneefandi meirihluti svarenda var sammala eda mjog Flestir svarendur t6ldu ad avisun hugvikkandi sveppa
sammala pvi ad halda eigi rannséknum afram a ahrifum hug- i medferdartilgangi eigi ad vera { hondum gedleekna, eda a
vikkandi sveppa, eda 89,5% gedlekna, 71,8% heimilisleekna bilinu 90,4% til 97,4% svarenda 1 hdpunum premur. Einnig var
og 78,4% salfreedinga. Hins vegar var afstada gegn 16gleidingu spurt um hverjir aettu ad vera vidstaddir og sinna skjolsteedingi
notkunar sveppa med hugvikkandi efnum skyr 1 6llum fag- & medan slik medferd er veitt. [ hopi gedlaekna var algengast
stéttum og ekki reyndist markteekur munur a afstodu milli a0 hjukrunarfreedingur veeri nefndur (76,3%), sidan gedleeknir
fagstétta samkveemt Fisher-profi (p>0,10). Andstada var meiri (68,4%) og svo salfraedingur (63,2%). Svarendur ur hopi heim-
vid 16gleidingu i truarlegum tilgangi og til eigin nota og var ilisleekna nefndu oftast gedleekni (78,0%) en einnig hjukrunar-
hlutfall svarenda sem tok skyra afstodu gegn henni a bilinu freeding (46,3%) og salfraeding (41,5%). Medal salfreedinga var
53,3% til 81,6%. Hlutfall peirra sem toku skyra afstodu gegn gedleeknir oftast nefndur (80,2%) og svo salfraeedingur (71,2%).
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Tafla lll. E6li og Utfeersla medferdar og pjalfun fagfélks ef til medferdar keemi med hugvikkandi sveppum hér & landi.

Gedlzknar (n=38) Heimilislaeknar (n=41) Salfraedingar (n=177)

n % n % n %

Hvada fagadili (adilar) ettu ad hafa leyfi til ad avisa pvi?

...gedlaeknir 37 97.4 37 90,2 160 90,4
...salfraedingur 6 15,8 8 19,5 65 36,7
...heimilislaeknir 4 10,5 12 29,3 30 16,9
...hjukrunarfraedingur 2 53 6 14,6 16 9.0
...sérstakur radgjafi 0 0,0 5 12,2 13 7,3
...annad 2 53 1 2,4 15 8,5

Hvada fagadili (adilar) atti ad vera vidstaddur og sinna skjolstaedingi?

...hjukrunarfraedingur 29 76,3 19 46,3 85 48,0
...salfraedingur 24 63,2 17 41,5 126 71,2
...heimilislaeknir 5 13,2 9 22,0 30 16,9
...gedlaeknir 26 68,4 32 78,0 142 80,2
...sérstakur radgjafi 7 18,4 10 24,4 39 22,0
...maki, fjolskyldumedlimur, vinur 6 15,8 8 19,5 16 9,0
..annad 2 53 0 0,0 14 7,9

i hvernig adstadum finnst pér ad medferdin atti ad fara fram?

...a einkastofum fagadila 8 211 15 36,6 45 25,4
...a heilsugaeslustédvum 2 53 5 12,2 21 11,9
...a gongudeildum gedsjukrahuisa 19 50,0 24 58,5 68 38,4
..a inniliggjandi deildum gedsjikrahisa 18 47,4 20 48,8 91 51,4
S e e B
;.l?kzér;s:g:(:rr; medferdarstofum fyrir 2% 63.2 2% 58.8 129 72.9
...a brddadeildum sjukrahisa 0 0,0 2 4,9 3 1,7
... heimahusi &n fagadila 0 0,0 2 4,9 1 0,6
... heimahusi dsamt fagadila 1 2,6 5 12,2 24 13,6
...annad 3 7,9 0 0,0 14 7.9

Hvada adilar attu ad pinu mati ad sja um pjalfun i medferd sem inniheldur hugvikkandi efni (til deemis psilocybin)?

