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FREDIGREINAR / ORORKA N

Breytingar a algengi 6rorku

4 Islandi 1976-1996

Agrip

Tilgangur: A0 kanna hvada breytingar hafi ordid 4
algengi ororku 4 Islandi og dreifingu 6ryrkja med
tilliti til kyns, aldurs og helstu sjikdémsgreiningar a
milli dranna 1976 og 1996.

Efniviour og adferdir: Unnar voru upplysingar um
ororkumat, aldur og helstu sjikdémsgreiningu
oryrkja dr ororkuskrd Tryggingastofnunar rikisins,
eins og hun var 1. desember 4rin 1976 og 1996 og
aflad var upplysinga um aldursdreifingu Islendinga
eftir kynjum 4 sama tima. Reiknad var aldursstadlad
dhattuhlutfall fyrir alla 6rorku og 6rorku sem var yfir
75% vegna nokkurra adalsjukdomsgreiningarflokka.

Niourstoour: Ekki vard marktek breyting 4 hrd

algengitolu fyrir alla 6rorku 4 milli dranna 1976 og
1996, a0 teknu tilliti til folksfjolgunar en ekki
skiptingar eftir kynjum eda aldri. Hins vegar vard
innbyrdis breyting 4 ororkustigi, pad er marktekt
fleiri hofou verid metnir til ororku yfir 75% og
marktekt feerri til 50% eda 65% ororku 4 drinu 1996
midad vid 4 drinu 1976. Aukningin 4 6rorku yfir 75%
kom fram hja bddum kynjunum og var { stérum
drattum 6h4ad aldri. Marktek aukning vard hja
badum kynjum & 6rorku yfir 75% vegna flestra sjuk-
démaflokka. Vegna sjikdéma { taugakerfi og skyn-
feerum og slysa og eitrana vard einungis marktak
aukning 4 ororku hjd konum. Marktek minnkun
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Objective: To determine changes in the prevalence of
disability pension in Iceland and to describe the
distribution of those receiving disability pension according
to gender, age and main diagnoses between the years
1976 and 1996.

Material and methods: The study includes all those
receiving disability pension on the 1st of December in the
years 1976 and 1996 as ascertained by the disability
register at the State Social Security Institute of Iceland.
There are two levels of disability pension, full disability
pension (disability assessed as being more than 75%) and
reduced disability pension (disability assessed as being
50% or 65%). Information on age and gender distribution
of the Icelandic population was obtained. Age-
standardized risk ratio between the years 1976 and 1996
was calculated for both pension levels combined and for
full disability pension alone.

Results: There was no significant change in crude
prevalence rate for both pension levels combined between
the years 1976 and 1996, when the increase in the
population was accounted for but without paying attention
to changes in gender or age distribution. However, the
standardized risk ratio showed a significantly decreased
risk for both pension levels combined both for men and
women in the year 1996 as compared with the year 1976,
the age-standardized risk ratio being 0.95 and 0.93
respectively. It also showed a significant change between
pension levels with an increased risk of full disability
pension and a decreased risk of reduced disability
pension. The increase in full disability pension was noted
for both males and females and was largely independent of
age. There was a significant increase in full disability

pension in most disease categories. Disability due to
diseases of the nervous system and sense organs and
injury and poisoning increased amongst women only. A
significant decrease in full disability pension due to
infections and diseases of the digestive system occurred in
both men and women.

Conclusion: The prevalence of a disability pension
amongst men and women in the year 1996 as compared to
the year 1976 was significantly decreased when changes
in population size and age distribution had been
accounted for. This is particularly interesting because
unemployment was increasing just prior to the year 1996.
The prevalence of full disability pension had however
significantly increased in 1996 compared with 1976. A
plausible explanation for the observed change in disability
pension levels is a pressure from the labour market, with
increasing unemployment and competition. Also, the
introduction of a disability card for those with full disability
pension in 1980, which granted lower price for medication
and the services of physicians, is likely to have increased
the pressure for the higher level of disability pension (full
disability pension). It seems unlikely that the increase in full
disability pension and the decrease in reduced disability
pension is due to a deterioration of health of the Icelandic
population. Increased disability due to injury and poisoning
amongst women is probably a result of their increased
participation in the labour market. The decrease in
disability due to infections is a result of a reduction in the
number of cases of tuberculosis and poliomyelitis. The
decrease in disability due to diseases of the digestive
system is probably a result of improvement in the
treatment of oesophageal reflux and peptic ulcer.

