
 

 

Próffræðilegir eiginleikar íslenskrar þýðingar 
Rosenberg kvarðans  

 

Ellen Dögg Sigurjónsdóttir 

Lokaverkefni til Cand.Psych. -gráðu 

Sálfræðideild 

Heilbrigðisvísindasvið 



  

 

Próffræðilegir eiginleikar íslenskrar þýðingar Rosenberg kvarðans 

 

Ellen Dögg Sigurjónsdóttir 

Lokaverkefni til Cand.Psych.gráðu í sálfræði 

Leiðbeinendur: Daníel Þór Ólason, Hafrún Kristjánsdóttir, Jón Friðrik Sigurðsson og 

 Margrét Aðalheiður Hauksdóttir 

 

Sálfræðideild 

Heilbrigðisvísindasvið Háskóla Íslands 

Júní 2012 



  

 

Ritgerð þessi er lokaverkefni til Cand.Psych. gráðu í sálfræði og er óheimilt að 

afrita ritgerðina á nokkurn hátt nema með leyfi rétthafa. 

© Ellen Dögg Sigurjónsdóttir 2012  

 

Prentun: Háskólaprent 

Reykjavík, Ísland 2012



  

3 

 



1 

 

Þakkarorð 

Ég vil þakka Daníel Þór Ólasyni, Jóni Friðrik Sigurðssyni, Hafrúnu Kristjánsdóttur og 

Margréti Aðalheiði Hauksdóttur fyrir alla þá aðstoð sem þau veittu mér við vinnu þessa 

verkefnis. Einnig þakka ég Brynjari Emilssyni, Jóni Friðrik Sigurðssyni, Lindu Báru 

Lýðsdóttur og Olgu Jenný Gunnarsdóttir fyrir að láta af hendi gögn til rannsóknarinnar. 

Auk þess vil ég þakka móður minni Bjarnheiði Dröfn Þrastardóttur fyrir yfirlestur og 

góðar ábendir. Síðast en ekki síst vil ég þakka fjölskyldu minni fyrir þolinmæði og 

góðan stuðning á meðan þessu verkefni stóð.  



2 

 

Útdráttur 

Kannaðir voru próffræðilegir eiginleikar íslenskrar þýðingar Rosenberg kvarðans 

(Rosenberg Self-Esteem Scale) í sex mismunandi úrtökum; hópi 402 kvenstúdenta, 2422 

þungaðra kvenna, 53 fanga, 113 vímuefnasjúklinga, 91 manns með athyglisbrest með 

ofvirkni og 63 manna á lögreglustöð. Rosenberg kvarðinn mælir almennt sjálfsálit 

(global self-esteem) sem vísar til þess heildar viðhorfs sem fólk hefur á sjálfu sér, bæði 

jákvætt og neikvætt. Gerð var leitandi þáttagreining (exploratory factor analysis) til að 

kanna þáttabyggingu Rosenberg kvarðans í úrtaki þungaðra kvenna og kvenstúdenta og 

reyndist dreifing atriða í báðum hópum vera best lýst með einum þætti. Í þeim úrtökum 

sem ekki höfðu nægan fjölda þátttakenda fyrir þáttagreiningu var gerð atriðagreining og 

reyndist fylgni atriða við heildartölu kvarða almennt vera viðunandi. Innri áreiðanleiki 

(alfa) reyndist mjög góður í öllum úrtökum (α=0,87–0,93). Samleitniréttmæti Rosenberg 

kvarðans var kannað með fylgni (pearson correlation) við aðrar skyldar hugsmíðir. Eins 

og búist var við hafði Rosenberg kvarðinn neikvæða fylgni við lista sem mæla þunglyndi 

(BDI, DASS), kvíða (BAI, DASS), streitu (DASS) og lotugræðgi (BULIT-R) en 

jákvæða fylgni við mælingar á lífsgæðum (QOLS). Niðurstöður rannsóknar benda því til 

að próffræðilegir eiginleikar íslenskrar þýðingar Rosenberg kvarðans séu ásættanlegir í 

þessum hópum.  
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Inngangur 

Sjálfsálit (self-esteem) vísar til þess hvort fólk metur sig almennt á jákvæðan eða 

neikvæðan hátt (Baumeister, Campbell, Krueger og Vohs, 2003; Fennel, 2009). Almennt 

mat fólks á sjálfu sér litar hugsun þess, tilfinningar og hegðun og er því mikilvægur hluti 

af lífinu (Fennel, 2009). Lítið sjálfsálit er iðulega tengt við vanlíðan og geðrænan vanda 

og er því oft tekist á við lítið sjálfsálit í sálfræðimeðferð (Zeigler-Hill, 2011). 

Aðgerðarbinding hugtaksins sjálfsálit er mjög mismunandi og til er fjöldinn allur af 

spurningalistum sem mæla hugtakið en Rosenberg kvarðinn er sá spurningalisti sem náð 

hefur mestri fótfestu hér á landi. Athugun á próffræðilegum eiginleikum íslenskrar 

þýðingar Rosenberg kvarðans hefur bæði fræðilegt og klínískt gildi. Í mörgum 

íslenskum rannsóknum eru gerðar mælingar á sjálfsáliti og því er hagnaður af því að 

kanna próffræðilega eiginleika mælitækisins og samrýma notkun þess til að auðvelda 

samanburð rannsókna. Einnig er mikilvægt að hafa réttmæt og áreiðanleg mælitæki í 

klínískri vinnu. Þar sem niðurstöður rannsókna sýna að lítið sjálfsálit getur verið 

orsakaþáttur meðal annars þunglyndis (Orth, o.fl., 2009) og lotugræðgi (Vohs, Bardone, 

Joiner, Abramson og Heatherton, 1999) er áríðandi að bregðast við litlu sjálfsáliti áður 

en fólk þróar með sér þessar raskanir. Mikilvægt er því að bera kennsl á þá sem eru með 

lítið sjálfsálit með áreiðanlegum og réttmætum hætti. Þar að auki hefur lítið sjálfsálit 

forspárgildi fyrir brottfall úr hugrænni atferlismeðferð í hóp (Sharon, Hooke og Page, 

2006). Þess vegna hefur það klínískt gildi að bera kennsl á þá í hugrænni atferlismeðferð 

sem eru með lágt sjálfsálit svo hægt sé að veita þeim aukinn stuðning. Á Landspítala 

Háskólasjúkrahúsi er reglulega haldið níu vikna hópnámskeið í hugrænni atferlismeðferð 

sérstaklega við lágu sjálfsmati og gott mælitæki gæti borið kennsl á þá sem gagn hafa af 

meðferðinni.  

Þrátt fyrir að Rosenberg kvarðinn hafi verið mikið notaður hér á landi hafa 

próffræðilegir eiginleikar hans ekki verið athugaðir. Kvarðinn hefur verið notaður innan 

ýmissa faggreina hérlendis og má þar með telja sálfræði, hjúkrunarfræði og 

félagsráðgjöf. Þýðingar kvarðans er margar, jafnvel innan hverrar faggreinar. Þar að auki 

er kvarðinn ýmist skoraður frá 0 - 3 eða 1 - 4. Mismunandi gildi svarstiku skipta ekki 

máli þegar aðeins er verið að skoða fylgni en þegar verið er að bera saman meðaltöl er 

mjög mikilvægt að samræma aðferðina. Upphaflega svarstikan var á bilinu 1 til 4 

(Rosenberg, 1979) og því er vænlegast að Rosenberg kvarðinn sé notaður á þann hátt. Í 
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þessari ritgerð verða próffræðilegir eiginleikar Rosenberg kvarðans kannaðir í sex 

úrtökum sem endurspegla mismunandi hópa þjóðfélagsins. 

Hvað er sjálfsálit? 

Sjálfið (self-concept) hefur verið viðfangsefni margra fræðigreina og þúsunda 

rannsókna. Flestar þeirra fjalla um hugtakið sjálfsálit (self-esteem) (Rosenberg, Scholer 

og Schoenback, 1989).  

Hugtakinu sjálfsálit (self-esteem) er oft ruglað við önnur skyld hugtök til að 

mynda sjálfsmynd (self-image), sjálfið (self-concept), sjálfsskynjun (self-perception), 

sjálfsöryggi (self-confidence), sjálfstraust (self-efficacy) og sjálfsvirðingu (self-

respect/self-worth). Öll þessi hugtök tengjast þeim hugsunum sem við höfum um okkur 

og það gildi sem við teljum okkur hafa sem einstaklingar þrátt fyrir að merking þeirra sé 

ekki alveg sú sama (Fennel, 2009). Mikilvægt er að gera greinarmun á þessum 

hugtökum og útskýra merkingu þeirra til að varpa skýrara ljósi á merkingu hugtaksins 

sjálfsálit sem er meginviðfangsefni þessarar ritgerðar.  

Sjálfsmynd 

Sjálfsmynd, sjálfið og sjálfsskynjun standa öll fyrir sama yfirhugtakið sem vísar til 

þeirrar heildarmyndar sem fólk hefur á sjálfum sér. Þessi hugtök fela ekki endilega í sér 

mat á sjálfinu, heldur lýsa þau einfaldlega eiginleikum. Til dæmis „ég er dökkhærð, ég 

er móðir og ég er með húmor“ (Fennel, 2009). Samkvæmt Rosenberg (1965) er 

sjálfsmynd (self-image) það viðhorf sem viðkomandi hefur til sjálfs síns. Hér er viðhorf 

vítt hugtak sem felur í sér staðreyndir, mat og það gildi sem viðkomandi hefur til sjálfs 

síns. Sjálfsmynd felur einnig í sér sjálfsálit (self-esteem) sem vísar til þess hvort 

viðkomandi hefur tilhneigingu til að horfa til sjálfs síns á góðan eða slæman hátt. Með 

öðrum orðum hvort viðkomandi hafi góða eða slæma skoðun á sjálfum sér (Rosenberg, 

1965).  

Sjálfstraust 

Sjálfsöryggi og sjálfsálit hefur í grundvallaratriðum sömu merkingu. Albert Bandura er 

yfirleitt talinn höfundur hugtaksins sjálfstraust (self-efficacy). Samkvæmt honum vísar 

hugtakið til trúar okkar á eigin getu til að gera það sem þarf til að ná fram ákveðinni 
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niðurstöðu (Bandura, 1977). Sjálfstraust og sjálfsálit eru tengd hugtök sem bæði eru 

mikilvægur hluti af sjálfsmyndinni. Oftar en ekki ruglar fólk þessum tveimur hugtökum 

saman. Sjálfstraust vísar fyrst og fremst í væntingar til þess að geta klárað verkefni og 

yfirvinna hindranir. Með almennari orðum vísar þau til þeirrar trúar að maður geti látið 

það gerast sem maður vill að gerist (Rosenberg, 1979).  

Sjálfsálit 

Hugtökin sjálfsvirðing og sjálfsálit hafa sömu merkingu en þau vísa til þess heildarálits 

sem við höfum á okkur og þess hvaða gildi við teljum okkur hafa sem manneskjur. 

Yfirbragðið getur verið jákvætt (t.d. ég er góð, ég er þess virði) eða neikvætt (t.d. ég er 

vond, ég er gagnslaus) (Fennel, 2009). Viðkomandi hefur mikið sjálfsálit þegar hann 

almennt metur sig á jákvæðan hátt en lítið sjálfsálit þegar hann almennt metur sjálfan sig 

á neikvæðan hátt (Baumeister, Campbell, Krueger og Vohs, 2003; Fennel, 2009).  

Þegar við tölum um mikið sjálfsálit þá merkir það að viðkomandi telur sig 

verðugan og ber virðingu fyrir sjálfum sér. Hann telur sig ekki endilega betri en  aðra, en 

alls ekki verri. Hann telur sig ekki fullkominn heldur þvert í móti ber kennsl á takmörk 

sín og væntir þess að þroskast og bæta sig. Lítið sjálfsálit, hinsvegar, vísar til 

sjálfshöfnunar (self-rejection), sjálfsóánægju (self-dissatisfaction) og sjálfsfyrirlitningar 

(self-contempt). Viðkomandi ber ekki virðingu fyrir því sem hann sér í sjálfum sér. Hann 

samþykkir ekki sjálfsmynd sína, finnst hann ekki verðugur og óskar þess að vera 

öðruvísi (Rosenberg, 1965,1979).  

Skilgreining sjálfsálits krefst ekki réttmætis, það er að segja matið þarf ekki að 

vera réttmætt. Mikið sjálfsálit getur vísað til nákvæms og réttmæts mats á eigin getu, 

árangri og virði en getur einnig vísað til óréttmætrar mikilmennskutilfinningar, 

uppblásins, hrokafulls ofmats á eigin yfirburðum. Eins getur lítið sjálfsálit verið annað 

hvort réttmætur skilningur á eigin göllum eða bjöguð, jafnvel sjúkleg tilfinning óöryggis 

og vanmáttar. Sjálfsálit er því túlkun frekar en raunveruleiki. Það vísar til skoðunar 

viðkomandi um hvort hann eða hún telur sig vera til að mynda gáfaðan og aðlaðandi en 

segir ekkert til um hvort viðkomandi er gáfaður og aðlaðandi (Baumeister, Campbell, 

Krueger og Vohs, 2003).  
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Almennt og afmarkað sjálfsálit 

Rosenberg kvarðinn mælir almennt sjálfsálit (global self-esteem). Almennt sjálfsálit 

vísar til þess heildar viðhorfs sem fólk hefur á sjálfu sér, bæði jákvætt og neikvætt. Fólk 

hefur viðhorf til einhvers sem heild og til einstakra þátta sem tilheyra því. Til að mynda 

getur nemandi haft ákveðið viðhorf til háskólans sem heild en einnig ólík viðhorf til 

mismunandi deilda innan háskólans (Rosenberg, 1995). Eins getur fólk haft ákveðið 

viðhorf til sjálfrar sín sem heild en einnig ólík viðhorf til sín á afmörkuðum sviðum. Til 

að mynda getur kona verið með lítið sjálfsálit í íþróttum en mikið sjálfsálit í vísindum. 

Almennt sjálfsálit er ekki einfaldlega byggt á mati allra þeirra eiginleika sem 

viðkomandi býr yfir heldur mati á þeim eiginleikum sem viðkomandi telur skipta máli 

(Rosenberg, 1965). Til að mynda skiptir það einn miklu máli að vera góður í íþróttum en 

þykir ekki mikilvægt að vera góður vísindamaður. Almennt sjálfsálit hans er því meðal 

annars byggt á því hvort honum finnst hann vera góður í íþróttum en ekki á því hvort 

honum finnst hann vera góður vísindamaður. Hjá sumu fólk gæti velþóknun annarra 

verið mjög mikilvæg og þá hafa skoðanir annarra sérstaklega mikil áhrif á almennt 

sjálfsálit þeirra. Þegar niðurstöður rannsókna eru teknar saman reynist sjálfsálit almennt 

séð ekki spá vel fyrir um hegðun eins og sjá má á grein Baumeister og félaga (2003) sem 

draga saman rannsóknir á tengslum almenns sjálfsálits meðal annars við námsárangur og 

afbrotahegðun.  

Rosenberg (1995) heldur því fram að afmarkað sjálfsálit spái betur fyrir um 

hegðun en að almennt sjálfsálit tengist meira almennri andlegri velferð. Aðaleinkenni 

almenns sjálfsálits felst í því hvort fólk sé almennt sátt við sjálfan sig (self-acceptance) 

og beri virðingu fyrir sjálfum sér. Geta er aðeins einn þáttur sem stuðlar að þeirri 

tilfinningu og ekki endilega sá mikilvægasti. Margir mæla afmarkað og almennt sjálfsálit 

eins og um sama hlutinn sé að ræða og skoða svo tengsl við ýmsar breytur. Þetta getur 

verið ein ástæðan fyrir því að rannsakendur komast að ólíkum niðurstöðum þegar þeir 

mæla tengsl sjálfsálits við ýmsar breytur (Rosenberg, 1995). Rosenberg (1995) kannaði 

tengsl almenns sjálfsálits og afmarkað sjálfsálits tengdu námi (academic self-esteem) við 

almenna líðan og einkunnir í skóla hjá 1.886 unglingstrákum. Til að mæla námstengt 

afmarkað sjálfsálit var notaður kvarði (Bachman's School Ability Self-Concept Index) 

sem hefur þrjár spurningar meðal annars „Hversu gáfaður heldurðu að þú sért miðað við 
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jafnaldra þína?“. Niðurstöður sýndu að almennt sjálfsálit hefur meiri fylgni við líðan en 

að námstengt sjálfsálit hafi meiri fylgni við námsárangur.  