...félog fagstétta 10 26,3 1 26,8 34 19,2
...hdskéladeildir, haskodlasjikrahuis 29 76,3 14 34,1 105 59,3
...heilsugaeslustodvar 0 0,0 5 12,2 6 3.4
. lyfjafyrirtaeki 4 10,5 1 2,4 5 2,8
;.i;iy;r::iorfzigaéilar/mebferbarac’)ilar a 10 263 14 341 W7 266
...sérstakir pjalfunarstadir fyrir slika medferd 20 52,6 27 65,9 116 65,5
..annad 1 2,6 1 2,4 9 51

Ef psilocybin (hugvikkandi sveppir) er notad i medferd gedraskana, hversu mikilvagt er ad pinu mati, ad salfraedimedferd (eda annar studningur)
sé veitt fyrstu vikurnar eftir inntoku til ad hjalpa vid Grvinnslu upplifana sem inntaka efnisins getur kallad fram?

Ekki eda liklega ekki mikilvaegt 1 2,6 2 5,6 6 3,5
Mégulega mikilvaegt 10 26,3 11 30,6 23 13,3
Mikilvaegt eda mjog mikilvaegt 27 711 23 63,9 144 83,2
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Adrir adilar voru sjaldnar nefndir og vekur athygli ad vio-
vera maka, fjolskyldumedlims eda vinar var nefnd i innan vid
fimmtung tilvika. Petta er i samraemi vid skodun svarenda &
pvi i hvernig adsteedum medferdin eetti helst ad fara fram i, en
starfsstoovar og heilbrigdisstofnanir voru mun oftar nefndar
en heimahus. { hépi gedlaekna toldu flestir ad medferdin aetti
a0 fara fram a sérstokum medferdarstofum fyrir slika medferd
(63,2%), pa gongudeildum (50,0%) og innlagnargeddeildum
sjukrahtisa (47,4%). Heimilisleeknar nefndu oftast sérstakar
medferdarstofur (58,8%), gongudeildir (58,5%) og innlagnar-
deildir (48,8%) en salfreedingar nefndu oftast sérstakar med-
ferdarstofur (72,9%), pa innlagnargeddeildir (51,4%) og pvi
neest gongudeildir sjukrahtsa (38,4%). Einnig var spurt hvar
pjalfun fagfolks eigi helst ad fara fram til ad geta veitt medferd
med hugvikkandi sveppum. Algengast var ad haskoladeildir
eda haskolasjukrahtis asamt sérstokum pjalfunarstooum veeru
nefnd.

A0 lokum var spurt hversu liklegt veeri ad salfredimedferd
eda annar studningur veeri mikilvegur pegar medferd med
hugvikkandi sveppum er veitt. Eins og fram kemur 1 toflu III,
taldi meirihluti svarenda 1 6llum fagstéttum ad slik medferd
eda studningur veeri mikilveegur, eda 71,1% gedleekna, 63,9%
heimilisleekna og 83,2% salfreedinga. Ekki var markteekur mun-
ur i afstodu eftir fagstéttum samkveemt Fisher-profi (p>0,05).

Medferd: Helstu hindranir

Meirihluti svarenda i 6llum fagstéttum taldi ad asteeda veeri
til ad hafa i pad minnsta einhverjar ahyggjur af peim pattum
sem spurt var um ef hugvikkandi sveppir veeru notadir { med-
ferdartilgangi hér 4 landi (mynd 2). Minnstar voru ahyggjur
fagaoila af kostnadi vid notkunina en 35,1% gedleekna, 36,1%
heimilisleekna og 29,2% salfraedinga toldu ad kostnadur vid
slika medferd veeri ekki sérstakt ahyggjuefni. Skortur a fag-
adilum til ad veita medferdina er helsta ahyggjuefnid i 6llum
fagstéttum og toldu 71,1% gedleekna, 66,7% heimilisleekna og
871% salfreedinga pad vera mikid eda mjog mikid ahyggjuefni.
Oryggi skjolsteedinga, baedi 4 medan ahrifin vara og eftir ad
pau hafa dvinad, er dhyggjuefni 4 medal fagadila. Athygli vek-
ur ad hugsanleg misnotkun hugvikkandi sveppa er a medal
pess sem fagadilar telja ad ahyggjur purfi ad hafa af og pad
sama ma segja um fikn og avana.

