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UNGUR MAPUR missir medvitund og er fluttur 4
sjukrahus. Fram kemur a0 yfirlio hafa verid endur-
tekin undanfarnar vikur. Ekki finnst fullnegjandi
skyring 4 yfirlidunum og er hann utskrifadur
heim, en fyrirhugadar frekari rannséknir og eftir-
lit. Utskyrt er fyrir honum ad hann sé 6okuhaefur
vegna hattu 4 endurteknum yfirlidum. Nokkrum
vikum sidar er komi® med hann 4 bradaméttoku
med alvarlega dverka eftir ad hafa misst medvit-
und undir styri og valdid arekstri. I vidtali vid lekni
i endurkomu eftir slysi0 er itrekad ad viokomandi
sé ekki okuhafur, en hann métmelir pvi og bendir
4 a0 hann hafi undir hondum gilt 6kuskirteini.

[ 44. gr umferdarlaga er tilgreint ad enginn
megi stjorna eda reyna ad stjorna okutzki ef hann
vegna veikinda, hrornunar, ofreynslu, svefnleysis,
neyslu dfengis eda annarra o6rvandi eda deyfandi
efna eda annarra orsaka er pannig 4 sig kominn ad
hann er ekki fer um ad stjérna okutakinu drugg-
lega. [ pessum tilvikum segir leknir f6lki ad pad sé
ekki heft til aksturs, en greinarhofundar hafa pvi
midur séd pess p6é nokkur demi ad einstaklingar
haldi 4fram akstri 4n pess ad vera { dstandi til pess.
Ofangreint demi er byggt 4 raunverulegum at-
burdum og pvi midur eru til margar hlidstzdar og
jafnvel verri sjukrasogur.

Erlendar rannsoknir hafa bent til pess ad peir
sjukdomar sem liklegastir eru til pess a0 valda auk-
inni heettu 4 slysum eru heilabilun og keafisvefn, ef
fra er talin misnotkun afengis og lyfja (1).

Til ad reyna ad fa einhverjar upplysingar um
umfang pessa vandamadls var lagdur spurningalisti
um sidustu dramét fyrir nokkra hépa af leknum
Landspitala. Valdir voru leknar deilda sem eru
liklegastir til ad sinna peim sem verda 60kuhafir
af voldum sjikdéma eda annarlegs dstands, pad er
slysa- og bradadeild, taugalekningadeild, hjarta-
lekningadeild og 6ldrunardeild.

Alls var spurningalistinn lagdur fyrir 42 leekna
og reyndust 27, eda 64% beirra, hafa ordid varir
vid a0 sjiklingar hafi haldid dfram akstri gegn rao-
leggingum lzknis. [ 52 tilvikum vissu leeknarnir til
pess ad sjuklingur hefdi 4 sidasta ari valdid skada
eftir ad hafa ekio bil dn pess ad vera likamlega
hefur til pess. Algengast var a0 einstaklingar med
flogaveiki og heilabilun hofou ekki hlytt fyrir-
melum leknis um ad hetta akstri, en medal ann-
arra patta sem nefndir voru var misnotkun lyfja
og afengis, 6skyrd yfirlio, sykursyki, kafisvefn og
sjonskerding.

Konnun okkar er ekki visindarannsékn 4 um-
fangi vandans hér 4 landi, en stadfestir ad mati
okkar ad hér sé um raunverulegt vandamal ad
rada i islensku samfélagi. Ohafir 6kumenn eru
umferdinni og skapa sjalfum sér og 60rum vegfar-
endum raunverulega hettu.

Med setningu umferdarlaga nr. 50/1987 var
gerd st breyting ad eftir ad okumenn hafa haft
timabundin okuréttindi { tvo 4r d4n vandreda geta
peir fengid fullnadarokuréttindi sem gilda til 70
ara aldurs. Ljost er ad 4 pvi 51 ari sem getur lidid
par 4 milli geta einstaklingar ordid 6okuhefir af
ymsum astedum. Er peim pé skylt ad hatta akstri,
en abyrgdin 4 pvi er alfario 16gd 4 herdar ein-
staklingsins og heldur hann pvi 6kuréttindum pé
heilsan bili. T eldri 16gum var gerd krafa um nytt
leknisvottord med reglulegu millibili til endurnyj-
unar okuréttinda.