Rannsakendur sem hafa áhuga á því að spá fyrir um afmörkuð svið hegðunar (t.d. 

færni í stærðfræði) ættu að nota mælingu á afmörkuðu sjálfsáliti (t.d. sjálfsáliti á 

stærðfræðigetu) sem forspárþátt fremur en almennt sjálfsálit. Á sama hátt ættu 

rannsakendur sem nota almennt sjálfsálit sem forspárþátt að einblína á víðtæka 

útkomumælingu, svo sem samansafn margra mælinga. Þetta á til að mynda við um þegar 

rannsakendur skoða hversu vel almennt sjálfsálit spáir fyrir um þunglyndi. Við fyrstu 

sýn gæti mörgum þótt þunglyndi vera afmarkað svið. En þegar betur er að gáð getur 

margskonar atferli verið einkennandi fyrir þunglyndi (Swann, Chang-Schneider og 

McClarty, 2007) eins og sjá má á eftirfarandi greiningarviðmiðum þunglyndis 

samkvæmt DSM-IV: Fimm eða fleiri af eftirfarandi níu einkennum þurfa að hafa verið 

til staðar nánast daglega í að minnsta kosti tvær vikur. Eitt af einkennum er annað hvort 

(1) lækkað geðslag mest allan daginn eða (2) minni áhugi á eða ánægja af öllum eða 

flestum athöfnum, mest allan daginn. Hin einkennin geta verið (3) aukin eða minnkuð 

matarlyst, eða miklar breytingar á þyngd, (4) svefnleysi eða of mikill svefn, (5) óróleiki 

eða hægar hreyfingar, (6) þreyta eða orkuleysi, (7) óhófleg eða óviðeigandi sektarkennd 

eða tilfinning um að vera einskis virði, (8) einbeitingarerfiðleikar eða óákveðni og/eða 

(9) endurteknar hugsanir um dauða eða sjálfsvíg, sjálfsvígstilraunir eða plön. Einkennin 

þurfa að valda verulegri vanlíðan eða truflun á daglegu lífi og eru ekki betur skýrð með 

missi svo sem ástvinamissi. Þau skulu ekki uppfylla greiningarviðmið fyrir blandaðri 

lotu (mixed episode) og eru ekki vegna beinna áhrifa efna (t.d. lyfjamisnotkunar) eða 

líkamlegra sjúkdóma (American Psychiatric Association, 2000). Flestar aðrar 

geðraskanir eru einnig samansafn margra einkenna. Í þeim tilfellum, þrátt fyrir að hægt 

sé að nota eina breytu til að lýsa niðurstöðumælingu, ætti að telja geðröskun til víðtækrar 

mælingar vegna þess að hún er samansafn margra einkenna (Swann o.fl., 2007).  

Stöðugleiki sjálfsálits 

Sjálfsálit fólks getur verið misstöðugt. Stöðugleiki sjálfsálits vísar til magns skammtíma 

sveiflna í upplifun fólks á eigin virði. Kjarni óstöðugs sjálfsálits er tilhneiging til að 

upplifa örar sveiflur í því hvers virði fólk telur sig vera á þeirri stundu, í þeim aðstæðum 

sem það er. Óstöðugt sjálfsálit getur tekið á sig ýmsa mynd. Sumir upplifa mjög 
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dramatískar sveiflur, annars vegar líður þeim mjög vel með sjálfan sig eða þeim líður 

mjög illa með sjálfan sig. Aðrir upplifa smærri sveiflur þar sem þeir eru almennt með 

gott sjálfsálit eða slæmt sjálfsálit, en það er misgott eða misslæmt. Þeir sem eru með 

óstöðugt sjálfsálit eru mjög móttækilegir fyrir atburðum sem mögulega hafa þýðingu 

fyrir sjálfsálit þeirra. Þeim finnst jafnvel atburðir sem eru þeim algjörlega óviðkomandi 

hafa þýðingu fyrir sjálfsálit sitt. Stöðugt sjálfsálit verður fyrir litlum áhrifum af 

daglegum atburðum hvort sem þeir eru góðir eða slæmir (Kernis, 2005). Í rannsókn 

Greenier og félagar (1999) skráðu 134 sálfræðinemar það besta og það versta sem 

gerðist á hverjum degi í tvær vikur. Þeir áttu einnig að meta hversu mikið þeim leið 

betur eða verr í kjölfar hvers atburðar. Þar að auki mátu þeir fullyrðingar Rosenberg 

kvarðans á 10 punkta Likert kvarða á 12 klukkustunda fresti til að mæla stöðugleika 

sjálfsálits. Þeir fengu þau fyrirmæli að meta fullyrðingarnar miðað við hvernig þeim leið 

á þeirri stundu sem kvarðinn var fylltur út. Bæði góðir og slæmir atburðir höfðu meiri 

áhrif á líðan þeirra sem höfðu óstöðugt sjálfsálit en þeirra sem höfðu stöðugt sjálfsálit.  

Þessar sveiflur í sjálfsáliti gætu verið ein ástæða þess að niðurstöður rannsókna á 

tengslum sjálfsálits við hin ýmsu fyrirbæri stangast á (Kernis, 2005). Til að mynda hafa 

margir rannsakendur reynt að tengja sjálfsálit við ofbeldi, ýgi og andfélagslega hegðun 

en niðurstöður hafa ekki verið samróma (Baumeister o.fl., 2003). Kernis (2005) ásamt 

Lindu Barclay gerði rannsókn á tengslum magns sjálfsálits, stöðugleika sjálfsálits og ýgi. 

Hann lét fólk fylla út Rosenberg kvarðann fimm sinnum á dag í eina viku til að meta 

sveiflur í sjálfsáliti. Í vikunni á eftir mældi hann reiði og tilhneigingu til fjandsemi 

(hostility proneness). Fólk með mikið en óstöðugt sjálfsálit hafði mesta tilhneigingu til 

fjandsemi/reiði en þeir sem höfðu minnsta tilhneigingu til fjandsemi/reiði var fólk með 

mikið en stöðugt sjálfsálit. Fólk með lítið sjálfsálit féll á milli þessara tveggja öfga óháð 

því hvort sjálfsálit þeirra var stöðugt eða óstöðugt. Fjöldi rannsókna sýna einnig að 

stöðugleiki sjálfsálits hefur meira forspárgildi en magn sjálfsálits eitt og sér (Kernis, 

2005).  

Saga hugtaksins sjálfsálit 

Þrátt fyrir að hægt sé að greina vísan í sjálfsálit í grískum goðafræðum er það með mjög 

óljósum hætti. Hins vegar eru skýr orðasifjafræðileg (etymological) rök fyrir því að 

sjálfsálit er hugtak sem kom fram á evrópsku upplýsingaöldinni. Samkvæmt enskri 
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orðabók (Oxford English Dictionary) var orðið sjálfsálit fyrst ritað í upphafi 

upplýsingaaldarinnar. Upphaf hugtaksins var hluti af stærri þróun sem fólst í að nota 

orðið sjálf sem forskeyti. Þessi þróun byrjaði um miðja 16. öld og blómstraði fram á 

miðja 17. öld (Campbell og Foster, 2006).  

 Eftir að hugtakið sjálfsálit kom fram um miðja 17. öld skrifaði William James um 

það í bók (Campbell og Foster, 2006) sem talin er vera fyrsta ameríska kennslubókin í 

sálfræði (Mruk, 2006). James hafði þó, eins og svo margir aðrir, óljósa sýn á hugtakinu. 

Hann lagði hugtakið að jöfnu við velgengni (Campbell og Foster, 2006).  

Síðar virtist áhugi á hugtakinu liggja í dvala þar til um miðjan sjöunda áratug 20. 

aldar þegar skyndilegur áhugi vaknaði á notkun hugtaksins í rannsóknum. Sennilega má 

rekja áhugaleysi á hugtakinu til atferlisstefnunnar sem hafði verið mjög vinsæl fram að 

þessu (Mruk, 2006). Störf fræðimanna eins og Coopersmith, Carl Rogers og Maslow átti 

stóran þátt í að vekja á ný áhuga á notkun hugtaksins þó þeir hafi ekki endilega ætlað sér 

að gera hugtakið að því sem það varð. Á þessum tíma breyttist sjálfsálit úr óljósu 

tæknihugtaki yfir í almenna lýsingu á sjálfinu sem var jákvæð, eftirsóknarverð og oft 

nauðsynleg (Campbell og Foster, 2006). Á þessum tíma þróaði Morris Rosenberg (1965) 

spurningalistann sem mest hefur verið notaður til að mæla sjálfsálit og á sama tíma gaf 

Nathanial Branden út metsölubók um sjálfsálit. Öll þessi þróun átti sér stað á skömmum 

tíma (Mruk, 2006).  

Frá seinni hluta níunda áratug 20. aldar fram á miðjan tíunda áratug aldarinnar 

jukust vinsældir hugtaksins sjálfsálit. Sjálfsálitshreyfingin (the self-esteem movement), 

hópur fræðimanna og stjórnmálamanna í Kaliforníuríki, ýtti undir þessar vinsældir. Þeir 

héldu því fram að mikið sjálfsálit ætti stóran þátt í að draga úr félagslegum vandamálum 

svo sem fátækt, vímuefnaneyslu, almennt slæmri heilsu og þungunum unglingsstúlkna 

(Baumeister o.fl., 2003; Mruk, 2006). Þessi afstaða fékk mikinn pólitískan stuðning og 

þeim var því veitt fjármagn til að styðja málefnið (Mruk, 2006). Árið 1986 samþykkti 

ríkisstjóri Kaliforníu, George Deukmeijin að koma á fót nefnd (California Task Forse to 

Promote Self-Esteem and Personal and Social Responsility) með það hlutverk að móta 

og hrinda í framkvæmd stefnu til að auka sjálfsálit á meðal íbúa ríkisins. Í nokkur ár 

voru árlega settir 245,000 dollara í verkefnið (Baumeister o.fl., 2003). 

Sjálfsálitshreyfingin leiddi til sprengingar í áhuga almennings á sjálfsáliti og þeirri 

hugmynd að mikið sjálfsálit sé nauðsynlegur þáttur í almennri starfshæfni fólks. 
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Upplýsingin kynnti heiminn fyrir hugtakinu en það var sjálfsálitshreyfingin sem gerði 

hugtakið að hluta af almennu tungumáli. Hreyfingin ýtti ekki einungis undir það viðhorf 

að mikið sjálfsálit sé eftirsóknarvert heldur einnig að það væri bót á öllum vandamálum 

samfélagsins (Campbell og Foster, 2006). Áhuginn dreifði sér í aðrar faggreinar svo sem 

kennslu (Mruk, 2006; Twenge og Campbell, 2001) og upp spratt aragrúi af 

sjálfshjálparbókum sem juku enn frekar á vinsældir hugtaksins (Mruk, 2006). 

Nefndin sem átti að auka sjálfsálit fólks í Kaliforníu ríki safnaði saman hópi 

fræðimanna til að draga saman niðurstöður rannsókna á sjálfsáliti. Í niðurstöðuskýrslu 

hópsins var því enn haldið fram að flest ef ekki öll vandamál samfélagsins ættu rætur 

sínar að rekja til lítils sjálfsálits þrátt fyrir að niðurstöður rannsókna renndu ekki stoðum 

undir það. Þeir sögðu litla fylgni hafa verið milli sjálfsálits og þeirra afleiðinga sem þeir 

töldu lítið sjálfsálit hafa en að þeir efuðust þó ekki um að lítið sjálfsálit hefði slæmar 

afleiðingar fyrir samfélagið. Sjálfsálitshreyfingin lét þessar svekkjandi niðurstöður 

nefndarinnar ekki hindra sig. Eftir að nefndin hætti 1995 tóku aðrar nefndir við, fyrst 

„National Council for Self-Esteem“ og síðar „National Association for Self-Esteem 

(NASE)“ (Baumeister o.fl., 2003).  

Í allsherjargreiningu (meta-analysis) á gögnum frá 1968 til 1994 má sjá að 

sjálfsálit hefur aukist um meira en hálft staðalfrávik fyrir bæði kynin og um heilt 

staðalfrávik hjá karlmönnum. Mögulega má rekja þessar breytingar að einhverju leiti til 

áhrifa sjálfsálitshreyfingarinnar (Twenge og Campbell, 2001). Sjálfsálit er nú í dag 

vinsælt hugtak bæði í fræðum og í daglegu tali. Sjálfsálit er í dag eitt mest rannsakaða 

viðfangsefni nútíma sálfræði þar sem útgefin verk síðustu 30 ár um efnið eru meira en 

25.000 talsins (Zeigler-Hill, 2011).  

Tengsl Sjálfsálits við líðan 

Sjálfsálit hefur sterk tengsl við hamingju (Baumeister o.fl., 2003; Rosenberg, 1979) og 

gæti verið einn mikilvægasti þátturinn í hamingjusömu og heilbrigðu lífi (Twenge og 

Campbell, 2001). Fólk með mikið sjálfsálit er ánægðara með lífið (Diener og Diener, 

1995; Myers og Diener, 1995), finnur til fleiri góðra tilfinninga og er ólíklegra til að vera 

kvíðið eða þunglynt (Twenge og Campbell, 2001). Diener og Diener (1995) mældu 

sjálfsálit og lífsánægju (life satisfaction) hjá 13.118 háskólanemum. Niðurstöður sýndu 

að þeir sem voru með meira sjálfsálit voru almennt ánægðari með lífið. Í rannsókn 
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Rosenberg (1995) var sjálfsálit og líðan mæld hjá 1.886 unglingsstrákum. Niðurstöður 

sýndu að þeir sem voru með mikið sjálfsálit voru ánægðari með lífið og voru síður 

þunglyndir eða kvíðnir.  Í fjórðu útgáfu DSM kerfisins (DSM-IV-TR) er lágt sjálfsálit 

annað hvort hluti af greiningarviðmiði eða tengdum einkennum 24 geðraskana (Mruk, 

2006). Lítið sjálfsálit er þar meðal annars tengt við flestar lyndisraskanir (mood 

disorders), margar kvíðaraskanir (anxiety disorders), lystarstol (anorexia), lotugræðgi 

(bulimia), geðhvarfaklofaröskun (schizoaffective disorder), hæðispersónuleikaröskun 

(dependent personality disorder), forðunarpersónuleikaröskun (avoidant personality 

disorder), námserfiðleika (learning disorders), stam (stuttering), athyglisbrest með 

ofvirkni (attention deficit-hyperactivity disorder) og fíkniröskun (substance abuse 

disorders). Þar eru einnig raskanir sem vísa til upphækkaðs eða viðkvæms sjálfsálits til 

að mynda sjálfsdýrkunarpersónuleikaröskun (narcissistic personality disorder), 

andfélagsleg persónuleikaröskun (antisocial personality disorder), hegðunarröskun 

(conduct disorder), mótþróaþrjóskuröskun (oppositional defiant disorder) og 

geðhæðartímabil tvískautaröskunar (manic face of bipolar disorder) (Zeigler-Hill, 2011). 

Almennt séð trúir fólk því að slæmt sé að hafa lágt sjálfsálit og rannsóknir hafa 

meðal annars sýnt fram á tengsl lítils sjálfsálits við þunglyndi (Greenberger, Chen, 

Dmitrieva og Farruggia, 2003; Osman o.fl., 1997; Rosenberg, 1965; Rosenberg o.fl., 

1989; Sinclair o.fl., 2010), félagskvíða (Izgiç, Akyüz, Doğan og Kuğu, 2004), átraskanir 

(Gual o.fl., 2001), jaðarpersónuleikaröskun (Zeigler-Hill og Abraham, 2006), kvíða 

(Ehntholt, Salkovskis og Rimes, 1999; Sinclair o.fl, 2010) og streitu (Sinclair o.fl, 2010). 

Í úrtaki 1.003 háskólanemenda í Kanada höfðu nemendur sem náðu 

greiningarskilmerkjum félagsfælni samkvæmt endurskoðaðrar útgáfu DSM-III 

greiningarkerfisins lægra sjálfsálit en þeir nemendur sem ekki náðu greiningarviðmiðum 

(Izgiç o.fl., 2004). Í rannsókn Ehntholt og félaga (1999) var sjálfsálit mælt hjá 30 manns 

í almennu þýði, 16 manns með áráttu- og þráhyggjuröskun og 25 manns með aðrar 

kvíðaraskanir. Niðurstöður sýndu að þeir sem voru greindir með áráttu- og 

þráhyggjuröskun eða aðrar kvíðaraskanir voru með lægra sjálfsálit en almennt þýði. 