Keywords: disability, prevalence of disability pension, age-
standardized, disability benefits, social security.
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vard 4 ororku yfir 75% vegna smitsjikdéma og
meltingarsjikdéma hja badum kynjum. Ororka {
heild var marktaekt fatidari medal kvenna sem karla
ario 1996 en arid 1976, aldursstodludu dheettuhlut-
follin voru 0,95 fyrir konur og 0,93 fyrir karla.

Alyktanir: Liklegt er ad rekja megi pad ad herra
ororkustigid vard tidara og ad legra Ororkustigiod
var0 fatidara til tilkomu Ororkuskirteinis arid 1980,
sem lekkadi greidslupatttoku ororkulifeyrispega 1
leknispjonustu og lyfjaverdi. A9 60ru leyti er liklegt
a0 rekja megi umradda breytingu til breytinga &
vinnumarkadnum, pad er aukins atvinnuleysis og
aukinnar samkeppni 4 vinnustodum. Oliklegt er ad
rekja megi pessa breytingu til pess ad heilsufar
[slendinga hafi versnad. Aukna 6rorku vegna slysa og
eitrana hjda konum m4é ventanlega rekja til aukinnar
atvinnupdtttoku peirra. Minnkun ororku vegna
smitsjikdéma hja bddum kynjum md rekja til
fekkunar tilvika berkla og manuséttar og minnkun
ororku vegna meltingarsjukdéma ventanlega til
baettrar medferdar vélindabakfledis og sarasjukdoms
i maga og skeifugorn. Ororka 1 heild medal kvenna
sem karla er marktekt fatidari 4rid 1996 heldur en
arid 1976 pegar tekio hefur verid tillit til folksfjolda
og breyttrar aldurssamsetningar pjédarinnar, pratt
fyrir a0 aukid atvinnuleysi hefdi rikt um nokkurt
arabil fyrir 1996.

Inngangur

Oryrkjum sem skrddir eru hja Tryggingastofnun
rikisins (TR) hefur fj6lgad ar fra ari 4 undanférnum
arum (1). Jafnframt hefur pjédinni fj6lgad pannig ad
Oljost er hvort petta er raunaukning eda hvort
oryrkjum hafi fjolgad umfram fjolgun pjédarinnar.
Til a0 skoda petta ndnar var kannadur fjoldi oryrkja
4 tveimur timapunktum med 20 4ra millibili og hann
tengdur fjolda Islendinga 4 sama tima og tekio tillit til
breyttrar aldurssamsetningar pjédarinnar. Jafnframt
var kannad hvort breyting hefdi ordid 4 dreifingu
oryrkjanna hvad vardadi kyn, aldur og helstu
sjikdémsgreiningu & milli timapunktanna tveggja.
Ororka var metin 4 grundvelli leknisfredilegra,
félagslegra og fjarhagslegra forsendna (2). Laga-
akvaeoi um ororkulifeyri (6rorka yfir 75%) og
ororkustyrk (6rorka 50% eda 65%) hofou verid
6breytt { dratugi (3) og voru pau sému 4rin 1976 og
1996, en 4rid 1996 hafoi bast vid lagadkvadi um
endurhafingarlifeyri (4) (t6k pad gildi 4rid 1989).
Ororka yfir 75% var metin hja peim sem voru
oryrkjar til langframa 4 svo hdu stigi a0 peir voru ekki
feerir um ad vinna sér inn fjérdung pess er andlega og
likamlega heilir menn voru vanir ad vinna sér inn {
pvi sama héradi vio storf sem hafou likamskroftum
peirra og verkkunnattu og sanngjarnt var a0 @tlast til
af peim med hlidsjon af uppeldi og undanfarandi
starfa. Heimilt var ad veita peim Ororkustyrk sem
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skorti a0 minnsta kosti helming starfsorku sinnar eda
sem stundudu fullt starf, en urdu fyrir verulegum
aukakostnadi sokum ororku sinnar. Arid 1996 var
auk pess heimilt ad veita timabundid endur-
hafingarlifeyri, pegar ekki vard séd hver ororka
einstaklings yrdi til frambuadar eftir sjikdéma eda
slys. Endurhafingarlifeyrir svarar fjarhagslega til
ororkulifeyris, ad pvi undanskildu a0 sjikrahusvist
skerdir ekki endurhafingarlifeyri. Peir sem hofou
veri0 metnir til endurhefingarlifeyris eru hér
flokkadir med ororkulifeyrispegum (6rorka yfir
75%). Ororkubztur eru bundnar vid aldurinn 16 til
66 dra.