Samkvemt 15. grein laknalaga nr 53/1988 ber
lekni a0 geeta fyllstu pagmelsku gagnvart sjukling-
um sinum, en undanpaga fra pvi dkveedi er til stad-
ar sé rokstudd astaeda til pess ad rjifa pagmealsku
vegna brynnar naudsynjar. Pykir okkur petta
dkvaedi { raun veita lagaheimild fyrir pvi ad leknir
rjufi trdnad vid sjikling og tilkynni pad pegar hann
er vegna sjikdéms eda annars dstands ekki lengur
Okuhzfur. Venja er ad { malum sem varda mord
og ofbeldi gegn bornum gangi tilkynningaskylda
heilbrigdisstarfsfolks tt yfir pagnarskyldu. Er pad
rokstutt med pvi ad vernda purfi med 6llum radum
saklausa borgara sem ekki hafa tok 4 ad verja sig.
I umferdinni gildir 4 vissan hatt hid sama; vegfar-
endur geta ekki vari0 sig gagnvart peirri hettu sem
skapast af 6haefum dkumoénnum og pvi verdur ad
abyrgjast oryggi vegfarenda med 6drum leidum.

[ einhverjum nagrannalondum okkar hefur &
grundvelli hlidstedra dkvaeda i 1ogum verid komid
a tilkynningaskyldu, pannig a0 leknum sé skylt ad
lata vita af peim sem ekki eru okuhzfir. Pad hefur
verid talid leida til pess ad sjuklingar leyni ein-
kennum sinum frekar fyrir leknum og pvi yfirleitt
talio valda fleiri vandamalum en pad leysir (2). Til
pess ad sjuiklingar leiti til lekna purfa peir ad geta
treyst pvi a0 leknir standi dvallt vord um hagsmuni
skjolsteedinga sinna. Gefi leknir Gt drskurd um ad
viokomandi sé ekki okuhafur og tilkynni til 16g-
regluyfirvalda er hett vid a0 sjiklingi finnist leeknir
vera a0 vinna gegn hagsmunum sinum.

A vegum endurhafingardeildar Landspitala er
nu framkvemt stadlad mat 4 okuhafni sjiklinga.



Er pvi einkum beitt eftir alvarleg veikindi par sem
augljost er a0 skerding hefur oroid 4 feerni vidkom-
andi. Er mikil framfor a0 sliku stodludu mati og
@skilegt a0 pad sé framkvemt { mun fleiri tilvikum.
Til pess a0 slikt mat geti tekid 4 6llum peim vanda-
malum sem tengjast okuhafni er naudsynlegt ad
hegt sé a0 leita sérpekkingar ymissa adila, svo sem
augnlekna, idjupjilfa, hjartalekna, taugalekna,
Okukennara og 6ldrunarlaekna.

Til greina hlytur ad koma a0 adrir en leknar
geti visad malum til ndnara mats 4 okuhafni, til
damis ®ttingjar sem eru farnir ad hafa ahyggjur af
okulagi fjolskyldumedlims. [ konnun okkar reynd-
ust 93% adspurOra lekna telja naudsynlegt ad til
stadar veri slik sjalfsted pjonusta til pess ad meta
Okuhefni sjiklinga.
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[ 53. grein umferdarlaga er ad finna heimild
fyrir 16greglustjora til pess ad afturkalla okurétt-
indi ef hlutadeigandi fullnzgir ekki lengur skil-
yrdum til ad 6dlast okuskirteini. Ef ekki er hegt ad
tryggja oryggi vegfarenda med 60rum og mildari
leidum teljum vid naudsynlegt ad pvi trredi verdi
beitt oftar. Lif okkar allra og heilsa { umferdinni
er { hufi.
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