Rannsóknir sýna að lítið sjálfsálit leiðir frekar til þunglyndis en mikið sjálfsálit 

(Baumeister o.fl., 2003; Orth o.fl.,2009; Roberts, Gotlib og Kassel, 1996). Orth og 

félagar (2009) drógu saman gögn frá þremur langtímarannsóknum á áhrifum 

streituvekjandi atburða og sjálfsálits á þunglyndi. Í öllum rannsóknum var Rosenberg 

kvarðinn notaður til að meta sjálfsálit. Í fyrstu rannsókninni voru 359 háskólanemendur í 
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Kaliforníu metnir fjórum sinnum á þriggja ára tímabili. Í annarri rannsókninni voru 249 

þýskir þátttakendur á aldrinum 16 til 23 ára metnir þrisvar sinnum á sex vikum og í 

þriðju rannsókninni voru 2.403 bandarískir þátttakendur metnir fjórum sinnum á sex ára 

tímabili. Þátttakendur í þriðju rannsókninni voru allir milli 15 og 16 ára við fyrsta mat. Í 

öllum þremur rannsóknum hafði sjálfsálit forspárgildi fyrir þunglyndi óháð 

streituvekjandi atburðum.  

Mælingar á sjálfsáliti 

Sjálfsmatskvarðar 

Til eru yfir 200 ólíkir kvarðar sem ætlað er að mæla hugtakið sjálfsálit (Scheff og 

Fearon, 2004). Sú staðreynd að rannsakendur nota ólíka kvarða eykur erfiðleikana við 

samanburð á rannsóknarniðurstöðum, þá sér í lagi ef rannsóknirnar gefa ósamhljóða 

niðurstöður (Baumeister o.fl., 2003). Blascovich og Tomaka (1991) gerðu ítarlega leit að 

sjálfsálitskvörðum í algengum sálfræðitímaritum og var Rosenberg Self-Esteem Scale 

(RSE) sá kvarði sem mest hafði verið notaður síðan 1967 eða í 25% tilfella. 

Coopersmith Self-Esteem Inventory (SEI) kom einnig mjög oft fyrir en hann var notaður 

í 18% tilfella (Blascovich og Tomaka, 1991).  

Vegna ólíkra skilgreininga á hugtakinu sjálfsálit er erfitt fyrir sálfræðinga að búa 

til réttmætt mælitæki sem metur hugsmíðina. Þessi skilgreiningarvandi á hugtakinu 

verður að miklu leyti til vegna þess að óljós notkun hugtaksins í almennu tungumáli 

kemur í stað nákvæmrar vísindalegrar skilgreiningar á hugtakinu í fræðilegu máli 

(Blascovich og Tomaka, 1991). Eins og áður sagði er hugtakinu oft ruglað saman við 

önnur skyld hugtök meðal annars sjálfsöryggi og sjálfsmynd (Fennel, 2009). Auk þess 

mæla margir afmarkað og almennt sjálfsálit eins og um sama hlutinn sé að ræða 

(Rosenberg o.fl., 1995). Sú staðreynd að skilgreiningar og mælingar á hugtakinu eru 

mjög mismunandi kann því einnig að skýra oft lága fylgni á milli mælitækja sem er 

ætlað að meta hugtakið. Til að mynda er fylgni aðeins í kringum 0.55 á milli tveggja 

algengustu sjálfsálitskvarðanna, Rosenberg Self-Esteem Scale (RSE) og Coopersmith 

Self-Esteem Inventory (SEI) (Demo, 1985). Skiljanlega er fylgni þessara tveggja 

mælitækja við tiltekna hegðun ekki sú sama þó ekki sé hægt að segja að annar kvarðinn 

mæli almennt sjálfsálit og hinn afmarkað sjálfsálit. Munurinn á þessum kvörðum má sjá 
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á spurningum kvarðanna þar sem spurningar Rosenberg kvarðans spyrja meira um mat á 

sjálfinu til að mynda „mér finnst ég hafa ýmsa góða eiginleika“ en Coopersmith 

kvarðinn spyr meira um mat á stöðu í félagslegu umhverfi svo sem „ég er vinsæl/l meðal 

krakka á mínum aldri“ (Twenge og Campbell, 2001). 

Annað aðferðafræðilegt vandamál við notkun sjálfsmatskvarða við mælingar á 

sjálfsáliti á rætur sínar að rekja til félagslegs æskileika (social desirability) (Blascovich 

og Tomaka, 1991). Fólk vill síður viðurkenna að þeir hafi neikvæðar tilfinningar til 

sjálfs síns (Krizan og Suls, 2008). Það er félaglega æskilegra að sýnast vera með mikið 

en lítið sjálfsálit og því svarar fólk spurningum frekar á þann hátt og þar með hækka þau 

skor á sjálfsálitskvörðum (Blascovich og Tomaka, 1991). Mæling á sjálfsáliti með 

sjálfsmatskvörðum gefur því yfirleitt skekkta dreifingu og meðalskor liggur þá yfirleitt 

nokkuð fyrir ofan miðju (Baumeister o.fl., 2003).  

 Sjálfsálit er huglægt hugtak og því hefur það að mestu verið mælt með 

sjálfsmatskvörðum. Það er erfitt að ímynda sér atferlismælingu eða líffræðilega mælingu 

sem mælir sjálfsálit beint (Blascovich og Tomaka, 1991). Ekki er heldur raunhæft að 

fólk meti sjálfsálit annarra því það er varla hægt að segja að einhver hafi meira eða 

minna sjálfsálit en hann hefur (Baumeister o.fl., 2003). Það stemmir í stigum við 

grundvallarmerkingu hugtaksins sjálfsálit sem er persónulegt mat á eigin virði (Miller og 

Moran, 2005). Miller og Moran (2005) athuguðu hversu vel kennarar gátu metið 

sjálfsálit nemenda. Kennarar voru beðnir um að bera kennsl á þá nemendur sem þeir 

töldu hafa lágt sjálfsálit og nemendur voru beðnir að fylla út sjálfsmatskvarða. Hjá 

aðeins einum af hverjum þremur nemendum hafði kennarinn rétt fyrir sér (Miller og 

Moran, 2005). Einnig má benda á niðurstöður Watson, Suls og Haig (2002) sem fengu 

fylgni upp á r=0.40 milli sjálfsmats metið með Rosenberg kvarðanum og mat félaga með 

sérstakri félagaútgáfu af Rosenberg kvarðanum.  

Það kemur þó ekki á óvart að menn hafi reynt að búa til annars konar mælingar á 

sjálfsáliti miðað við hve fræðilega ólíkar hugmyndir eru til um hugtakið svo ekki sé 

nefnt fjöldann allann af rannsóknum á efninu (Blascovich og Tomaka, 1991). Menn hafa 

til dæmis prófað að nota svokallaðar duldar (implicit) mælingar. 
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Dulið (implicit) sjálfsálit 

Til að stemma stigum við þeim aðferðafræðilegu vandamálum sem fylgja 

sjálfsmatskvörðum hafa sumir rannsakendur mælt dulið (implicit) sjálfsálit. Hefðbundið 

þegar fjallað er um sjálfsálit er átt við ódulið (explicit) sjálfsálit, það er meðvitað mat á 

sjálfinu. Samkvæmt skilgreiningu er dulið sjálfsálit mat á sjálfinu sem er að mestu 

ómeðvitað (Jordan, Spencer og Zanna, 2005). Sumir gætu þó velt fyrir sér hvort 

persónulegt mat á eigin virði geti verið ómeðvitað. Ódulið sjálfsálit er mælt beint með 

sjálfsmatskvörðum en dulið sjálfsálit er mælt á óbeinan hátt, oft með tölvustýrðum 

svartímamælingum sem krefjast viðbragða sem erfitt er að stjórna (Jordan o.fl., 2005). 

Svartímamælingum er ætlað að skoða muninn á svartíma milli góðra og slæmra hugsana 

sem paraðar eru við sjálfið. Eitt þeirra prófa sem mikið er notað til að mæla dulið 

sjálfsálit er „the Implicit Association Test (IAT)“. Prófinu er ætla að mæla styrk 

ósjálfráða tenginga sjálfsins við jákvæð eða neikvæð gildi. Í prófinu þarf fólk að flokka 

jákvæðar og neikvæðar staðhæfingar í flokka annars vegar eftir því hvort 

staðhæfingarnar eru notalegar eða ekki og hins vegar eftir því hvort þær eiga við mann 

eða ekki (Greenwald og Farnham, 2000). Mælingar á duldu og óduldu sjálfsáliti eru að 

mestu óháðar. Þrátt fyrir að einhver greini frá því að hann hafi mikið sjálfsálit í 

spurningalistum segir það nánast ekkert um hið dulda sjálfsálit hans (Jordan o.fl., 2005). 

Vegna þessa ósamræmis hafa sumir rannsakendur talið að prófin mæli ólíkar hugsmíðir 

og draga í efa notkun hugtaksins sjálfsálit bæði fyrir duldar og óduldar mælingar (Krizan 

og Suls, 2008). 

Rosenberg sjálfsálitskvarðinn (Rosenberg self-esteem scale) 

Þegar meta á sjálfsálit með sjálfsmatskvarða er Rosenberg kvarðinn sá kvarði sem oftast 

verður fyrir valinu. Sennilega má rekja vinsældir hans til þess að hann á sér langa sögu, 

hann er auðlesinn og það tekur stuttan tíma fylla hann út. Sýndarréttmæti Rosenberg 

kvarðans er þar að auki mikið þar sem allar spurningar spyrja augljóslega um hugtakið 

(Schmitt og Allik, 2005). Spurningalistinn var hannaður af Morris Rosenberg árið 1965 

fyrir víðtæka rannsókn á sjálfsáliti þar sem Rosenberg kvarðinn var lagður fyrir 5.024 

bandaríska unglinga á aldrinum 15 til 18 ára (Rosenberg, 1965). Rosenberg 

sjálfsálitskvarðinn var hannaður í upphafi til að meta almennt sjálfsvirði eða sjálfsátt 

(self-acceptance) unglinga. Spurningalistinn er 10 atriða sjálfsmatskvarði sem krefst 
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þess að fólk meti þær tilfinningar sem það hefur um sjálfan sig. Helmingur atriðanna eru 

orðuð á jákvæðan hátt til að mynda „Mér finnst ég vera einstaklingur, sem er að minnsta 

kosti jafn mikils virði og annað fólk“ en hin fimm atriðin eru orðuð á neikvæðan hátt til 

dæmis „Þegar allt kemur til alls þá hef ég tilhneigingu til að líta á mig sem mistök“ (sjá 

kvarðann í viðauka A). Kvarðinn er auðveldur í fyrirlögn, skorun og túlkun. Þrátt fyrir 

að Rosenberg kvarðinn var í upphafi skoraður á Guttman kvarða er spurningalistinn nú 

yfirleitt skoraður á fjögurra punkta Likert stiku, frá 1 = algerlega sammála, til 4 = 

algerlega ósammála. Túlkun kvarðans er byggð á heildarskori sem er á bilinu 10 til 40 

og vísar hærra skor til meira sjálfsálits (Blascovich og Tomaka, 1991).  

Hátt skor á Rosenberg kvarðanum merkir að viðkomandi finnst hann vera „nógu 

góður“. Honum finnst hann einhvers virði og ber virðingu fyrir sjálfum sér, en hann 

dýrkar ekki sjálfan sig né krefst þess af öðrum. Jafnvel er hægt að nota hugtakið 

sjálfssátt (self-acceptance) til að lýsa fólki sem skorar hátt á Rosenberg kvarðanum, þar 

sem það hugtak gefur til kynna að viðkomandi þekki sjálfan sig, kosti sína og galla og 

samþykkir það án eftirsjár. Þeir sem eru með mikið sjálfsálit samkvæmt Rosenberg 

kvarðanum viðurkenna þó ekki aðeins sjálfan sig heldur vilja þroskast, bæta sig og 

sigrast á annmörkum sínum. Einnig er hægt að nota hugtakið sjálfsánægja (self-

satisfaction) til að lýsa fólki sem skorar hátt á listanum (Rosenberg, 1965). Lágt skor 

vísar til sjálfshöfnunar (self-rejection), sjálfsóánægju (self-dissatisfaction) og 

sjálfsfyrirlitningar (self-contempt). Sá sem er með lágt sjálfsálit samþykkir ekki 

sjálfsmynd sína og viðurkennir ekki sjálfan sig fyrir það sem hann er. Honum finnst 

hann ekki verðugur og óskar þess að vera öðruvísi (Rosenberg, 1965,1979). 

Þrátt fyrir að kvarðinn hafi upphaflega verið gerður fyrir unglinga er hann mikið 

notaður fyrir fullorðna. Rosenberg kvarðinn var útfærður fyrir börn en sú útfærsla hefur 

ekki náð eins miklum vinsældum, sennilega vegna þess að hún felur einnig í sér viðtal 

(Blascovich og Tomaka, 1991).  

Menningarmunur 

Þar sem Rosenberg sjálfsálitskvarðinn er skrifaður á einföldu máli styður það við 

þýðingu hans á önnur tungumál (Pullmann og Allik, 2000; Schmitt og Allik, 2005). 

Kvarðinn hefur verið þýddur á fjölda tungumála meðal annars eistnesku (Pullmann og 

Allik, 2000), frönsku (Vallieres og Vallerand, 1990), japönsku (Mimura og Griffiths, 
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2007), þýsku (Franck, De Raedt, Barbez og Rosseel, 2008) og slóvakísku (Sarkova o.fl., 

2006).  

Meðal ólíkra menningarheima þarf sama skor á Rosenberg kvarðanum ekki 

endilega að hafa sömu merkingu. Japanir eru til að mynda líklegri til að fá lægra skor á 

sjálfsálitskvarða en fólk frá vestrænum heimi á sama kvarða en þetta hefur ekki endilega 

þá þýðingu að Japanir hafi lægra sjálfsálit Lægra skor á Rosenberg kvarðanum hjá 

Japönum má sennilega rekja til þess að í Japan er það talin dyggð í sumum aðstæðum að 

vera hógvær og auðmjúkur (Mimura og Griffith, 2007). Í rannsókn Schmitt og Allik 

(2005) var Rosenberg kvarðinn þýddur á 28 tungumál og lagður samtímis fyrir 16.998 

þátttakendur í 53 löndum í þeim tilgangi að kanna próffræðilega eiginleika hans meðal 

ólíkrar menningarheima. Meðalskor yfir heildina var 30,85 (SF=4,82). Helsti munur á 

milli þjóða var á Bandaríkjamönnum og Japönum, það er þátttakendur frá 

Bandaríkjunum skoruðu nokkuð hátt (M=32.21, SF=5.01) en Japanir nokkuð lágt 

(M=25,5, SF=4,37). Nokkrar asískar þjóðir nálguðust meðalskor Japana auk nokkurra 

evrópskra þjóða eins og Tékkland, Sviss, Frakkland og Belgía sem voru með meðalskor 

á bilinu 28.47 til 29.99 (Schmitt og Allik, 2005). 

Kynjamunur 

Niðurstöður nokkurra rannsókna hafa sýnt fram á kynjamun á almennu sjálfsáliti miðað 

við skor á Rosenberg kvarðanum. Karlmenn eru þá almennt með meira sjálfsálit en 

konur. Menn hafa ýmist rakið þennan mismun til kynhlutverka, samskipta meðal 

jafningja, skóla og menningarlegrar áherslu á líkamlega ásýnd kvenna (Franck o.fl., 

2008). Niðurstöður allsherjargreiningar á kynjamun í sjálfsáliti sýndi að karlmenn eru 

með örlítið hærri sjálfsálit en kvenfólk (Kling, Hyde, Showers og Buswell, 1999). Kling 

og félagar (1999) gerðu ítarlega leit í gagnagrunnum af áhrifastærðum kynjamismunar 

rannsókna á sjálfsáliti og stóðu uppi með 216 áhrifastærðir fyrir 97.131 þátttakendur og 

var meðaláhrifastærð d=0,21. Minnsti kynjamunurinn á sjálfsáliti virtist vera í 

Bandaríkjunum (d=0,16-0,19) en sá mesti í Noregi (d=0,16-0,35). Áhrifastærð fyrir 

kynjamun á sjálfsáliti í Kanada var d=0,20-0,29 og í Ástralíu d=0,21-0,27. Tvær 

íslenskar rannsóknir hafa sýnt fram á marktækan kynjamun þar sem konur eru með 

lægra sjálfsálit en karlmenn (Gudjonsson, Sigurdsson, Brynjolfsdottir og Hreinsdottir, 

2002; Gudjonsson og Sigurdsson, 2003). Aðrir hafa ekki fundið kynjamun á skorum á 
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Rosenberg kvarðanum (Pullman og Allik, 2000; Sinclair o.fl., 2010; Tafarodi og Milne, 

2002). Í rannsókn Pullman og Allik (2000) var hvorki marktækur kynjamunur á 

sjálfsáliti 197 háskólastúdenta né 419 manns úr almennu þýði í Eistlandi. 