Efnividur og adferdir

Upplysingar voru unnar Ur ororkuskrd TR eins og
htin var 1. desember 4rin 1976 og 1996. Ur skranni
voru unnar upplysingar um kyn, aldur og helstu
sjikdémsgreiningu  (pa  sjikdomsgreiningu  sem
tryggingaleknirinn byggir Ororkumat sitt 60ru
fremur 4, ef par eru fleiri en ein) peirra einstaklinga
sem attu { gildi 6rorkumat vegna lifeyristrygginga og
voru busettir 4 Islandi pann 1. desember hvort ér
fyrir sig. Arid 1976 voru sjikdémsgreiningar (ICD
greiningar) samkvemt attundu dtgafu Hinnar
alpjodlegu sjukdéma- og ddnarmeinaskrar, en arid
1996 samkvaemt nfundu utgafu pessarar skrar. Aflad
var upplysinga frd Hagstofu Islands um fjolda félks
sem busettur var 4 Islandi 4 aldrinum 16-66 4ra 4
sama tima og aldursdreifingu hans (5). Hrd algengi-
tolur ororku 4 drunum 1976 og 1996 voru bornar
saman (ekki skipt 4 milli kynja né tekid tillit til
aldursdreifingar) me0 ki-kvadratsprofi (6). Til pess
a0 taka tillit til breytinga sem ordi0 hafa 4 aldurs-
dreifingu pj6darinnar 4 pessu 20 dra timabili var gerd
aldursstodlun og reiknad aldursstadlad dhattuhlut-
fall (standardized risk ratio, SRR) fyrir konur og
karla. Aldursdreifingin 4rid 1996 var notud sem
stadall og pannig gerd bein aldursstédlun (7). Pj6o-
inni 1996 var skipt i 11 aldurslog (16-19, 20-24, 25-29,
30-34, 35-39, 40-44, 45-49, 50-54, 55-59, 60-64, 65-66)
fyrir hvort kynid og hlutfall fjoldans { hverju lagi af
heildarfjoldanum fundid (lagshlutfall). Studull fyrir
hvern adalgreiningarflokk fyrir arid 1976 (til demis
karla, sem eru 6ryrkjar vegna hjartasjikdéma 1976)
var reiknadur ut med pvi ad margfalda algengi
ororkunnar innan hvers aldurslags (til demis hlutfall
karla med ororku vegna hjartasjikdéma 1976 af
heildarfjolda karla medal pjédarinnar 1976 innan
hvers aldurslags) me0 lagshlutfallinu og leggja sidan
utkomur allra laga saman. Sams konar studull var
fundinn fyrir hvern ororkuflokk fyrir 4rid 1996.
Stadlad ahettuhlutfall var sidan reiknad med pvi ad
deila studlinum fyrir 1976 upp { studulinn fyrir 1996.
Ut fra breytileika dhattuhlutfalls voru sidan fundin
95% oryggismork (7). Ef stadlada dhattuhlutfallid er



jafnt og 1 er algengi 6rorku pad sama arid 1976 og
4rio 1996. Ef stadlada dhxttuhlutfallid er sterra en 1
var Ororka ti0ari arid 1996 en arid 1976, en fatidara ef
dhettuhlutfallio er minna en 1. Af95% oryggismork-
unum m4d lesa hvort dhattuhlutfallid er tolfredilega
marktekt 4 5% stigi eins og kallad er. Ef b0di efri og
nedri morkin falla somu megin vid toluna 1 er
dhattuhlutfallid tolfredilega marktekt 4 5% stigi.