Métandi paettir og 6flun frekari pekkingar

Patttakendur voru spurdir hvad peir teldu ad helst hafi mot-
a0 eda haft dhrif 4 hugmyndir peirra um hugvikkandi efni

i tengslum vid medferd i sinu fagi og hvad, ef eitthvad, peir
myndu helst vilja kynna sér vardandi notkun peirra { medferd.
Nidurstodurnar eru birtar i mynd 3 i vefatgafu greinarinnar a
laeknabladid.is.

Flestir gedleeknar sogdu ad lestur freedigreina hefdi mot-
ad mest skodanir peirra og viohorf til hugvikkandi efna, eda
78,9%, en samraedur vio fagadila eda samstarfsfélaga (55,3%)
og formleg pjalfun og menntun (389%) voru lika nefndir
sem moétandi peettir. [ hpi heimilisleekna voru umreedur 1
fjolmidlun oftast nefndar (46,3%), samreedur vio fagaodila eda
samstarfsfélaga (39,0%) og lestur fraedigreina (36,6%). A medal
salfreedinga, voru helstu métunarpeettir samraedur vid fagad-

ila og samstarfsfélaga (71,2%), pa lestur fraedigreina (52,5%)

og svo umreaedur i fjdlmidlum (48,6%). Adrir mdtunarpaettir
voru sjaldnar nefndir. Athygli vekur ad formleg pjalfun og
menntun, rddstefnur og vinnustofur, eru ekki a medal helstu
moétunarpatta, nema hja gedleeknum. Pegar spurt var um hvad
ahugaverdast veeri ad kynna sér frekar vardandi notkun efn-
anna i medferd, var mégulegur avinningur af slikri medferd
oftast nefnt, og hverjum slik medferd henti best par a eftir, i
ollum faghépunum premur.

Umrzda

Um helmingur gedleekna hafdi fengid spurningar um medferd
med hugvikkandi efnum i sinu starfi en sjaldgeefara var ad
heimilisleeknar og sélfreedingar hefdu verid spurdir ut i pad.
Buast md vid auknum ahuga folks a medferd af pessu tagi 1
kjolfar aukinnar umraedu 1 fjolmidlum og samfélagsmidolum
um ahrif hugvikkandi efna a gedheilsu félks. Pad er pvi mikil-
veegt ad fagaodilar sem sinna gedheilbrigdi hafi goda pekkingu
a virkni, moégulegum aukaverkunum og langtimaafleidingum
notkunar efnanna. Nidurstédur rannsoknarinnar benda til ad
pekking gedlaekna, heimilisleekna og salfreedinga sé meiri a
efnum sem hafa verid aberandi i fjolmidlaumraedu a undan-
férnum misserum, svo sem psilocybini, LSD, MDMA og keta-
mini, en 6drum efnum sem spurt var um og voru fleiri i hopi
gedlaekna sem tdldu sig pekkja til pessara efna en tur rédum
heimilisleekna og salfreedinga. Meirihluti svarenda taldi sig
po6 hafa annadhvort enga, mjog litla eda litla pekkingu & 6llum
peim efnum sem spurt var um, og pvi er otvireett porf a ad efla
freedslu og kennslu um pau medal heilbrigdisstétta.