Aldursmunur 

Rannsóknir sýna yfirleitt að sjálfsálit eykst með aldrinum (Franck o.fl., 2008; Sinclair 

o.fl., 2010). Þessi munur á sjálfsáliti eftir aldri hefur þó ekki komið fram í öllum 

rannsóknum (Pullman og Allik, 2000). Franck og félagar (2008) lögðu Rosenberg 

kvarðann fyrir 442 manns á aldrinum 15 – 82 ára í almennu þýði í Þýskalandi. Fylgni 

milli Rosenberg kvarðans og aldurs í þeirra rannsókn var lítil en jákvæð. Niðurstöður 

þeirra gáfu því til kynna að sjálfsálit eykst með aldrinum að einhverju leiti. Pullman og 

Allik (2000) lögðu Rosenberg kvarðann fyrir 197 stúdenta og 419 manns í almennu þýði 

í Eistlandi. Þeir skiptu þátttakendum niður í fjóra aldurshópa og könnuðu samvirkni 

aldurs og kyns á sjálfsálit. Niðurstöður þeirra gáfu ekki til kynna mun á sjálfsáliti eftir 

kyni og aldri.  

Meðalskor ólíkra hópa  

Í rannsókn Schmitt og Allik (2005) var meðalskor 16.998 stúdenta frá 53 löndum á 

Rosenberg kvarðanum að meðaltali 30,85 (SF=4,82). Silverstone og Salsali (2003) 

könnuðu mun á sjálfsáliti samkvæmt Rosenberg kvarðanum meðal 1.190 manns sem 

leituðu sér aðstoðar á göngudeild fyrir geðræn vandkvæði. Af þeim voru 957 manns 

greindir með geðröskun, 182 áttu við vandkvæði að stríða sem ekki var hægt að rekja til 

geðröskunar og 51 voru til samanburðar. Þeir sem greindust með geðraskanir voru með 

minna sjálfsálit en hinir. Sjálfsálit var minnst hjá fólki með alvarlegt þunglyndi, 

átraskanir og fíkniraskanir. Fólk sem var með fleiri en eina geðröskun höfðu tilhneigingu 

til að hafa minna sjálfsálit og þá sérstaklega ef ein þeirra var þunglyndi (Silverstone og 

Salsali, 2003). Van Dongen (1996) lagði Rosenberg kvarðann fyrir 92 manna úrtak fólks 

með geðraskanir þar af 88% með geðklofa, 12% með tvískautaröskun og 1% þunglyndi. 

Niðurstöður hennar sýndu að þeir sem voru útivinnandi voru að meðaltali með 22,54 

(SF=6,57) á Rosenberg kvarðanum og þeir sem ekki voru í vinnu voru að meðaltali með 

19,94 (SF=4,90) á Rosenberg kvarðanum. Ehntholt og félagar (1999) báru saman 

sjálfsálit fólks með áráttu- og þráhyggjuröskun við sjálfsálit fólks með aðrar 

kvíðaraskanir og almennt þýði. Þeir sem voru með áráttu-og þráhyggjuröskun voru að 
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meðaltali með 21,63 (SF=5,92) á Rosenberg kvarðanum, fólk með aðrar kvíðaraskanir 

voru að meðaltali með 22,16 (5,41) og almennt þýði 29,97 (SF=5,79). Sjálfsálit 21 

háskólanema með athyglisbrest með ofvirkni var borið saman við sjálfsálit 20 heilbrigða 

háskólanema. Nemar með athyglisbrest með ofvirkni voru með lægra skor (M=27, 

SF=5.96) á Rosenberg kvarðanum en heilbrigðir háskólanemar (M=34.75, SF=4.34) 

(Shaw-Zirt, Popali-Lehane, Chaplin og Berman, 2005). Það er því nokkuð ljóst að þeir 

sem glíma við geðræn vandkvæði eru með lægra sjálfsálit en almennt þýði.  

Próffræðilegir eiginleikar 

Próffræðilegar athuganir á sjálfsmatkvörðum felast meðal annars í því að kanna 

áreiðanleika og réttmæti kvarðanna ásamt þáttabyggingu. 

Þáttabygging 

Þrátt fyrir að upphaflega hafi Rosenberg kvarðinn verið hannaður þannig að dreifingu 

atriða væri best lýst með einum þætti hafa miklar deilur verið um þáttauppbyggingu hans 

(Corwyn, 2000; Greenberger o.fl., 2003; Marsh, 1996; Mimura og Griffiths, 2007). Ef 

Rosenberg kvarðinn er með fleiri en einn efnislega ólíka þætti þá þurfa rannsakendur að 

endurmeta notkun kvarðans og fræðilega undirstöðu hans (Corwyn, 2000).  

Niðurstöður flestra próffræðilegra rannsókna hafa gefið til kynna að Rosenberg 

kvarðinn mæli eina hugsmíð (Baranik o.fl., 2008; Carmines og Zeller, 1979; Corwyn, 

2000; Dunbar, Ford, Hunt og Der, 2000; Franck o.fl., 2008; Marsh, 1996; Pullmann og 

Allik, 2000; Schmitt og Allik, 2005). Þegar notuð er leitandi þáttagreining (exploratory 

factor analysis) benda niðurstöður þó nokkra rannsókna til þess að einn þáttur lýsi best 

dreifingu atriða (Franck o.fl., 2008; Pullmann og Allik, 2000; Schmitt og Allik, 2005; 

Sinclair o.fl., 2010). Pullman og Allik (2000) lögðu Rosenberg kvarðann fyrir 616 

manna úrtak í Eistlandi og skoðuðu þáttabyggingu hans bæði með leitandi og 

staðfestandi þáttagreiningu. Niðurstöður meginþáttagreiningar (principal component 

factor analysis) sýndi aðeins einn þátt sem hafði hærra eigingildi en 1.0. Öll atriðin 

hlóðu sterklega (>0.49) á fyrsta þáttinn og skýrðu 42% af heildarbreytileikanum 

(Pullman og Allik, 2000).  
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Fjölþáttabygging Rosenberg kvarðans.  

Niðurstöður annarra rannsókna styðja tveggja þátta lausn kvarðans (Farruggia, Chen, 

Greenberger, Dmitrieva og Macek, 2004; Owens, 1993,1994; Sarkova o.fl., 2006; 

Shahani, Dipboye og Phillips, 1990; Tafarodi og Milne, 2002). Yfirleitt er þá um að 

ræða annars vegar þátt sem hefur að geyma atriðin sem orðuð eru á jákvæðan hátt og 

hins vegar þátt sem hefur atriðin sem orðuð eru á neikvæðan hátt (Greenberger o.fl., 

2003; Owens, 1993,1994; Scmitt og Allik, 2005; Shahani o.fl., 1990). Kohn og Schoolar 

(1969) voru einir af þeim fyrstu til að greina frá tveggja þátta líkani jákvæðra og 

neikvæðra atriða Rosenberg kvarðans. Þeir gerðu þáttagreiningu á svörum 3.100 

bandarískra karlmanna við 57 spurningum þar á meðal sex spurningum af Rosenberg 

kvarðanum. Af þeim sex spurningum sem þeir notuðu af Rosenberg kvarðanum var 

helmingur þeirra jákvætt orðaðar en hinn helmingur neikvætt. Jákvæðu og neikvæðu 

atriðin hljóðu hvor á sinn þáttinn, annars vegar þátt sem þeir nefndu „self-confidence“ og 

hins vegar þátt sem þeir kölluðu „self-deprication“. Carmines og Zeller (1979) veltu þó 

fyrir sér hvort þessi skipting jákvæðra og neikvæðra atriða í tvo þætti hefði í raun 

einhverja þýðingu. Þeir ályktuðu að ef þessi aðgreining hefði efnislega merkingu ættu 

þættirnir að hafa ólíka fylgni við skyld hugtök. Þeir könnuðu það með því að athuga 

hvort þættirnir hefðu sömu eða ólíka fylgni við 16 ólík hugtök. Ekki var munur á fylgni 

þessara þátta við önnur hugtök svo þeir komust að þeirri niðurstöðu að dreifingu atriða 

kvarðans væri best lýst sem einni vídd almenns sjálfsálits. Jafnframt væri allar líkur á 

því að tveggja þátta lausnin væri tilkomin vegna skekkju svörunarstíls.  

Eftir að niðurstöður leitandi þáttagreiningar í rannsókn Pullman og Allik (2000) 

sýndi að gögnin pössuðu best við eins þátta lausn athuguðu þeir þáttabyggingu með 

staðfestandi þáttagreiningu (confirmatory factor analysis). Þeir báru eins þátta lausn 

saman við tveggja þátta lausn jákvæðra og neikvæðra atriða. Mátstuðlar beggja líkana 

bentu til ásættanlegrar niðurstöðu en þó voru stuðlar aðeins betri fyrir tveggja þátta 

lausn. Þrátt fyrir það þótti þeim skynsamlegt að mæla með eins þátta lausn bæði vegna 

þess að hún náði marktektarmörkum og þeirri staðreynd að fylgni milli þáttanna tveggja 

var of há (r = 0.87) til að ætla mætti að um tvo óháða þætti væri að ræða (Pullman og 

Allik, 2000). Aðrir hafa komist að sambærilegri niðurstöðu (Franck o.fl., 2008). 

Fræðimenn eru yfirleitt sammála um að spurningalistar eru næmir fyrir ýmsum 

skekkjum. Þessar skekkjur geta til að mynda verið vegna svarhneigðar (response bias) 
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(Franck, 2008). Svarhneigð vísar til tilhneigingar fólks til að svara spurningum óháð 

innihaldi spurningar (Carmines og Zeller, 1979). Sumir hafa tilhneigingu til að svara 

spurningum játandi frekar en neitandi óháð innihaldi þeirra. Gerðar hafa verið tilraunir 

til að koma í veg fyrir hneigð fólks til samþykkis með því að hanna spurningalista sem 

mælir eina hugsmíð en hefur bæði atriði sem eru orðuð á jákvæðan hátt og atriði sem 

orðuð eru á neikvæðan hátt. Þáttagreining spurningalista þar sem þessi aðferð er notuð 

hefur þó ítrekað leitt í ljós tvo þætti, annars vegar þátt sem hefur að geyma jákvæð atriði 

og hins vegar þátt sem hefur neikvæð atriði (Marsh, 1996). Tilhneiging jákvæðra og 

neikvæðra atriða til að hópast saman í tvo þætti þýðir ekki endilega að þeir spegli 

mikilvægan mun milli tveggja ólíkra hugsmíða (Schmitt og Allik, 2005; Spector, Van 

Katwyk og Chen, 1997). Svarhneigð meðal þessara tveggja flokka atriða geta myndað 

mæliskekkju sem veldur því að niðurstöður þáttagreiningar gefi til kynna tvo þætti 

(Carmines og Zeller, 1979). Þar af leiðandi má velta fyrir sér hvort þessar tvískiptu 

niðurstöður þáttagreiningar sjálfsálitskvarða Rosenberg hafi raunverulega þýðingu hvað 

varðar hugsmíðina sjálfa eða megi alfarið rekja til aðferðafræði (Marsh, 1996). Til að 

mynda gætu þessir tveir þættir sem komu fram aðeins verið að spegla skekkju vegna 

svarhneigðar. Þannig að jákvæðu og neikvæðu þættirnir gætu stafað af tilhneigingu fólks 

til að samþykkja jákvæðar fullyrðingar um sjálfið og hafna neikvæðum fullyrðingum um 

sjálfið, eða almennri tilhneigingu til að svara játandi eða svara neitandi (Greenberger 

o.fl., 2003). Ástæðan fyrir þessari tilhneigingu í svörun gæti verið skortur á færni til að 

skilja spurningar með neikvæðu orðalagi eða jafnvel kæruleysi í svörun. Svörun við 

spurningum með neikvæðu orðalagi er yfirleitt ekki eins áreiðanleg og réttmæt eins og 

svörun við spurningum með jákvæðu orðalagi (Spector o.fl., 1997). Ef svör eru 

kerfisbundið ólík eftir því hvort atriði eru orðuð á jákvæðan eða neikvæðan hátt verða 

niðurstöður líklega fyrir truflun vegna aðferðarinnar sem notuð er til að safna 

gögnunum. Þess konar mælivilla gæti haft áhrif á sýn rannsakanda á þeirri hugsmíð sem 

liggur að baki mælitækisins ásamt túlkun á niðurstöðum (Distefano og Motl, 2009). 

Þessi mælivilla getur stuðlað að höfnunarmistökum (type I error) eða 

fastheldnimistökum (type II error) með því að blása upp eða bæla niður tengsl milli 

breyta (Franck, 2008). Gæta þarf því varkárni þegar færa á rök fyrir tveimur aðskildum 

þáttum þegar orðalag getur haft áhrif á niðurstöðu þáttagreiningar. Þar sem orðalag getur 

búið til þátt verður að færa sterk rök fyrir tveimur aðgreindum þáttum. Það er ekki nóg 
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að reiða sig á fylgni annarra kvarða við þætti því mælivillan getur búið til 

tengslamynstur við aðra kvarða (Spector o.fl., 1997). 

 Marsh (1996) stytti Rosenberg kvarðann í sjö atriði og athugaði þáttabyggingu 

hans á börnum með staðfestandi þáttagreiningu. Greining Marsh á gögnunum sýndi að 

Rosenberg kvarðinn samanstendur af einum þætti en hefur einnig aðferðafræðilega 

skekkju sem flækir túlkun á skori kvarðans. Marsh hélt því fram að spurningalistar verði 

flóknari í svörun þegar bæði jákvæðar og neikvæðar fullyrðingar eru til staðar. Þannig að 

nemandi sem samþykkir ítrekað jákvæðar fullyrðingar hafi tilhneigingu til að samþykkja 

einnig óvart neikvæða fullyrðingu. Til að styðja þessa staðhæfingu sýndi Marsh fram á 

að nemendur með lélegri málfærni höfðu sérstaka tilhneigingu til að svara neikvæðum 

atriðum í ósamræmi við svör þeirra á jákvæðum atriðum (Marsh, 1996). Tvær síðari 

rannsóknir hafa endurekið og staðfest niðurstöðu Marsh (Dunbar o.fl., 2000; Corwyn, 

2000). Corwyn (2000) staðfesti niðurstöður Marsh í rannsókn á fullri lengd kvarðans á 

unglingum og fullorðnum þar sem fylgni milli þátta jókst kerfisbundið með aukinni 

málfærni. Rannsóknir sem sýna að mælivilla (method effect) tengist aðallega 

fullyrðingum sem eru orðaðar á neikvæðan hátt rennir einnig stoðum undir fullyrðingu 

Marsh (Corwyn, 2000).  

 Til að meta hvort tvískipting Rosenberg kvarðans í jákvæðan og neikvæðan þátt 

megi rekja til orðalag spurninga hönnuðu Greenberger og félagar (2003) tvo nýja kvarða 

úr Rosenberg kvarðanum. Annars vegar hönnuðu þeir kvarða sem einungis hafði jákvæð 

atriði, þar sem þeir umbreyttu neikvæðum atriðum Rosenberg kvarðans yfir á jákvætt 

form. Hins vegar bjuggu þeir til kvarða sem aðeins hefur að geyma neikvæð atriði þar 

sem þeir umbreyttu jákvæðum atriðum kvarðans í neikvætt form. Þeir töldu að ef 

þáttagreining gæfi til kynna tveggja þátta lausn aðeins fyrir upphaflega Rosenberg 

kvarðann en ekki hina væri það stuðningur fyrir því að þessi tvískipting væri vegna 

mælivillu en ekki vegna raunverulegra vídda hugtaksins. Ef hinsvegar tveggja þátta 

lausn á einnig við um hina kvarðana væri það stuðningur fyrir tveimur ólíkum víddum 

sjálfsálits. Þeir lögðu kvarðana fyrir í 741 manna úrtaki nemenda í Kaliforníu og 

athuguðu þáttabyggingu með staðfestandi þáttagreiningu. Niðurstöður þeirra studdu þá 

tilgátu að tveggja þátta uppbygging Rosenberg kvarðans má rekja til galla í 

aðferðafræði, það er tvenns konar orðalags spurninga. Gögn frá upphaflegu útgáfu 

Rosenberg kvarðans pössuðu best við tveggja þátta lausn en um leið og búið var að 
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endurorða atriði listans gaf þáttagreining til kynna að eins þátta lausn passaði best við 

gögnin (Greenberger o.fl., 2003).  

Margir rannsakendur hafa komist að þeirri niðurstöðu að tilhneiging til að svara 

atriðum á spurningalista á tiltekin hátt, óháð innihaldi atriða, hafi mengað þáttabyggingu 

atriða Rosenberg kvarðans og að þessir tveir þættir spegli í raun eina óskipta hugsmíð 

(Dunbar o.fl., 2000; Greenberger o.fl., 2003; Marsh, 1996; Corwyn, 2000). Corwyn 

(2000) bar saman átta ólík líkön á þáttabyggingu Rosenberg kvarðans þar á meðal þrjú 

sem gerðu ráð fyrir mæliskekkju sem rekja má til orðalags atriða. Úrtakið samanstóð af 

414 unglingum á aldrinum 13 til 18 ára og 939 fullorðnum. Niðurstöður staðfestu það 

sem margir aðrir rannsakendur hafa haldið fram að Rosenberg kvarðinn mælir eina 

hugsmíð, almennt sjálfsálit, en að kvarðinn sé mengaður af aðferðafræðilegri skekkju 

(Corwyn, 2000).  