I 6rorkuskranni, sem gégnin voru unnin tr, eru
upplysingar um kyn, aldur, 6rorkumat og sjikdéms-
greiningar, en hvorki néfn né kennitlur viokomandi
einstaklinga. Pvi var ekki dstada til ad sekja um leyfi
fyrir rannsékninni hja Toélvunefnd eda Visindasida-
nefnd.

Nidurstodur

Tafla I synir fjolda peirra sem metnir hofou verio til
ororkubdta 1. desember drin 1976 og 1996. Par sést
a0 ororkubdtapegum fjolgadi 4 milli d&ranna dr 6773 {
8714 eda um 28,7%. A sama tima fjolgadi Islend-
ingum & aldrinum 16-66 dra dr 134.027 { 174.008 eda
um 29,8% (5). Pegar bornar eru saman hra
algengitolur (ba0i kynin saman og ekki tekid tillit til
mismunadi aldursdreifingar pjédarinnar drin 1976 og
1996) fyrir alla ororkubétapega var ekki marktaek
breyting milli dranna (p=0,06). Hins vegar vard
marktek hakkun 4 hrd algengitolu fyrir ororku-
bétapega sem metnir hofou verio til érorku yfir 75%
og marktek lekkun 4 hra algengitolu fyrir 6rorku-
bétapega sem metnir hofou verid til 50% eda 65%
ororku (p<0,0001). Hja konum vard aukning &
ororku yfir 75% 1 ollum aldursflokkum og hja
korlum { 6llum aldursflokkum nema 60-66 ara, en {
peim aldurshopi hafdi algengio lekkad litillega (tafla
II).

Tafla IIT synir aldursstadlad dhattuhlutfall fyrir
ororku yfir 75% milli 4ranna 1976 og 1996 vegna
allra  sjukdomsgreininga og vegna nokkurra
adalgreiningarflokka samkvemt Hinni alpjédlegu
sjikdéma- og ddnarmeinaskrd. Pegar litid er 4 allar
sjukdémsgreiningar, pad er alla sem metnir hafa
verio til ororku yfir 75%, vard marktek aukning hja
badum kynjum. Marktek aukning vard hja badum
kynjum & oOrorku vegna gedraskana, stoOkerfis-
sjikdéma, krabbameina, langvinnra teppusjikdéma
i ondunarferum, innkirtla- og efnaskiptasjukdéma,
meodfeddra veilna og hudsjukdéma, en marktaek
minnkun 4 6rorku vegna smitsjikdoma og sjikdéma
i meltingarferum. Vid ndnari skodun 4 smitsjik-
démunum kom { ljés ad ororka vegna berkla og
menusottar var miklu fatidari arid 1996 en 1976.
Nanari skodun & sjukdémum { meltingarferum syndi
a0 ororka vegna sjikdoma { vélinda, maga og
skeifugdrn var einnig miklu fatidari arid 1996 en
1976. Hja konum vard0 marktaek aukning & 6rorku
vegna sjikdoma { taugakerfi og skynfaerum og vegna
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Table 1. Number of persons with disability pension in Iceland in 1976 and 1996.

Level of disability pension 1976 1996

Women Men Total Women  Men Total
Full disability pension
(assessed disability >75%) 2378 1730 4108 4286 3029 7315
Reduced disability pension
(assessed disability 50-65%) 1647 1018 2665 914 485 1399
All disability pension 4025 2748 6773 5200 3514 8714

Table Il. Prevalence (%) of full disability pension (assessed disability more than 75%)

by age groups in Iceland in 1976 and 1996.