Minnihluti fagadila i hopunum gaf jakvaett svar vid pvi
a0 fa pjalfun 1 notkun hugvikkandi sveppa, og ad heegt veeri
ad nota pa i medferd med druggum heetti og gddum arangri.
Mjog fair toldu ad 1ogleida eetti slika notkun sveppa hér a
landi & pessu stigi, p6 yfirgnaefandi meirihluti i 6llum hép-
um teldi ad halda eetti visindarannséknum & pessu svidi
afram. Erlendar rannsoknir syna a0 afstada fagadila er al-
mennt neikveed til notkunar hugvikkandi efna i medferdartil-
gangi, medal annars vegna skorts a pekkingu og fredslu,
en dhugi er a aframhaldandi rannséknum.”** Nidurstédur
pessarar rannsdknar eru pvi i samraemi vid petta. Vandad-
ar drangursrannsoknir eru enn faar a pessu svidi.*"” bvi ma
segja ad varfeerni sem kemur fram i afstodu fagadila 1 pessari
rannsokn, sé baedi skiljanleg og skynsamleg. Jakvaedni i gard
aframhaldandi visindarannsdkna bendir til pess ad gedlaekn-
ar, heimilisleeknar og salfreedingar hafi ahuga 4 ad sja hvada
arangri sé haegt ad na i medferd med hugvikkandi efnum og
vilji pvi halda peim medferdarmoguleika opnum, ef vel geng-
ur og hljoti slik medferd markadsleyfi i Bandarikjunum og
Evrépu, en ekki sé timabeert ad bjoda upp a slika medferd enn
sem komid er.

Nidurstddurnar gefa gagnlegar upplysingar um hvada hug-
myndir fagadilar hafa um hvernig fyrirkomulagi pjalfunar og
pjonustu veeri best fyrir komid ef medferd med hugvikkandi
efnum veeri veitt. Flestir toldu a0 gedlaeknar aettu ad avisa
slikri medferd og ad vera vidstaddir a medan efnid er tekid inn
og ahrifin ganga yfir en hjukrunarfredingar og salfraedingar
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voru einnig nefndir. Flestir toldu ad slikri medferd veeri best
fyrir komid a sérstokum medferdarstofum eda geddeildum
sjukrahtisa og ad salreen medferd eda studningur eetti ad vera
hluti af medferdinni. Flestir toldu ad pjalfun fagfdlks i veitingu
meodferdar eetti ad fara fram vid haskoladeildir eda haskodla-
sjukrahus. Pjalfun og fyrirkomulag medferdar med hugvikk-
andi efnum hefur ekki verid rannsékud erlendis svo hofundar
viti til. Medferd { rannsoknum & drangri psilocybins vid meo-
ferdarprau punglyndi hefur farid fram a haskolastofnunum eda
stofnunum sem tengjast rannsakendum, en beedi salfreedingar,
geOlaeknar og adrir menntadir medferdaradilar styra med-
ferdartimum i pessum rannséknum og eru yfirleitt tveir adilar
vidstaddir pegar efnid er tekid inn og medan ahrifin vara.>'®
Meoferd med 60rum efnum, til deemis ayahuasca, hefur ver-
i0 veitt med 6formlegri heetti.”” Nidurstodur rannsoknarinnar
geta nyst i faglegum umreedum um fyrirkomulag medferdar
af pessu tagi, ef til hennar kemur. Ad mati svarenda i 6llum
faghdpum, er skortur & fagadilum til ad veita medferdina eitt
helsta ahyggjuefnid ef til medferdar med psilocybini keemi, en
oryggi skjolsteedinga 4 medan ahrifin vara og eftir ad pau hafa
dvinad var einnig oft nefnt.

Nidurstodur rannsoknarinnar syna ad pekking fagadila 4
hugvikkandi efnum kemur ar élikum attum. Til deemis s6gou
flestir gedleeknar ad lestur freedigreina hefdi motad skodun
peirra og vidhorf til hugvikkandi efna a medan umraedur 1 fjol-
midlum og vid samstarfsfélaga var oftast nefnt 4 medal heimil-
isleekna og salfreedinga. Formleg pjalfun og menntun var mun
sjaldnar nefnd 1 6llum fagstéttum. Pad er pvi porf 4 ad hugad sé
ad pessu vidfangsefni i formlegri menntun og endurmenntun
starfsstétta & heilbrigdissvioi, auk pess sem fagleg umraeda
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a vegum fagfélaga getur verid mikilveeg i pessu sambandi.
Nidurstédurnar syna ad ahugi 4 frekari freedslu er pé nokkur,
medal annars um mogulegan medferdararangur, framkvemd
medferdar og hverjum hin henti best, vixlverkun efnanna