Önnur túlkun á fjölþáttabyggingu Rosenberg kvarðans 

Þó hafa verið lagðar fram aðrar nálganir að tveggja þátta líkani Rosenberg kvarðans sem 

fela í sér tvær gerðir efnislega ólíkra viðhorfa. Til að mynda lögðu Kaplan og Pokorny til 

annars vegar þátt sem svipar til vanvirðingar sjálfsins og hins vegar þátt sem mælir vörn 

á gildum sjálfsins. Þessi hugmynd kemur frá kenningum um persónuleika sem segir að 

fólk hafi þörf fyrir að verja sjálfsmynd sína og að forðast neikvæð viðhorf til sjálfsins. 

Þeir staðfestu tilgátu sína um að aðeins þátturinn vanvirðing á sjálfinu hefði jákvæða 

fylgni við geðræn vandkvæði, meðal annars kvíða, depurð og notkun á 

geðheilbrigðisþjónustu en ekki hinn sem speglar vörn á gildum sjálfsins (Corwyn, 2000). 

Þetta líkan fékk hins vegar ekki stuðning í rannsókn Corwyn (2000) þar sem hann bar 

saman átta ólík líkön á þáttabyggingu Rosenberg kvarðans.  

Tafarodi og Milne (2002) lögðu til að Rosenberg kvarðinn mæli tvær víddir 

sjálfsálits. Annars vegar sjálfsgetu (self-competence) sem vísar til þess hvernig 

viðkomandi upplifir sjálfan sig sem áhrifavald, einhvern sem með ásetningi hefur áhrif 

og vald. Hins vegar sjálfsánægju (self-liking) sem vísar til þess hvernig viðkomandi 

upplifir sjálfan sig sem félagsveru, sem góða eða slæma manneskju samkvæmt eigin 

gildismati. Þeir færa rök fyrir því að tvær aðskildar víddir geta haft háa fylgni sín á milli 

og því sé eðlilegt að úr þáttagreiningu komi einn stór þáttur og annar lítill. Þeir telja að 

há fylgni milli tveggja þátta réttlæti ekki höfnun þess að um tvær aðskildar hugsmíðir sé 
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að ræða (Tafarodi og Milne, 2002). Í tveimur rannsóknum gerðu Tafarodi og Milne 

(2002) staðfestandi þáttagreiningu á Rosenberg gögnum frá stórum hópi háskólastúdenta 

og báru saman þrjú ólík líkön, eins þátta líkan, jákvætt-neikvætt líkan og sjálfsgetu –

sjálfsánægju líkan. Geta má þess að í stað þess að nota fjögurra punkta kvarða mældu 

þeir á fimm punkta kvarða. Báðar rannsóknir gáfu til kynna að af þessum þremur 

líkönum passaði tveggja þátta líkan um sjálfsgetu og sjálfsánægju best við gögnin. Þó 

þótti þeim niðurstöður ófullnægjandi svo þeir sameinuðu líkönin þrjú í eitt og athuguðu 

mátgæði (goodness of fit) þess. Fimm þátta líkanið sýndi að rekja mátti meirihluta 

breytileikans til eins almenns þáttar og að framlag jákvætt-neikvætt líkansins og 

sjálfsgetu – sjálfsánægju líkansins bætti litlu við. Tafarodi og Milne (2002) viðurkenna 

því að þetta sé stuðningur fyrir einum almennum þætti kvarðans en eru ekki sannfærður 

um einn almennan þátt sjálfsálits. Þeir eru sannfærðir um tilvist þessara tveggja ólíkra 

hugsmíða sjálfsálits og telja að hægt sé að rekja þessar niðurstöður til einhvers annars en 

óskipts hugtaks almenns sjálfsálits til að mynda rosabaugsáhrifa (halo effect) (Tafarodi 

og Milne, 2002).  

Áreiðanleiki 

Rosenberg kvarðinn hefur almennt góðan áreiðanleika. Tveggja vikna 

endurprófunaráreiðanleiki hefur mælst 0,84 (Pullman og Allik, 2000). Innri áreiðanleiki 

kvarðans hefur mælst góður bæði hér á landi og erlendis. Innri alfa áreiðanleiki enskrar 

útgáfu kvarðans er yfirleitt á bilinu 0,88 til 0,91 (Farruggia o.fl., 2004; Greenberger o.fl., 

2003; Mimura og Griffith, 2007; Scmitt og Allik, 2005; Sinclair o.fl., 2010; Watson 

o.fl., 2002). Innri áreiðanleiki í rannsókn Schmitt og Allik (2005) á 53 þýðingum var 

viðunandi, eða að meðaltali alfa = 0,81. Guttman helmingunaráreiðanleiki var einnig 

viðunandi eða að meðaltali 0,73. Innri áreiðanleiki Rosenberg kvarðans hér á landi hefur 

verið góður eða á bilinu 0,83 til 0,87 (Gudjonsson o.fl., 2002; Gudjonsson og 

Sigurdsson, 2003; Gudjonsson og Sigurdsson, 2004) 

Réttmæti 

Há fylgni (r = 0,89) hefur verið á milli Rosenberg kvarðans og Robson 

sjálfsálitskvarðans (Ehntholt o.fl., 1999) sem styður samleitniréttmæti Rosenberg 

kvarðans. Til að kanna réttmæti hafa rannsakendur oft athugað fylgni spurningalista við 

aðra kvarða er meta skyldar hugsmíðir. Margir rannsakendur hafa athugað fylgni skora á 
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Rosenberg kvarðanum við skor á NEO persónuleikaprófinu (revised NEO Personality 

Inventory) til að styðja við hugsmíðaréttmæti kvarðans og hafa niðurstöður yfirleitt sýnt 

háa neikvæða fylgni Rosenberg kvarðans við taugaveiklunarþátt persónuleikaprófsins 

(neurotism) (Franck o.fl, 2008; Pullman og Allik, 2000; Watson o.fl., 2002). 

Taugaveiklunarþáttur NEO persónuleikaprófsins hefur sex undirkvarða, kvíði (anxiety), 

reiðiblandin fjandsemi (hostility), þunglyndi (depression), sjálfsvitund (self-

consciousness), hvatvísi (impulsiveness) og viðkvæmni (vulnerability). Í rannsókn 

Pullman og Allik (2000) var há neikvæð fylgni við taugaveiklunarþáttinn og alla 

undirkvarða hans. Af öllum undirkvörðum var fylgni sterkust við þunglyndi (r=-0,59) 

sem lýst er sem tilhneiging til að finna til sektarkenndar, depurðar, vonleysi og 

einmannaleika. Fylgni Rosenberg kvarðans við undirþáttinn kvíða var r=-0,42, feimni 

var r=-0,54 og viðkvæmni var r=-0,52 (Pullman og Allik, 2000).  

Niðurstöður rannsókna sýna almennt neikvæða fylgni Rosenberg kvarðans bæði 

við þunglyndiskvarða (Greenberger o.fl., 2003; Osman o.fl., 1997; Russel og Keel, 

2002; Sinclair o.fl., 2010; Watson o.fl., 2002) og kvíðakvarða (Sinclair o.fl., 2010; 

Watson o.fl., 2002). Fylgni Rosenberg kvarðans við þunglyndiskvarða er þó yfirleitt 

hærri en við kvíðakvarða (Watson o.fl., 2002). Fylgni þunglyndiskvarða við kvarða er 

mæla sjálfsálit er yfirleitt í kringum -0,60 (Shaver og Brennan, 1991). Scheier, Carver og 

Bridges (1994) lögðu Rosenberg kvarðann og þunglyndiskvarða Beck (Beck Depression 

Inventory) fyrir 4.306 manna úrtak háskólanema og reyndist fylgni milli kvarðanna vera 

r= -0,54. Osman og félagar (1997) lögðu Rosenberg kvarðann og þunglyndiskvarða 

Beck II (Beck Depression Inventory-II) fyrir 230 manna stúdentaúrtak úr háskóla í 

miðvesturríkjum Bandaríkjanna og var fylgni milli kvarðanna r=-0,60 (Osman o.fl., 

1997). Fáar rannsóknir hafa greint frá fylgni Rosenberg kvarðans við kvíðakvarða Beck 

(Beck Anxiety Inventory; BAI) en fylgni milli þessara kvarða var á bilinu 0,36 til 0,45 í 

rannsókn Vohs og félaga (2001) á 70 kvenkyns háskólastúdentum á aldrinum 18-20 ára. 

Sinclair og félagar (2010) könnuðu fylgni Rosenberg kvarðans við DASS kvarðann (the 

Depression, Anxiety and Stress Scale) í 503 manna úrtaki fólks á aldrinum 18-87 ára. 

Úrtakið var lýsandi fyrir almennt þýði í Bandaríkjunum. Rosenberg kvarðinn hafði 

fylgni upp á -0,62 við þunglyndiskvarða DASS, -0,47 við kvíðakvarða DASS og -0,52 

við streitukvarða DASS. 
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Endurtekið hafa fræðimenn greint frá lágu sjálfsáliti hjá fólki með átraskanir 

(Baumeister o.fl., 2003). Í fjórðu útgáfu DSM kerfisins er lágt sjálfsálit meðal annars 

tengt við lotugræðgi (American Psychiatric Association, 2000). Nokkrar rannsóknir hafa 

kannað fylgni Rosenberg kvarðans við BULIT-R (Bulimia Test - Revised) sem er 

spurningalisti sem mælir einkenni lotugræðgi (Joiner og Kashubeck, 1996; Russel og 

Keel, 2002). Joiner og Kashubeck (1996) könnuðu fylgni Rosenberg kvarðans við 

BULIT-R í úrtaki 120 bandarískra unglingsstúlkna af mexíkóskum uppruna og reyndist 

fylgnin milli kvarðanna vera r=-0,58. Í rannsókn Russel og Keel (2002) voru sömu 

kvarðar lagðir fyrir 122 bandaríska karlmenn og reyndist fylgni kvarðanna í því úrtaki 

vera r=-0,35.  

 Eins og áður sagði hefur sjálfsálit sterk tengsl við hamingju (Baumeister o.fl., 

2003) og fólk með gott sjálfsálit er almennt ánægðara með lífið (Greenberger o.fl., 2003; 

Myers og Diener, 1995). Hugtakið lífsgæði (quality of life) vísar til velferðar (well-

being) sem stafar af ánægju eða óánægju með þá hluti í lífinu sem viðkomandi þykir 

mikilvægir (Wahl, Burckhardt, Wiklund og Hanestad, 1998). Rannsóknir hafa gefið til 

kynna jákvæða fylgni Rosenberg kvarðans við lífsgæðamælingar (Dantas, Motzer og 

Ciol, 2002; Randorf-Klym og Colling, 2003). Dantas og félagar (2002) lögðu Rosenberg 

kvarðann ásamt lífsgæðakvarðann (Quality of Life Scale: QOLS) fyrir 17 konur og 67 

karlmenn á aldrinum 41-89 árs einu til tveimur árum eftir kransæðahjáveituaðgerð 

(coronary artery bypass graft surgery). Í Úrtakinu reyndist fylgni Rosenberg kvarðans 

við QOLS vera r=0,61. Randorf-Klym og Colling (2003) lögðu Rosenberg kvarðann og 

QOLS lífsgæðakvarðann fyrir 88 karlmenn sem höfðu gengist undir aðgerð þar sem 

fjarlægðir voru blöðruhálskirtlarnir (radical prostatectomy) vegna blöðruhálskirtils-

krabbameins og reyndist fylgni milli kvarðanna vera r=0,67.  

Markmið rannsóknar 

Meginmarkmið rannsóknarinnar var að kanna próffræðilega eiginleika íslenskrar 

þýðingar Rosenberg kvarðans í ólíkum hópum. Lagt var mat á þáttabyggingu, 

áreiðanleika og réttmæti listans í ólíkum hópum. Gerð var leitandi þáttagreining til að 

kanna þáttabyggingu kvarðans. Vænst var til þess að niðurstöður gæfu til kynna einn 

almennan þátt sjálfsálits. Til að meta hugsmíðaréttmæti kvarðans var könnuð fylgni 

Rosenberg kvarðans við aðrar mælingar sem áður hafa verið tengdar við kvarðann. Búist 
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var við neikvæðri fylgni Rosenberg kvarðans við lista er mæla þunglyndi (BDI-II, 

DASS), kvíða (BAI, DASS), streitu (DASS) og lotugræðgi (BULIT-R) en jákvæðri 

fylgni við mælingar á lífsgæðum (QOLS). Auk þess var athugað hvort munur er á 

meðalskorum hópa. Gert var ráð fyrir að meðalskor sjálfsálits sé hærra hjá þunguðum 

konum og kvenstúdentum en hjá föngum, fólki með ADHD og vímuefnasjúklingum.  
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Aðferð 

Þátttakendur 

Þau gögn sem könnuð voru komu úr sex rannsóknum. Úrtak 1 samanstendur af 402 

kvenstúdentum á aldrinum 18 -35 ára sem tóku þátt í BS. rannsókn Olgu Jennýjar 

Gunnarsdóttur (2011) á hlutverki sjálfsálits og fullkomnunaráráttu í lotugræðgi. Í 

rannsókn hennar var beiðni um þátttöku send á alla kvenstúdenta við Háskóla Íslands og 

samanstendur úrtakið af þeim sem svöruðu spurningalistum á internetinu. Úrtak 2 kom 

úr langtímarannsókn á geðheilsu kvenna á meðgöngu og eftir barnsburð (Gudjonsson, 

Sigurdsson, Lydsdottir og Olafsdottir, 2008). Úrtakið samanstendur af 2.422 konum á 

aldrinum 17 til 47 ára sem skimaðar voru fyrir þunglyndi og kvíða í mæðraeftirliti á 16 

viku meðgöngu. Úrtak 3 kom úr rannsókn á fólki með ofvirkni með athyglisbrest 

(AMO) (Emilsson o.fl., 2011) og samanstendur af 91 manna úrtaki fólks á aldrinum 19 

til 74 ára með greiningu á ofvirkni með athyglisbrest (AMO), þar af 29 karlmenn og 62 

konur. Þátttakendum hafði verið vísað í endurhæfingu á geðsviði Landspítalans en 

einnig var auglýst eftir fólki hjá íslensku ADHD samtökunum. Úrtak 4 samanstendur af 

53 manna úrtaki karlkyns fanga sem sátu í fangelsi af ýmsum ástæðum meðal annars 

vegna fíkniefnabrota, ofbeldis, alvarlegra umferðarlagabrota, kynferðisbrota og íkveikju 

(Gudjonsson, Sigurdsson, Young, Newton og Peersen, 2009) Úrtak 5 er 113 manna 

úrtak fólks á aldrinum 16 til 67 ára, þar af 62 karlmenn og 50 konur, sem voru í 

göngudeildarmeðferð á Landspítalanum vegna vímuefnavanda (Gudjonsson, Sigurdsson 

og Tryggvadóttir, 2011). Úrtak 6 samanstendur af 63 þátttakendum á aldrinum 17 til 64 

ára, þar af 40 karlmenn og 23 konur, sem svöruðu spurningalistum á lögreglustöð rétt 

eftir viðtal við lögreglu. Þátttakendur voru ýmist kærendur (n = 11), grunaðir (n = 28) 

eða vitni (n = 24). Þátttakendur voru því alls 3.144 manns á aldrinum 17 til 74 ára þar af 

2.959 konur og 184 karlmenn (Sigurdsson, Gudjonsson, Einarsson og Gudjonsson, 

2006). Upplýsingar um fjölda, kyn og meðalaldur í úrtökum rannsóknarinnar má sjá í 

töflu 1.  
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Tafla. 1. Fjöldi, kyn og meðalaldur í úrtökum rannsóknarinnar  

   Kyn (n)  

 Úrtak (n) Meðalaldur Kk Kvk Mælitæki 

Olga Jenný 

Gunnarsdóttir 

(2011) 

Stúdentar  

(402) 
- 0 402 

RSES og  

BULIT-R 

Gudjonsson o.fl., 

2008 

Þungaðar konur  

(2422) 
28,99 0 2422 

RSES, DASS  

og QOLS 

Gudjonsson o.fl., 

2009 

Fangar  

(53) 
- 53 0 

RSES, BDI-II  

og BAI 

Emilsson o.fl., 

2011 

Fólk með AMO  

(91) 
36,70 29 62 

RSES og 

QOLS 

Gudjonsson o.fl., 

2011 

Vímuefnasjúklingar 

(113) 
38,97 62 50 

RSES og  

DASS 

Sigurdsson o.fl., 

2006 

Fólk af 

lögreglustöð  

(63) 

29,76 40 23 
RSES, BDI-II  

og BAI 

RSES=Rosenberg Self-Esteem Scale; Bulit-R = Bulimia Test-Revised; DASS =Depression, Anxiety and 

Stress Scale; QOLS = Quality of Life Scale; BDI-II= Beck Depression Inventory-II; BAI= Beck Anxiety 

Inventory. 