Women Men
Age inyears 1976 1996 1976 1996
16-19 0.2 1.0 0.5 1.0
20-24 0.6 1.4 0.8 1.8
25-29 1.1 1.9 1.0 2.0
30-34 1.5 3.0 1.2 2.4
35-39 1.9 3.9 1.5 2.5
40-44 3.1 4.2 2.1 2.9
45-49 3.6 5.2 2.9 3.6
50-54 5.4 7.0 3.7 4.5
55-59 9.4 10.3 5.1 6.3
60-66 16.4 18.5 12.1 11.6
16-66 3.6 5.0 2.5 3.4

Table Ill. Standardized risk ratio (SRR) and 95% confidence intervals (Cl) for full
disability pension (assessed disability more than 75%) in 1976 and 1996 according to

selected main groups of diseases (ICD) *.

Women Men
Groups of diseases SRR 95% ClI SRR 95% ClI
Infections 0.13 (0.09;0.19) 0.14 (0.09 ;0.22)
Malignant neoplasms 1.46 (1.12;1.89) 3.47 (2.27;5.32)
Endocrine, nutritional and
metabolic diseases 1.76 (1.29;2.41) 2.54 (1.70;3.80)
Mental disorders 1.23 (1.11;1.34) 1.27 (1.14;1.41)
Diseases of the nervous
system and sense organs 1.31 (1.12;1.54) 1.08 (0.91;1.29)
Diseases of the circulatory system 1.01 (0.87;1.17) 0.89 (0.75;1.06)
Chronic obstructive pulmonary diseases 1.69 (1.30;2.19) 1.95 (1.47;2.60)
Diseases of the digestive system 0.48 (0.34;0.69) 0.58 (0.36;0.92)

Diseases of the skin and
subcutaneous tissue
Diseases of the musculoskeletal

10.38 (4.75;22.67)

8.35 (4.00;17.39)

system and connective tissue 2.04 (1.81;2.30) 1.69 (1.46;1.95)
Congenital anomalies 2.96 (2.14;4.10) 3.01 (2.10;4.31)
Injury and poisoning 2.59 (1.94;3.45) 1.14 (0.87;1.51)
Other diagnoses 0.78 (0.62;0.99) 0.81 (0.57;1.14)
All di 1.32 (1.27;1.40) 1.29 (1.22;1.37)

* International Classification of Diseases

slysa og eitrana, en par vard ekki marktak breyting
hja korlum.

Tafla IV synir aldursstadlad dhattuhlutfall fyrir
alla 6rorkubétapega (metna til 50%, 65% og 6rorku
yfir 75%) milli dranna 1976 og 1996 vegna allra
sjikdomsgreininga og vegna nokkurra adalgrein-
ingarflokka. Pegar liti0 er 4 allar sjukdomsgreiningar,
pad er alla sem metnir hafa verid til ororku, var
marktek lekkun 4 algengi 6rorku par sem aldurs-
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Table IV. Standardized risk ratio (SRR) and 95% confidence intervals (Cl) for all
disability pension (assessed disability 50%, 65% and more than 75%) in 1976 and

1996 according to selected main groups of diseases (ICD) *.

Women Men
Groups of diseases SRR 95% ClI SRR 95% Cl
Infections 0.08 (0.05;0.11) 0.08 (0.06;0.12)
Malignant neoplasms 1.23 (0.99;1.53) 3.61 (2.44;5.33)
Endocrine, nutritional and
metabolic diseases 1.00 (0.79;1.26) 1.76 (1.29;2.47)
Mental disorders 1.09 (1.00;1.18) 1.19 (1.08;1.31)
Diseases of the nervous
system and sense organs 0.99 (0.87;1.13) 0.82 (0.70;0.96)
Diseases of the circulatory system 0.77 (0.68;0.87) 0.67 (0.58;0.77)
Chronic obstructive pulmonary
diseases 1.14 (0.92;1.41) 1.32 (1.04;1.67)
Diseases of the digestive system 0.33 (0.24;0.44) 0.40 (0.27;0.61)
Diseases of the skin and
subcutaneous tissue 3.16 (2.05;4.87) 5.62 (3.13;10.09)
Diseases of the musculoskeletal
system and connective tissue 1.20 (1.09;1.31) 0.97 (0.87;1.09)
Congenital anomalies 1.57 (1.24;1.99) 1.70 (1.29;2.24)
Injury and poisoning 1.25 (1.02;1.53) 0.69 (0.56;0.86)
Other diagnoses 0.50 (0.41;0.61) 0.86 (0.65;1.12)
All di 0.95 (0.91;0.99) 0.93 (0.89;0.99)

