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hagt ad ljuka bradabirgdadstandinu mun fyrr en
donsku rddgjafarnir dztludu. Pad fer po allt eftir pvi
hvernig fjarmognun verdur hattad.

Fjarmognun pessara bygginga er vonlaus eftir
hefobundnum leidum, pad er drlegum framlogum 4
fjarlogum. Pad verdur bxdi ad fa fjarfesta til ad
byggja og eiga hisnadid med langtimaleigu til spit-
alans og fa til demis lifeyrissj6di landsins til ad ldna
spitalanum pad fjarmagn sem parf til framkvamd-
anna. Til pess ad demid gangi upp rekstrarlega parf
naudsynlega ad breyta fjarmognun rekstrarins og
taka upp afkastatengt fjarmognunarkerfi.

Niiverandi dlmur eru A, B, E
og G. Mogulegar viobeetur
eru H, K og J. Milli E og H
bygginga keemi glergangur

til ad audvelda tengsl innan

spitalans.
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Greining og medferd haprystings hja oldrudum

[ ARSBYRJUN 2001 GAF SCOTTISH INTERCOLLEGIATE
Guideline Network (SIGN) tt kliniskar leiobeiningar
um greiningu og medferd hdaprystings hja oldruoum.
Hér er um ad reda landsleidbeiningar sem unnar
voru 4 mjog vandadan hatt og grundvallast 4 gagn-
reyndri (evidence based) leknisfraedi. Eftir {tarlegan
undirbuning, par sem margir hafa komid ad yfirlestri
og faglegri ryni, hefur styrihépur um kliniskar leid-
beiningar dkvedid i samrddi vid formenn félaga
hjarta-, heimilis- og Oldrunarlekna ad mala med
peim leidbeiningum sem fylgja 4 naestu sidum. Litils-
hattar breytingar hafa verid gerdar { samantekt 4 is-
lensku, auk pess sem gefnir eru upp fleiri kostir vid
val 4 adferd pegar visad er { dhettumat.

Markmid pessara leiObeininga er ad studla ad
beaettri greiningu og medferd haprystings hja oldrud-
um og draga pannig ur 6zskilegum dhrifum hapryst-
ings 4 heilsufar og ferni einstaklingsins. Pad er vel
sannad a0 medferd haprystings minnkar umtalsvert
likur & fylgikvillum hjarta- og edasjikdéma (til
deemis heilabl6dfollum, hjarta- og nyrnabilun) og

lekkar dénartioni. A hinn béginn hefur einnig verid
synt fram 4 a0 ba0i greiningu og medferd hdprystings
er dbotavant hjé eldra folki.

Pad er erfitt a0 alhefa um 4drangur meodferdar
héprystings hja haoldrudum einstaklingum (eldri en
80 ara). P6 ranns6knir syni ad eldri einstaklingar (65-
80 ara) hafa meira gagn af lyfjamedferd haprystings
en peir sem yngri eru, pa er ljost ad drangur med-
ferdar hja haoldrudum er umdeildari enda studdur
feerri og smerri rannséknum auk pess sem dkvedid
forval 4 heilbrigdari einstaklingum hefur oft att sér
stad. Pvi er mikilvaegt ad taka tillit til sérstédu peirra
sem eru hdaldradir, med fjolsjukdéma og feerniskerd-
ingu og geta sérstakrar vartidar badi vid val og
endurskodun 4 lyfjamedferd haprystings.
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