Mælitæki 

Þeir spurningalistar sem notaðir voru í rannsókninni voru sex talsins. Þátttakendur í 

öllum úrtökum svöruðu Rosenberg kvarðanum (RSES). Fangar og fólk á lögreglustöð 

svöruðu þar að auki þunglyndiskvarða Beck (BDI) og kvíðakvarða Beck (BAI). 

Þungaðar konur og vímuefnasjúklingar svöruðu DASS spurningalistanum um 

þunglyndis-, kvíða- og streitueinkenni. Þær þunguðu konur sem skimuðust með 

þunglyndi eða kvíða, ásamt fólki með AMO, svöruðu spurningalista um lífsgæði 

(QOLS). Kvenstúdentar svöruðu spurningalista um lotugræðgi (BULIT-R). 

Spurningalistar sem teknir voru með í þessari rannsókn eru eftirfarandi: 
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Rosenberg self-esteem scale (RSES – Rosenberg, 1965)  

Rosenberg kvarðinn (sjá kvarðann í viðauka A) er 10 atriða sjálfsmatskvarði sem þegar 

hefur fengið ítarlega umfjöllun í inngangi. Helmingur atriða er orðaður á jákvæðan hátt 

en hinn helmingur atriða á neikvæðan hátt. Próftaki er beðin um að meta fullyrðingar 

eftir því hvað lýsir best skoðun hans á sjálfum sér. Atriðin eru metin á fjögurra punkta 

Likert stiku frá einum = algjörlega ósammála upp í fjóra = algjörlega sammála. 

Heildarskor er á bilinu 10 til 40 en það er fengið með því að snúa neikvæðum atriðum 

listans við og leggja öll atriði saman. Hærri skor á Rosenberg kvaðanum gefur til kynna 

meira sjálfsálit (Blascovich og Tomaka, 1991). Morris Rosenberg hannaði listann árið 

1965 en hann var þýddur á íslensku í kringum 1990. Kvarðinn var íslenskaður af Jóni 

Friðrik Sigurðssyni og Ásrúnu Matthíasdóttur en bakþýddur af Gísla Guðjónssyni. 

Erlendar rannsóknir á Rosenberg kvarðanum gefa til kynna að hann hafi góðan innri 

áreiðanleika (Farruggia o.fl., 2004; Greenberger o.fl., 2003; Mimura og Griffith, 2007; 

Pullman og Allik, 2000; Scmitt og Allik, 2005; Sinclair o.fl., 2010; Watson o.fl., 2002) 

og gott réttmæti (Franck o.fl, 2008; Greenberger o.fl., 2003; Pullman og Allik, 2000; 

Sinclair o.fl., 2010; Watson o.fl., 2002). Miklar deilur eru um þáttabyggingu hans en 

honum var ætlað að meta eina hugsmíð (Corwyn, 2000; Greenberger o.fl., 2003; Marsh, 

1996; Mimura og Griffiths, 2007). Íslenskar rannsóknir sem greint hafa frá innri 

áreiðanleika íslenskrar þýðingar Rosenberg kvarðans gefa til kynna að áreiðanleiki hans 

sé góður (Gudjonsson o.fl., 2002; Gudjonsson og Sigurdsson, 2003; Gudjonsson og 

Sigurdsson, 2004).  

Beck Depression Inventory -II (BDI-II- Beck, Ward, Mendelsohn, Mock, og 

Erbaugh, 1961) 

Beck Depression Inventory (BDI-II) er 21 atriða sjálfsmatskvarði sem metur 

alvarleika þunglyndis. Atriði eru metin á fjögurra punkta Likert stiku frá 0 til 3. Til að fá 

heildarskor eru stig atriða lögð saman og ná skor frá 0 upp í 63. BDI Kvarðinn var 

upphaflega gefin út af Beck, Ward, Mendelson, Mock og Erbaugh árið 1961. Atriði 

prófsins samanstóðu af einkennum sem sjúklingar með þunglyndi almennt lýstu en ekki 

aðrir sjúklingar. Ný útgáfa kvarðans BDI-II var gefin út af Beck, Steer og Brown árið 

1996. Í þessari nýju útgáfu var tekið mið af skilgreiningum DSM-IV af þunglyndi. 

Erlendar rannsóknir á próffræðilegum eiginleikum kvarðans hafa gefið til kynna að hann 

hafi gott innra réttmæti (α = 0,92 – 0,93) og auk þess sé eins vikna 
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endurprófunaráreiðanleiki góður (r = 0,93). Rannsóknir hafa sýnt að BDI-II hefur gott 

samleitniréttmæti þar sem fylgni hans við aðra kvarða er meta þunglyndiseinkenni hefur 

verið ágæt til að mynda hefur fylgni BDI-II við þunglyndiskvarða Hamilton (Revised 

Hamilton Psychiatric Rating Scale for Depression; HRSD-R) verið 0,71. Tiltölulega há 

fylgni (r = 0,60) er á milli BDI-II og kvíðakvarða Beck (Beck Anxiety Inventory; BAI). 

Hún er þó lægri en fylgni BDI-II við aðra þunglyndiskvarða sem styður aðgreiniréttmæti 

hans. BDI-II greinir vel á milli þunglyndra og heilbrigðra (Beck, Steer og Brown, 1996).  

Íslensk þýðing BDI-II var í höndum Jóns Friðriks Sigurðssonar, Ásrúnar 

Matthíasdóttur, Önnu Kristínar Newton og Gísla Guðjónssonar (Jakob Smári, Daníel Þór 

Ólason, Þórður Örn Arnarson og Jón Friðrik Sigurðsson, 2008). Próffræðilegir 

eiginleikar íslensku útgáfunnar hafa reynst góðir. Innri áreiðanleiki BDI-II hefur reynst 

mjög góður bæði í stúdentaþýði og meðal sjúklinga (α > 0,90). Eins til tveggja vikna 

endurprófunaráreiðanleiki hefur einnig reynst mjög góður (r= 0,89). Réttmæti hefur 

reynst ásættanlegt. Stuðningur hefur verið fyrir samleitniréttmæti íslensku útgáfu BDI-II 

þar sem nokkuð há fylgni hefur verið við kvarða er meta svipaðar hugsmíðir (r = 0,71 og 

r = 0,81). BDI-II hefur nokkuð háa fylgni við mælingar á kvíða og áhyggjum (r ≈ 0,60) 

en  eru þó lægri en fylgni við mælingar er meta þunglyndi sem styður aðgreiniréttmæti 

íslenskrar útgáfu BDI-II (Arnarsson, Ólason, Smári og Sigurðsson, 2008). Áreiðanleiki 

BDI í þessari rannsókn var alfa = 0,93 í 52 manna úrtaki fanga og alfa = 0,95 í 62 manna 

úrtaki fólks á lögreglustöð.  

Beck‘s Anxiety Inventory (BAI-Beck, Epstein, Brown og Steer, 1988) 

BAI er 21 atriða sjálfsmatskvarði sem var hannaður af Beck, Epstein, Brown og Steer 

árið 1988 og metur einkenni kvíða. Próftaki er beðin að meta hve mikið hvert einkenni 

hefur angrað hann undanfarna viku að prófdegi meðtöldum. Hvert atriði er metin á 

fjögurra punkta Likert stiku frá 0 = alls ekki upp í 3 = mjög mikið. Samanlögð stig gefa 

heildarskor sem er á bilinu 0 til 63. Erlendar rannsóknir á próffræðilegum eiginleikum 

kvarðans hafa gefið til kynna að hann hafi mjög gott innra réttmæti (α = 0,92 – 0,94) og 

auk þess sé einnar viku endurprófunaráreiðanleiki góður (r = 0.75). Samleitniréttmæti 

BAI er viðunandi þegar könnuð er fylgni BAI við aðra kvarða er meta kvíða (r = 0,51). 

Þrátt fyrir að BAI hafi fremur háa fylgni við BDI (r = 0,48) þá er fylgni BAI við 

þunglyndiskvarða Hamilton (Revised Hamilton Rating Scale for Depression) lítil (r = 

0,25). Þetta styður aðgreiniréttmæti BAI. BAI virðist greina ágætlega á milli 
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mismunandi kvíðaraskana en þeir sem greindir eru með felmtursröskun (panic disorder) 

virðast fá mun hærra skor en þeir sem eru með aðrar kvíðaraskanir (Beck og Steer, 

1993).  

Íslensk þýðing BAI var í höndum Jóns Friðriks Sigurðssonar, Ásrúnar 

Matthíasdóttur, Önnu Kristínar Newton og Gísla Guðjónssonar. Sæmundsson og félagar 

(2011) könnuðu próffræðilega eiginleika íslenskrar þýðingar BAI og reyndust þeir góðir. 

Innri áreiðanleiki BAI reyndist mjög góður bæði í stúdentaþýði og meðal sjúklinga (α > 

0,90). Tveggja vikna endurtekningaráreiðanleikir var einnig mjög góður (r = 0,81). 

Niðurstöður færðu stuðning fyrir samleitni- og aðgreiniréttmæti kvarðans. BAI hafði 

hærri fylgni við kvíðakvarða DASS (r = 0,69) en þunglyndiskvarða DASS (r = 0,49) og 

streitukvarða DASS (r = 0,57). BAI greindi ekki aðeins á milli heilbrigðra og fólks með 

kvíðaraskanir heldur einnig á milli felmtursröskunar og annarra kvíðaraskana 

(Sæmundsson o.fl., 2011). Innri áreiðanleiki BAI í þessari rannsókn var alfa = 0,89 í 52 

manna úrtaki fanga og alfa = 0,96 í 60 manna úrtaki fólks á lögreglustöð.  

The Depression, Anxiety and Stress Scale (DASS-Lovibond og Lovibond, 

1995) 

DASS spurningalistinn er 42 atriða sjálfsmatskvarði sem hannaður var til að 

meta einkenni þunglyndis, kvíða og streitu. Próftaki er beðin að meta fullyrðingar eftir 

því hversu vel þær eiga við hann síðastliðna viku. Dæmi um fullyrðingar eru „Ég komst í 

uppnám yfir hreinum smámunum“, „Mér fannst það ætlaði að líða yfir mig“ og „Ég 

virtist alls ekki geta fundið fyrir neinum góðum tilfinningum“. Listinn samanstendur af 

þremur undirkvörðum, þunglyndi, kvíða og streitu. Hverjum undirkvarða tilheyra 14 

atriði sem metin eru á fjögurra punkta Likert stiku frá 0 = átti alls ekki við mig upp í 3 = 

átti mjög vel við mig eða mest allan tímann. Hver undirkvarði gefur skor á bilinu 0 til 42 

og því hærra skor því meiri einkenni þunglyndis, kvíða eða streitu (Lovibond og 

Lovibond, 1995). DASS var hannaður af Lovibond og Lovibond og var íslensk þýðing í 

höndum Péturs Tyrfingssonar (Björgvin Ingimarsson, 2010). Erlendar rannsóknir hafa 

gefið til kynna að próffræðilegir eiginleikar listans séu góðir. Undirkvarðarnir hafa allir 

verið með mjög góðan innri áreiðanleika (α = 0,84 – 0,91). Samleitni- og 

aðgreiniréttmæti bæði þunglyndis og kvíða undirkvarðanna hefur verið gott. 

Þunglyndiskvarði DASS var með hærri fylgni við þunglyndiskvarða Beck (r = 0,74) en 

kvíðakvarða Beck (r = 0,54) og kvíðakvarði DASS var með hærri fylgni við kvíðakvarða 
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Beck (r = 0,81) en þunglyndiskvarða Beck (r = 0,58). Streitukvarði DASS hafði 

sambærilega fylgni við þunglyndis- og kvíðakvarða Beck (r ≈ 0,60) en hefur þó meiri 

fylgni við kvíðakvarða DASS (r = 0,65) en þunglyndiskvarða DASS (r = 0,56) 

(Lovibond og Lovibond, 1995).  

Próffræðilegir eiginleikar DASS hafa verið kannaðir hér á landi. Innri 

áreiðanleiki hérlendis má teljast mjög góður á öllum þremur kvörðum DASS, 

þunglyndiskvarða (α = 0,88 – 0,98) , kvíðakvarða (α = 0,83 – 0,94) og streitukvarða (α = 

0,90 – 0,94) DASS. Endurprófunaráreiðanleiki þunglyndiskvarða DASS hefur verið 

viðunandi (r = 0,72) en ekki eins góður fyrir kvíðakvarða DASS (r = 0,58) og 

streitukvarða DASS (r = 0,57). Samanburður DASS við BDI-II og BAI hefur stutt 

samleitni- og aðgreiniréttmæti kvarðans (Björgvin Ingimarsson, 2010). Innri áreiðanleiki 

DASS í 2.409 manna úrtaki þungaðra kvenna og 113 manna úrtaki vímuefnasjúklinga í 

þessari rannsókn reyndist góður, fyrir þunglyndiskvarða DASS (α = 0,92 – 0.96), 

kvíðakvarða DASS (α = 0,85 – 0,94), og streitukvarða DASS (α = 0,93 í báðum 

úrtökum).  

Bulimia Test – Revised (BULIT-R-Smith og Thelen, 1984) 

BULIT-R er 36 atriða sjálfsmatskvarði sem ætlað er að meta einkenni lotugræðgi, það er 

ofát, hreinsunaraðgerðir ásamt áhyggjum af líkamslögun og þyngd. Kvarðanum er ætlað 

að ná yfir öll helstu einkenni lotugræðgi samkvæmt DSM-IV kerfinu. BULIT-R kom út 

árið 1991 en upprunalegi listinn (BULIT) var hannaður af Smith og Thelen árið 1984. 

Sigurlaug M. Jónsdóttir íslenskaði listann árið 2004. Próftaki er beðin um að meta 

hversu vel fullyrðingar eiga við hann. Fullyrðingar eru metnar á fimm punkta Likert 

stiku frá einum upp í fimm. Samanlögð stig 28 atriða af listanum gefa heildarskor, en 8 

atriði listans eru ekki talin með því þau greina ekki vel á milli kvenna með lotugræðgi og 

án lotugræðgi. Heildarskor er því á bilinu 28 til 140 (Sigurlaug María Jónsdóttir, 

Guðlaug Þorsteinsdóttir og Jakob Smári, 2005). Í erlendri athugun á próffræðilegum 

eiginleikum listans var innri áreiðanleiki góður (α = 0,92). Færður var stuðningur fyrir 

hugsmíðaréttmæti kvarðans með því að bera saman skor á BULIT-R við einkenni ofáts 

(r = 0,65) og hreinsunaraðgerða (r = 0,60) (Brelsford, Hummel og Barrios, 1992). 

Sigurlaug María Jónsdóttir og félagar (2005) könnuðu próffræðilega eiginleika 

íslenskrar útgáfu listans. Innri áreiðanleiki var mjög góður (α > 0,90). Niðurstöður færðu 
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stuðning fyrir samleitni- og aðgreiniréttmæti kvarðans. BULIT-R hafði hærri fylgni við 

kvarða er meta átröskunareinkenni (Eating Disorder Diagnostic Scale) en við kvarða er 

meta þunglyndi (BDI-II) og áráttu- og þráhyggjuröskun (Obsessive-Compulsive 

Inventory-Revised). Innri áreiðanleiki 28 atriða BULIT-R í þessari rannsókn í 401 manna 

úrtaki kvenstúdenta reyndist mjög góður (α = 0,96). 

Quality of Life Scale (QOLS-Flanagan, 1978) 

Lífsgæðalistinn er 16 atriða sjálfsmatskvarði sem ætlað er að meta lífsgæði. Hugtakið 

lífsgæði (quality of life) vísar til velferðar (well-being) sem stafar frá ánægju eða 

óánægju með þá hluti í lífinu sem viðkomandi þykir mikilvægir. Lífsgæðalistinn er 

almenn mæling á lífsgæðum og inniheldur því ekki spurningar sem tengjast ákveðnum 

sjúkdómum. Því er hægt að nota mælitækið til að bera saman fólk með ólíka sjúkdóma 

sem og almennt þýði (Wahl o.fl., 1998). Próftaki er beðin að meta hversu ánægður hann 

er með ýmis svið lífsins til að mynda samband við annað fólk. Hvert atriði er metið á 7 

punkta Likert stiku frá 1 = mjög ánægður upp í 7 = mjög óánægður. Samanlögð stig gefa 

heildarskor á bilinu 16-112 þar sem fleiri stig benda til betri lífsgæða. Upprunalega 

hannaði John Flanagan lífsgæðakvarðann árið 1978. Árið 1981 fékk Burckhardt leyfi til 

að aðlaga listann að fólki með langvarandi veikindi en sú útgáfa hefur einnig oft verið 

notuð í rannsóknum á heilbrigðu fólki (Burckhardt og Anderson, 2003) og er sú útgáfa 

notuð hér. Rannsókn á norskri útgáfu QOLS gaf til kynna góða próffræðilega eiginleika. 