* International Classification of Diseases

stadlada dhattuhlutfallid fyrir konur var 0,95 og fyrir
karla 0,93. T hvoru tveggja tilvikinu innihalda 95%
oryggismorkin ekki 1 heilan, pannig a0 um er ad
reda tolfredilega marktaekar nidurstodur 4 5% stigi.
Breytingar fyrir einstaka sjikdomaflokka eru
hlidstedar peim breytingum sem sjdst pegar einungis
er horft 4 pa sem hafa 6rorku yfir 75% , en hér eru
dhattuhlutfollin laegri.

Umraeda

Ororka { heild medal kvenna sem karla er marktaekt
fatidari 4rid 1996 heldur en 4rid 1976 pegar tekid
hefur verid tillit til f6lksfjolda og breyttrar aldurs-
samsetningar pjédarinnar, pad er a0 segja pegar gerd
er aldursstodlun vid samanburdinn. Aldursstodlunin
er hefbundin grundvallaradferd til pess ad leidrétta
skekkjur vio samanburd pegar aldursdreifing er ekki
eins { samanburdarhépum og gefur pvi réttasta mynd
(7). Stefan Guonason kannadi algengi 6rorku 4arid
1962 (8). I rannsékn hans reyndist hra algengitala
4,7% fyrir f6lk 4 aldrinum 16 til 66 dra pegar liti0d var
4 pa sem hofou fengid drorku metna yfir 50% (3,7%
med ororku yfir 75% og 1,0% med 50-65% ororku).
Samsvarandi tala ur pessari rannsékn er 5,0% fyrir
folk 4 aldrinum 16 til 66 ara (4,2% med 6rorku yfir
75% og 0,8% med 50-65% ororku) sem er élika og
hefur komid fram 1 fyrri ranns6kn arid 1996 (2). Med
pvi a0 lita 4 hré algengitdlurnar virdist litil breyting
hafa ordid 4 fjolda drorkubdtapega fra drinu 1962 til
arsins 1996, en eins og 40ur sagdi verdur ekki gerour
réttur samanburdur hér an aldursstodlunar. (Sama
lagadkveaedi gilti fyrir mat & ororku vegna lifeyris-
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trygginga almannatrygginga 4rid 1962 og 4rid 1996,
en lagadkveoi um endurhafingarlifeyri kom eins og
40ur sag0i til sogunnar arid 1989.)

Hins vegar vard marktek fjolgun 4 peim sem
metnir hofou verid til 6rorku yfir 75% og marktak
faekkun & peim sem metnir hofou verid til 50% eda
65% ororku. Nokkrar meginskyringar getu verid 4
pessu.

Um geati verid a0 re&da breytingar 4 addrattarafli
og orlati botakerfisins. Eftir tilkomu tekjutryggingar
ororkulifeyris lekkadi ororkustyrkur (50% eda 65%
ororka) sem hlutfall af 6rorkulifeyri (6rorka yfir
75%). Pessi breyting 4tti sér hins vegar stad fyrir 4rid
1976 (med tilkomu tekjutryggingar arid 1971).
Ororkustyrkur sem hlutfall af ororkulifeyri med
tekjutryggingu var 30% 4rid 1976, en 26% arid 1996
(9) og hatoi pannig ekki breyst pad mikio ad liklegt sé
a0 ahrif hafi 4 4s6kn { harra 6rorkustigio. Hins vegar
hofou 4 timabilinu milli dranna 1976 og 1996 komid til
ny réttindi peirra sem metnir hofou verid til 6rorku
ylir 75%. Frd érinu 1980 gdtu beir framvisad
ororkuskirteini sem lekkadi greidslupatttoku peirra
pegar peir leitudu leknis (10) eda keyptu lyf (11).
Gera ma rao fyrir ad pessi breyting hafi aukid dsokn {
a0 fd metid harra ororkustigid og ad hun hafi att
einhvern patt { framangreindri préun { 4tt til haerra
ororkustigs. Auk pess ma buast vid ad aukin pekking
folks 4 rétti sinum hafi leitt til aukinnar 4soknar {
ororkulifeyri.