vid dénnur efni svo og salfreedimedferd sem veitt er samhlida.
Aukinn ahugi og kerfisbundnar rannsoknir & notkun hugvikk-
andi efna i medferd gedraskana er nokkud nyr af nalinni, og
bent hefur verid a paetti sem purfi ad baeta tr i rannséknum
pessu svidi, medal annars til ad auka areidanleika og réttmeeti
nidurstadna.”** Einnig er margt sem enn a eftir ad upplysa, svo
sem virkni efnanna i fjolbreyttari og steerri hdpum sjuklinga,
mismunandi tegundum og alvarleika sjukdéma, mogulegar
aukaverkanir og aheettupaetti asamt hugsanlegum langtimaa-
vinningi eda skada af notkun peirra. Haskoélar og fagfélog munu
gegna mikilveegu hlutverki 1 ad koma nidurstodum rannsokna

a pessu til skila til verdandi heilbrigdisstarfsfolks og peirra sem
tekid hafa til starfa. Pad er mikilveegt ad samhlida pvi sé upplys-
ingum veitt til almennings en kannanir syna ad almenn notkun
efnanna er frabrugdin pvi sem gerist { rannséknum, sem getur
haft vanda 1 for med sér.”

AJ lokum er rétt ad undirstrika ad pott rimlega helming-
ur skradra félagsmanna i Gedlaeknafélagi fslands hafi svarad
konnuninni, svorudu hlutfallslega fair salfreedingar og heim-
ilisleeknar. Skekkju getur pvi geett i nidurstodunum og parf ad
geeta varfeerni pegar alyktanir eru dregnar. Gildi nidurstaon-
anna er pé umtalsvert par sem vidhorf i gard notkunar pessara
efna { medferdartilgangi hafa aldrei verid rannsckud adur hér
a landi. Porf er & vidameiri vidhorfskonnun til ad efla faglega
umraedu frekar og fylgjast med proun pekkingar og vidhorfa a
pessu svioi.
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INTRODUCTION: Interest in the use of psychedelics has increased following reports of their possible
therapeutic potential. However, little is known about the knowledge of and attitudes towards

the substances among health care professional who provide treatment for mental disorders in
Iceland. An online survey was therefore conducted among members of the Icelandic associations of
psychiatrists, general practitioners and psychologists.

METHODS: Respondents were 256 in total, including 177 psychologists, 38 psychiatrists and 41
general practitioners that provided information on their background, type of work, knowledge of
and attitude towards different types of psychedelic substances and their views on optimal service
delivery if psychedelics were approved by licencing authorities and used for treatment.

RESULTS: Around half of psychiatrists reported having received questions about treatment with
psychedelics in their clinical work, compared to only 14,6% of general practitioners and 17,5% of
psychologists. The majority of respondents had little, or no knowledge of the substances targeted
in the survey. A majority also expressed negative attitudes towards treatment with psilocybin
mushrooms, but was positive towards ongoing scientific research and felt that such a treatment
should be prescribed and provided by psychiatrists. Moreover, the majority view was that psilocybin
treatment should be provided in specialised clinics or psychiatric units in a hospital setting.
Scientific articles on the topic, discussions with colleagues and information in the media were
identified as having had most influence on respondents” attitudes towards psychedelics. Most
respondents were interested in further education on psychedelics.

CONCLUSIONS: Respondents among these three professions felt that the time has not yet come
to use psychedelics in the treatment of mental disorders in Iceland but thought more education on
psychedelics, their potential efficacy and adverse health effects is important given the increased
interest in psychedelics.
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