Áreiðanleiki var góður, bæði innri áreiðanleiki (α = 0,86) og fjögurra vikna 

endurprófunaráreiðanleika (r = 0,83). Auk þess hafði QOLS meiri fylgni við andlega 

heilsu (r = 0,51) en líkamlega heilsu (r = 0,24) (Wahl o.fl., 1998).  

QOLS var íslenskaður af Pétri Tyrfingssyni og próffræðilegir eiginleikar 

íslenskrar útgáfu kannaðar í rannsókn Ólafs Veigars Hrafnssonar og Matthíasar 

Guðmundssonar (2007). Niðurstöður þeirra gáfu til kynna að listinn hafi góða 

próffræðilega eiginleika. Áreiðanleiki var góður, bæði innri áreiðanleiki (α = 0,82 - 0,89) 

og endurprófunaráreiðanleiki (r = 0,72). Niðurstöður færðu stuðning fyrir samleitni- og 

aðgreiniréttmæti kvarðans en QOLS var með jákvæða fylgni við kvarða sem metur 

lífsánægju (Satisfaction With Life Scale) en neikvæða fylgni við þunglyndiskvarða (Beck 

Depression Inventory-II), kvíðakvarða (Beck Anxiety Inventory) og streitukvarða 

(Perceived Stress Scale). Innri áreiðanleiki QOLS í þessari rannsókn var alfa = 0,88 í 
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úrtaki 545 þungaðra kvenna með þunglyndi og alfa = 0,85 í 91 manna úrtaki fólks með 

AMO.  

Framkvæmd  

Rosenberg kvarðinn hefur mikið verið notaður í rannsóknum hérlendis og því var sóst 

eftir rannsóknum sem lögðu kvarðann fyrir. Haft var samband við Jón Friðrik 

Sigurðsson, Brynjar Emilsson, Lindu Báru Lýðsdóttur og Olgu Jenný Gunnarsdóttur og 

óskað eftir gögnum frá þeim. Þau samþykktu að láta af hendi gögn til rannsóknarinnar 

og mælt var mót við þau til að nálgast gögnin. Þar sem margar íslenskar þýðingar eru til 

á listanum varð að ganga úr skugga um það að í öllum úrtökum hefði sama þýðingin 

verið lögð fyrir. Gögn úr sex rannsóknum voru notuð í úrvinnslu en fleiri úrtök voru 

skoðuð sem reyndust hafa aðra útgáfu af kvarðanum og voru því ónothæf. Gögn 

úrtakana sex voru sameinuð í eitt gagnasafn, gögnin hreinsuð og próffræðilegir 

eiginleikar kannaðir.  

Úrvinnsla gagna 

Tölfræðileg úrvinnsla gagna fór fram í tölfræðiforritinu SPSS 20 og tölfræðiumhverfinu 

R.Við athugun á brottfallsgildum var í upphafi farið í gegnum svör á Rosenberg 

kvarðanum og þeir þátttakendur teknir út sem slepptu meira en 10% listans, það er tveim 

eða fleiri spurningum. Þar sem sleppt var einstaka atriði var meðalsvar þátttakenda í 

sama úrtaki við þeirri spurningu sett í stað þess sem vantaði. Það er að segja ef þunguð 

kona sleppti spurningu eitt í Rosenberg kvarðanum var tekið meðaltal af svörum annarra 

þungaðra kvenna á spurningu eitt og fyllt inn í eyðuna með því meðaltali. Svör á öðrum 

kvörðum voru könnuð með tilliti til brottfallsgilda. Ef þátttakandi sleppti meira en 10% 

af spurningalista var viðkomandi aðeins tekin úr þeirri úrvinnslu þar sem notaður var 

spurningalistinn sem þátttakandi sleppti. Ef sleppt var einstaka svari, það er færri en 

10% lista, var fyllt inn í eyðurnar með meðalsvari annarra þátttakanda í sama úrtaki við 

þeirri spurningu.  
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Niðurstöður 

Lýsandi tölfræði 

Fyrsta skref í úrvinnslu var skoða lýsandi tölfræði fyrir ólíka hópa. Eins og sjá má í töflu 

2 var fjöldi þátttakenda mismunandi eftir úrtökum, allt frá 53 þátttakendum upp í 2422 

þátttakendur. Meirihluti þátttakenda voru konur og samanstóðu tvö stærstu úrtökin 

aðeins af konum. Í úrtaki fanga voru þó aðeins karlmenn. Meðalaldur var á bilinu 29 og 

39 ára og var þó nokkur munur á meðalskori hópanna. 

Tafla 2. Lýsandi tölfræði fyrir ólíka hópa.  

 

n 

Fjöldi 

karla 

Fjöldi 

kvenna Meðalaldur 

Meðalskor 

RSES 

Staðalfrávik 

RSES 

Stúdentar 402 0 402 - 31,19 6,17 

Þungaðar 

konur 
2422 0 2422 28,99 33,68 5,49 

Fangar 53 53 0 - 29,89 5,61 

Fólk með 

AMO 
91 29 62 36,70 27,65 5,99 

Vímuefna-

sjúklingar 
113 62 50 38,97 26,02 5,54 

Fólk á 

lögreglustöð 
63 40 23 30,97 31,11 6,57 

Heild 3144 131 2557 29,76 32,80 5,93 

RSES= Rosenberg Self-Esteem Scale.  
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Í rannsókninni voru sex úrtök, meirihluti þátttakenda voru konur (81,33%) en aðeins þrjú 

úrtök samanstóðu af fólki af báðum kynjum. Reiknað var marktektarpróf á kynjamun á 

sjálfsáliti innan þessara þriggja úrtaka. Ekki var um kynjamun að ræða hvorki meðal 

vímuefnasjúklinga (t(100,41)= 1,59, p = 0,11), fólks á lögreglustöð (t(41,34)= 0,63, p = 

0,53) né fólks með AMO (t(61,56)= 1,07, p = 0,29). Aldur var gefinn upp í fimm af sex 

úrtökum, þó var aldur í stúdentaúrtaki aðeins gefinn upp í aldursbilum svo tölur um 

meðalaldur eru ekki til staðar fyrir það úrtak. Meðalaldur var hærri í úrtökum 

vímuefnasjúklinga og fólks með AMO en í úrtökum þungaðra kvenna og fólks á 

lögreglustöð. Í stúdentaúrtaki voru 40,3% fólks 25 ára og yngri, 22,4% fólks var á 

aldrinum 26 til 30 ára og 37,3% fólks var eldri en 30 ára. Þar sem margar erlendar 

rannsóknir gefa til kynna að sjálfsálit hækki með aldrinum var athuguð pearson fylgni 

(pearson correlation) sjálfsálits við aldur. Jákvæð fylgni var við aldur í tveimur 

úrtökum, annars vegar í úrtaki þungaðra kvenna ( r(2246) = 0,14, p<0,05) og hinsvegar 

úrtaki fólks á lögreglustöð (r(62) = 0,36, p<0,01). Marktæk fylgni milli Rosenberg 

kvarðans og aldurs var ekki til staðar í úrtaki vímuefnasjúklinga (r(111) = 0,17, p = 

0,07) og úrtaki fólks með AMO (r(91) = -0,17, p = 0,10). Kannaður var hvort marktækur 

munur væri á sjálfsáliti stúdenta 25 ára og yngri og stúdenta eldri en 30 ára en svo var 

ekki t(310)= 1,79, p = 0,07. Meðalskor sjálfsálits hjá hópunum var á bilinu 26,02 og 

33,68. Af ofangreindri töflu að dæma virðast þungaðar konur vera með hæsta sjálfsálitið 

en vímuefnasjúklingar það lægsta.  

Með dreifigreiningu (ANOVA) var athugaður munur á meðalskori Rosenberg 

kvarðans meðal ólíkra hópa. Marktækur munur var á meðalskori Rosenberg kvarðans 

eftir hópum F (5, 3138) = 70,7, p <0,001. Eftirásamanburður á skorum ólíkra hópa var 

gerður með Bonferroni leiðréttingu og niðurstöður má sjá í töflu 3.  
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Tafla 3. Mismunur á meðalskori hópa á Rosenberg kvarðanum.  

  
Mismunur 95% öryggisbil 

Þungaðar konur Stúdentar 2,49*** 1,60 – 3,38 

Þungaðar konur Fólk á lögreglustöð 2,57** 0,47 – 4,68 

Þungaðar konur Fangar 3,80*** 1,60 – 6,09 

Þungaðar konur Fólk með AMO 6,04*** 4,27 – 7,80 

Þungaðar konur Vímuefna-sjúklingar 7,67*** 6,08 – 9,26 

Stúdentar Vímuefna-sjúklingar 5,17*** 3,42 – 6,93 

Stúdentar Fólk með AMO 3,54*** 1,62 – 5,46 

Stúdentar Fólk á lögreglustöð 0,08 -2,16 – 2,32 

Stúdentar Fangar 1,30 -1,11 – 3,72 

Fólk á lögreglustöð Vímuefna-sjúklingar 5,09*** 2,50 – 7,70 

Fólk á lögreglustöð Fólk með AMO 3,46** 0,76 – 6,17 

Fólk á lögreglustöð Fangar 1,22 -1,85 – 4,30 

Fangar Vímuefna-sjúklingar 3,87*** 1,12 – 6,62 

Fangar Fólk með AMO 2,24 -0,61 – 5,09 

Fólk með AMO Vímuefnasjúklingar 1,63 -0,70 – 3,96 

**p<0,01, *** p <0,001. 

 

 Marktækur munur á skorum Rosenberg kvarðans reyndist vera á milli þungaðra kvenna 

og allra hinna hópanna. Þungaðar konur skoruðu hærra á sjálfsálitskvarða Rosenberg en 

stúdentar, fólk á lögreglustöð, fangar, vímuefnasjúklingar og fólk með AMO. Stúdentar 

og fólk á lögreglustöð skoruðu einnig hærra á sjálfsálitskvarða Rosenberg en 

vímuefnasjúklingar og fólk með AMO. Fangar skoruðu hærra en vímuefnasjúklingar. 

Ekki var munur á meðalskori fanga og fólks með AMO. Hvorki var munur á 

meðalskorum milli stúdenta og fólks á lögreglustöð né fanga og fólks á lögreglustöð. 
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Eftirásamanburður gaf ekki til kynna mun á meðalskori fólks með AMO og 

vímuefnasjúklinga en þessir tveir hópar voru með lægsta sjálfsálitið.  

Áreiðanleiki 

Áreiðanleiki Rosenberg kvarðans meðal ólíkra hópa var metin með Cronbachs alfa (α). 

Innri áreiðanleiki Rosenberg kvarðans var mjög góður í öllum úrtökum (α = 0,87 – 0,93) 

eins og sjá má í töflu 4. Áreiðanleiki var lægstur í úrtaki vímuefnasjúklinga (α = 0,87) en 

hæstur hjá stúdentum (α = 0,93) og fólki á lögreglustöð (α = 0,93).  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Þáttagreining 

Notuð var aðferð meginásaþáttagreiningar (prinsiple axis analysis) til að kanna 

þáttabyggingu kvarðans í úrtaki stúdenta og þungaðra kvenna en hin úrtökin höfðu ekki 

nægan fjöldi til að fá markverða niðurstöðu þáttagreiningar. Einnig var prófað að keyra 

meginþáttagreiningu (principal component analysis). Aðferðirnar skiluðu áþekkum 

niðurstöðum þó var 66% fylgnileifa stærri en 0.05 með meginþáttagreiningu en aðeins 

40% til 44% með meginásagreiningu. Gæði þáttalíkans var því betri með 

meginásagreiningu en með meginþáttagreiningu og því varð sú aðferð fyrir valinu.  

 

Tafla 4. Innra réttmæti Rosenberg kvarðans meðal ólíkra hópa 

Úrtak  
n Alfa (α) 

Stúdentar 
402 0,93 

Þungaðar konur 
2422 0,89 

Fangar 
53 0,89 

AMO 
91 0,90 

Vímuefnasjúklingar 
113 0,87 

Fólk á lögreglustöð 
63 0,93 
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Þungaðar konur 

Fjöldi þátta sem dregnir voru í þáttagreiningu gagna í úrtaki þungaðra kvenna voru 

ákvarðaðir með skriðuriti (scree plot) sem sjá má á mynd 1. Skriðurit fyrir gögn 

þungaðra kvenna gaf til kynna að dreifingu atriða Rosenberg kvarðans sé best lýst með 

einum þætti. Skoðun á eigingildum leiddi jafnframt í ljós að aðeins einn þáttur var með 

eigingildi (eigenvalue) hærra en einn. 

 

 

Mynd1. Skriðurit (scree plot) fyrir Rosenberg kvarðann hjá þunguðum konum.  

 

 

Þátturinn sem var dreginn skýrði 53,46% af heildarbreytileika í dreifingu atriða. Í töflu 5 

má sjá þáttafylki (factor matrix) sem sýnir tengsl spurninga við þáttinn. Í úrtaki 

þungaðra kvenna hafði atriði 6 „Ég lít jákvæðum augum á sjálfa(n) mig“ hæstu fylgni 

við þáttinn en atriði 5 „ Mér finnst ég ekki hafa mikið til að vera stolt(ur) af“ hafði 

lægstu fylgni við þáttinn. Fylgni atriða við þáttinn sem var dregin var á bilinu 0,50 til 

0,82 og 44% fylgnileifar var yfir 0,05 sem telst viðunandi. Niðurstöður þáttagreiningar í 

úrtaki þungaðra kvenna styður við eins þátta uppbyggingu Rosenberg kvarðans.  
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Tafla 5. Meginásagreining: Fylgni spurninga við þáttinn hjá þunguðum konum.  

Spurning 

Fylgni (r) 

við þátt 

1. Mér finnst ég vera einstaklingur, sem er að 

minnsta kosti jafn mikils virði og annað fólk. 
0,68 

2. Þegar allt kemur til alls þá hef ég tilhneigingu til 

að líta á mig sem mistök. 
0,62 

3. Mér finnst ég hafa ýmsa góða eiginleika. 0,76 

4. Ég get gert hluti jafnvel og flestir aðrir. 0,76 

5. Mér finnst ég ekki hafa mikið til að vera 

stolt(ur) af. 
0,50 

6. Ég lít jákvæðum augum á sjálfa(n) mig. 0,82 

7. Í heildina er ég ánægð(ur) með sjálfa(n) mig. 0,81 

8. Ég vildi að ég bæri meiri virðingu fyrir sjálfri 

(sjálfum) mér. 
0,57 

9. Vissulega finnst mér stundum að ég sé 

gagnslaus. 
0,67 

10. Stundum finnst mér ég vera einskis nýt(ur). 0,72 
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Stúdentar 

Þegar gerð var þáttagreining fyrir úrtak stúdenta gaf skriðurit einnig til kynna að 

Rosenberg kvarðinn mæli einn þátt. Skriðurit fyrir svör stúdenta á Rosenberg kvarðanum 

má sjá á mynd 2. Aðeins einn þáttur var með eigingildi (eigenvalue) hærra en einn eins 

og í úrtaki þungaðra kvenna. 

 

 

Mynd 2. Skriðupróf (scree plot) fyrir Rosenberg kvarðann hjá stúdentum.  

 

Í töflu 6 má sjá þáttafylki (factor matrix) sem sýnir tengsl spurninga við þáttinn hjá 

stúdentum. Í úrtaki stúdenta líkt og í úrtaki þungaðra kvenna var atriði 6 „Ég lít 

jákvæðum augum á sjálfa(n) mig“ með hæstu fylgnina við þáttinn. Atriði 8 „Ég vildi að 

ég bæri meiri virðingu fyrir sjálfri (sjálfum) mér“ hafði minnstu fylgnina við þáttinn. 