Fjolgun peirra sem metnir voru til érorku yfir 75%
kynni ad 6dru leyti ad mega rekja til versnandi
heilsufars pjédarinnar eda breytinga sem ordid hefou
4 vinnumarkadnum. Hlutfallsleg fekkun ororku-
bétapega 4 timabilinu bendir ekki til pess ad heilsufar
pj6darinnar hafi versnad. A timabilinu hafdi atvinnu-
leysi hins vegar aukist (12,13), atvinnupdtttaka
kvenna aukist (12,13) og dhersla 4 afkost aukist
umtalsvert, med meiri krofum um batta sam-
keppnishafni fyrirtekja og stofnana (14,15). Pessi
préun hefur vaentanlega dregid ur starfsmoguleikum
folks sem hefur takmarkada starfsmenntun og 4 pvi
adeins kost a almennum, Osérhefoum storfum.
Erlendis hefur synt sig ad 4 timum atvinnuleysis hefur
peim sem bua vi0d skerta starfsorku { auknum meli
verid pryst ut af vinnumarkadnum (15-17). Hér 4
landi geeti slik proun hafa att patt { breytingunum 4
tioni ororkustyrks (50-65% ororka) og ororkulifeyris
(ororka yfir 75%) sem hér hefur verid lyst.

Marktek aukning vard hja badum kynjum 4
ororku yfir 75%, hja konum vegna niu af 13 sjik-
démaflokkum en hja korlum vegna sex af 13. Vegna
slysa og eitrana var0 marktak aukning 4 6rorku hja
konum. Pad md vantanlega rekja til aukinnar
atvinnupétttoku peirra (12,13). Marktek minnkun
vard 4 ororku yfir 75% vegna smitsjukdéma hja
badum kynjum. Hér vegur pyngra feekkun peirra sem



fengu smitsjukdéma sem adur ollu mikilli 6érorku
(berklar og maenusdtt), heldur en aukning peirra sem
fengu nyjar sykingar (einkum alnemi). Einnig vard
marktek minnkun 4 6rorku yfir 75% vegna sjuk-
déma { meltingarferum. Petta er liklegt ad rekja
megi til framfara 1 medferd sarasjikdoms { maga og
skeifugdrn og vélindabakfladis.

Heildarnidurstada er pannig ad hlutfallslega hefur
oryrkjum fekkad milli dranna 1976 og 1996, bzoi
konum og korlum. A0 ororka {1 heild skuli verda
fatidari hér 4 landi & umraeddu timabili er athyglis-
vert, par sem 4 seinasta hluta rannséknartimabilsins
var hér vaxandi atvinnuleysi (12,13), en 4 slikum
timum hefur f6lk med skerta starfsorku i auknum
meli ferst & ororku eins og demin frd ndgranna-
16ndum okkar syna (16,17). Milli pessara dra hefur
ordid breyting 4 stigun ororkunnar, ororkustyrkur
ordi0 fatidari en oOrorkulifeyrir tidari. Liklegar
skyringar eru aukin réttindi og batur { sjikratrygg-
ingum sem tengjast ororkulifeyri og prystingur fra
vinnumarkadi, medal annars vegna aukins atvinnu-
leysis og aukins dlags 4 vinnustodum. Porf er 4 ad
kanna ndnar samspil 6rorku og atvinnuleysis.

bakkir

Birni Onundarsyni og Helga Sigvaldasyni er pokkud
si framsyni ad tolvuvada oOrorkuskrd Trygginga-
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stofnunar rikisins fyrir rimum aldarfjérdungi, sem
gerdi pann samanburd, sem bessi grein byggir 4,
mogulegan.
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