Þátturinn sem var dreginn skýrði 61,50% af heildarbreytileika gagnanna og fylgni atriða 

við þáttinn var á bilinu 0,66 til 0,85. Um 40% fylgnileifa var yfir 0,05 sem telst 

viðunandi. Niðurstöður þáttagreiningar í úrtaki stúdenta styður við þáttalausn sem fengin 

var í úrtaki þungaðra kvenna. Keyrðar voru tvær þáttagreiningar með 

meginásaþáttadreifingu og var dreifing atriða Rosenberg kvarðans í báðum úrtökum best 

lýst með einum þætti.  
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Tafla 6. Meginásagreining: Fylgni spurninga við þáttinn hjá stúdentum 

Spurning 

Fylgni (r) 

við þátt 

1. Mér finnst ég vera einstaklingur, sem er að 

minnsta kosti jafn mikils virði og annað fólk. 
0,69 

2. Þegar allt kemur til alls þá hef ég tilhneigingu til 

að líta á mig sem mistök. 
0,80 

3. Mér finnst ég hafa ýmsa góða eiginleika. 0,79 

4. Ég get gert hluti jafnvel og flestir aðrir. 0,76 

5. Mér finnst ég ekki hafa mikið til að vera 

stolt(ur) af. 
0,67 

6. Ég lít jákvæðum augum á sjálfa(n) mig. 0,85 

7. Í heildina er ég ánægð(ur) með sjálfa(n) mig. 0,81 

8. Ég vildi að ég bæri meiri virðingu fyrir sjálfri 

(sjálfum) mér. 
0,66 

9. Vissulega finnst mér stundum að ég sé 

gagnslaus. 
0,73 

10. Stundum finnst mér ég vera einskis nýt(ur). 0,80 

  

.  

Atriðagreining 

Í þeim úrtökum sem ekki höfðu nægan fjölda þátttakenda fyrir þáttagreiningu var gerð 

atriðagreining til að skoða einsleitni (homogeneity) atriða og kanna þannig frekar 

hugsmíðaréttmæti Rosenberg kvarðans. Þau úrtök sem voru notuð í þeirri úrvinnslu voru 

fólk af lögreglustöð, vímuefnasjúklingar, fangar og fólk með AMO. Í töflu 7 má sjá 

leiðrétta fylgni atriða við heildartölu Rosenberg kvarðans fyrir þau úrtök.  

 



45 

 

Tafla 7. Leiðrétt fylgni atriða við heildartölu Rosenberg kvarðans hjá fólki á 

lögreglustöð, föngum, vímuefnasjúklingum og fólki með AMO. 

 

Fólk á 

lögreglustöð 

(n=63) 

Fangar 

(n=53) 

Vímuefna-

sjúklingar 

(n=113) 

Fólk með 

AMO 

(n=91) 

1. Mér finnst ég vera einstaklingur, sem 

er að minnsta kosti jafn mikils virði og 

annað fólk. 

 

0,67 0,65 0,68 0,63 

2. Þegar allt kemur til alls þá hef ég 

tilhneigingu til að líta á mig sem mistök. 
0,71 0,55 0,64 0,76 

3. Mér finnst ég hafa ýmsa góða 

eiginleika. 
0,72 0,51 0,67 0,58 

4. Ég get gert hluti jafnvel og flestir 

aðrir. 
0,70 0,53 0,60 0,58 

5. Mér finnst ég ekki hafa mikið til að 

vera stolt(ur) af. 
0,78 0,53 0,49 0,67 

6. Ég lít jákvæðum augum á sjálfa(n) 

mig. 
0,81 0,75 0,70 0,79 

7. Í heildina er ég ánægð(ur) með 

sjálfa(n) mig. 

 

0,75 0,82 0,71 0,75 

8. Ég vildi að ég bæri meiri virðingu 

fyrir sjálfri (sjálfum) mér. 

 

0,69 0,50 0,32 0,48 

9. Vissulega finnst mér stundum að ég 

sé gagnslaus. 

 

0,71 0,68 0,50 0,63 

10. Stundum finnst mér ég vera einskis 

nýt(ur). 

 

0,73 0,75 0,58 0,78 

 

Þegar fylgni allra atriða við heildarkvarða er há styður það hugsmíðaréttmæti kvarðans. 

Fylgni atriða við heildartölu Rosenberg kvarðans í öllum úrtökum var á bilinu 0,32 til 

0,82 (Tafla 12). Í úrtökunum fjórum voru fullyrðingar 6 og 7 þær sem höfðu mesta 

fylgni við heildartölu kvarða. Þetta eru atriðin: „Ég lít jákvæðum augum á sjálfa(n) mig“ 

og „Í heildina er ég ánægð(ur) með sjálfa(n) mig“. Í þrem af fjórum úrtökum hafði atriði 

8 „Ég vildi að ég bæri meiri virðingu fyrir sjálfri (sjálfum) mér“ lægsta fylgni við 

heildartölu kvarða. Fylgni áttunda atriðis var sérstaklega lág í hópi vímuefnasjúklinga í 
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samanburði við aðra hópa. Fylgni atriða við heildartölu kvarða var þó almennt viðunandi 

og telst það stuðningur fyrir hugsmíðaréttmæti kvarðans.  

Samleitniréttmæti  

Samleitniréttmæti Rosenberg kvarðans var kannað með fylgni (pearson correlation) 

Rosenberg kvarðans við aðrar skyldar hugsmíðir. Búist var við neikvæðri fylgni 

Rosenberg kvarðans við lista er mæla þunglyndi (BDI-II, DASS), kvíða (BAI, DASS), 

streitu (DASS) og lotugræðgi (BULIT-R) en jákvæðri fylgni við mælingar á lífsgæðum 

(QOLS). Eins og sjá má í töflu 8 hefur Rosenberg kvarðinn neikvæða fylgni við 

þunglyndi, kvíða, streitu og einkenni lotugræði en jákvæða fylgni við lífsgæði eins og 

búist var við. Þetta gefur til kynna að Rosenberg kvarðinn hafi gott samleitniréttmæti og 

rennir frekari stoðum undir hugsmíðaréttmæti kvarðans. 

 **p<0,01. DASSÞunglyndi =Þunglyndiskvarði DASS; BDI-II= Beck Depression Inventory-II; BAI= Beck 

Anxiety Inventory; DASSKvíði = Kvíðakvarði DASS; DASSStreita = Streitukvarði DASS; Bullit-R = Bulimia 

Test-Revised; QOLS = Quality of Life Scale. 

 

Kannað var hvort marktækur munur væri á fylgni Rosenberg kvarðans við þunglyndi og 

kvíða, annars vegar fylgni við þunglyndi og kvíða mælt með BDI-II og BAI, og hins 

vegar fylgni við þunglyndi og kvíða eins og DASS mælir þær hugsmíðar. Búist var við 

Tafla 8.Fylgni Rosenberg kvarðans við aðra kvarða 

 

DASSÞunglyndi BDI-II BAI DASSKvíði DASSStreita Bullit-R QOLS 

Stúdentar      -0,53**  

Þungaðar 

konur 
-0,55**   -0,43** -0,49**  0,43** 

Vímuefna-

sjúklingar 
-0,68**   -0,59** -0,49**   

Fólk með 

AMO 
      0,62** 

Fangar  -0,70** -0,56**     

Fólk af 

lögreglustöð 
 -0,63** -0,45**     
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því að Rosenberg kvarðinn hefði meiri fylgni við kvarða er mæla þunglyndi en kvarða 

sem mæla kvíða eins og erlendar rannsóknir hafa gefið til kynna (Watson o.fl., 2002). Í 

úrtaki 287 stúdenta var kannað hvort fylgni Rosenberg kvarðans við þunglyndiskvarða 

MASQ (Mood and Anxiety Symptom Questionnaire) væri meiri en við kvíðakvarða 

MASQ. Niðurstöður gáfu til kynna að Rosenberg kvarðinn hafi meiri fylgni við 

þunglyndiskvarða en kvíðakvarða (Watson o.fl., 2002). Í úrtaki fólks á lögreglustöð var 

marktækur munur á fylgni Rosenberg kvarðans við BDI-II og BAI: t(56) = 2,15, p < 

0,05. Þessi munur kom ekki fram í úrtaki fanga: t(49) = 1,86, p = 0,07. Þegar athugað 

var hvort munur væri á fylgni Rosenberg kvarðans við þunglyndi og kvíða mælt með 

DASS kvörðunum var marktækur munur í úrtaki þungaðra kvenna: t(2406) = 8,94, p 

<0,001 en ekki í úrtaki vímuefnasjúklinga t(110) = 1,83, p = 0,07. Niðurstöður gefa því 

ekki skýrt til kynna að Rosenberg kvarðinn hafi meiri fylgni við þunglyndiskvarða en 

kvíðakvarða.  
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Umræða 

Meginmarkmið rannsóknarinnar var að kanna próffræðilega eiginleika íslenskrar 

þýðingar Rosenberg kvarðans í ólíkum hópum. Sex úrtök voru fengin úr rannsóknum 

sem þegar höfðu verið gerðar á kvenstúdentum, þunguðum konum, fólki á lögreglustöð, 

vímuefnasjúklingum, föngum og fólki með athyglisbrest með ofvirkni (AMO). 

Kannaður var kynjamunur og aldursmunur á sjálfsáliti í ólíkum hópum og meðalskor 

meðal ólíkra hópa á Rosenberg kvarðanum borin saman. Gerð var leitandi þáttagreining 

og atriðagreining til að færa stuðning fyrir hugsmíðaréttmæti kvarðans. Þar að auki var 

samleitniréttmæti listans athugað með því að reikna fylgni milli Rosenberg kvarðans og 

annarra mælitækja sem mæla skyldar hugsmíðir. Innri áreiðanleiki (Cronbachs alpha) 

Rosenberg kvarðans var kannaður og reyndist hann góður í öllum úrtökum.  

Kynjamunur á sjálfsáliti  

Meirihluti þátttakenda í rannsókninni voru kvenkyns en aðeins þrjú úrtök samanstóðu af 

fólki af báðum kynjum. Kannaður var hvort kynjamunur á sjálfsáliti væri til staðar í 

úrtaki vímuefnasjúklinga, fólks á lögreglustöð og fólks með AMO. Í öllum þremur 

úrtökum var ekki um kynjamun að ræða sem er samhljóða sumum erlendum 

rannsóknum (Pullman og Allik, 2000; Sinclair o.fl., 2010; Tafarodi og Milne, 2002) en 

aðrar erlendar rannsóknir (Franck o.fl., 2008; Kling o.fl., 1999) og flestar rannsóknir 

hérlendis hafa bent til þess að karlmenn hafi meira sjálfsálit en kvenfólk (Gudjonsson 

o.fl., 2002; Gudjonsson og Sigurdsson, 2003). Mögulega voru hóparnir ekki nógu stórir 

til að hægt væri að fá fram kynjamun. Kynjamunurinn á sjálfsáliti virðist ekki vera 

mikill erlendis miðað við rannsókn Kling og félaga (1999) sem gerðu ítarlega leit í 

gagnagrunnum af áhrifastærðum kynjamismunar rannsókna á almennu sjálfsáliti þar sem 

meðaláhrifastærð reyndist vera d=0,21. Það gæti mögulega verið skýring á því að sumar 

rannsóknir fái ekki marktækan kynjamun. Í rannsókn Gudjonssonar og Sigurdssonar 

(2003) á 424 manns úr almennu íslensku þýði var kynjamunur á sjálfsáliti þó nokkuð 

mikill (t(421)=-3,29, p<0,001). Miðað við rannsóknir má geta sér til um það að 

sennilega sé einhver kynjamunur á sjálfsáliti sem mögulega er mismunandi eftir 

menningu. 
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Tengsl sjálfsálits við aldur 

Þar sem margar erlendar rannsóknir gefa til kynna að sjálfsálit hækki með aldrinum 

(Franck o.fl., 2008; Sinclair o.fl., 2010) var reiknuð fylgni milli Rosenberg kvarðans og 

aldurs í fjórum úrtökum. Í úrtökum þungaðra kvenna og fólks á lögreglustöð bentu 

niðurstöður rannsóknar til kynna að sjálfsálit hækki með aldrinum sem samræmist 

flestum erlendum rannsóknum (Franck o.fl., 2008; Sinclair o.fl., 2010). Úrtök fólks með 

AMO og úrtak vímuefnasjúklinga bentu ekki ótvírætt til tengsla milli sjálfsálits og 

aldurs. Þetta samræmist nokkrum erlendum rannsóknum sem ekki hafa fundið tengsl 

milli sjálfsálits og aldurs (Pullman og Allik, 2000). Mögulega bendir þetta ósamræmi 

niðurstaða á tengslum sjálfsálits við aldur í þessari rannsókn til þess að tengsl séu ekki 

eins sterk milli sjálfsálits og aldurs í sjúklingaþýði. Þar að auki var fjöldi í úrtaki 

þungaðra kvenna mun meiri en í úrtaki fólks með AMO og vímuefnasjúklinga, því er 

mögulega hægt að rekja þetta ósamræmi til úrtaksstærða. Einnig má geta þess að 

meðalaldur var hærri í úrtökum vímuefnasjúklinga og fólks með AMO en í úrtökum 

þungaðra kvenna og fólks á lögreglustöð. Því gæti verið að tengsl sjálfsálits við aldur 

séu ekki eins sterk hjá eldra fólki. Upplýsingar um aldur fanga voru ekki til staðar og 

aldur í úrtaki stúdenta var aðeins gefinn upp í aldursbilum og því var ekki hægt að kanna 

pearson fylgni Rosenberg kvarðans við aldur í þeim úrtökum. Í úrtaki kvenstúdenta var 

kannaður munur á sjálfsáliti fólks 25 ára og yngri og fólks eldri en 30 ára. Eldri 

stúdentar virtust ekki vera með hærra sjálfsálit en þeir yngri. Niðurstöður bentu því ekki 

ótvírætt til tengsla sjálfsálits við aldur í þessari rannsókn. 

Munur á meðalskori hópa 

Meðalskor hópanna á Rosenberg kvarðanum voru skoðuð og borin saman. Þegar 

meðalskor hópanna voru borin saman við meðalskor stúdenta 53 þjóða sem voru til 

athugunar í rannsókn Schmitt og Allik (2005) mátti sjá að stúdentar voru með 

sambærilegt skor og erlendar rannsóknir á sjálfsáliti stúdenta í vestrænum þjóðum hafa 

gefið til kynna. Meðalskor þungaðra kvenna var hærra en meðalskor stúdenta allra 53 

landa í rannsókn Schmitt og Allik (2005). Þegar meðalskor þungaðra kvenna var borið 

saman við úrtök þessa rannsóknar mátti sjá að þungaðar konur voru með hærra skor en 

hin úrtökin. Miðað við niðurstöður þessarar rannsóknar eru íslenskar konur á 16 viku 

meðgöngu með hærra sjálfsálit en íslenskir kvenstúdentar. Því má velta fyrir sér hvort 

konur á 16 viku meðgöngu séu með hærra sjálfsálit en konur í almennu íslensku þýði. 
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Þegar sjálfsálit fólks á lögreglustöð var borið saman við sjálfsálit stúdenta voru skor á 

Rosenberg kvarðanum sambærileg meðal þessara hópa. Vímuefnasjúklingar og fólk með 

AMO voru með lægra sjálfsálit en þungaðar konur og stúdentar. Vímuefnasjúklingar og 

fólk með AMO var með lægsta sjálfsálitið í rannsókninni en það var lægra en erlendar 

rannsóknir á stúdentaþýði í vestrænum þjóðum hafa gefið til kynna (Schmitt og Allik, 

2005). Fólk með AMO í þessari rannsókn var með álíka meðalskor og háskólanemar 

með AMO í rannsókn Shaw-Zirt og félaga (2005). Vímuefnasjúklingar og fólk með 

AMO var þó með hærra skor á Rosenberg kvarðanum en fólk með kvíðaraskanir 

(Ehntholt o.fl., 1999) og geðklofa (Van Dongen, 1996) í erlendu úrtaki.  

Þáttabygging 

Gerð var leitandi þáttagreining (exploratory factor analysis) með meginásagreiningu 

(prinsiple axis factor analysis) til að kanna þáttabyggingu Rosenberg kvarðans í úrtaki 

þungaðra kvenna og kvenstúdenta. Önnur úrtök höfðu ekki nægan fjölda þátttakenda til 

þáttagreiningar á listanum. Þegar keyrð var þáttagreining annars vegar fyrir þungaðar 

konur og hins vegar fyrir stúdenta gáfu hvoru tveggja skriðurit og eigingildi til kynna að 

Rosenberg kvarðinn mæli einn þátt. Þátturinn skýrði rúman helming af heildardreifingu 

gagnanna í hvoru úrtaki fyrir sig sem er sambærilegt eða jafnvel meira en komið hefur 

fram í erlendum rannsóknum þar sem gerð var leitandi þáttagreining (Franck o.fl., 2008; 

Pullmann og Allik, 2000; Schmitt og Allik, 2005; Sinclair o.fl., 2010). Í báðum úrtökum 

var gæði þáttalausnar viðunandi og fylgni atriða við þáttinn nokkuð há. Í báðum úrtökum 

hafði atriði 6 „Ég lít jákvæðum augum á sjálfa(n) mig“ hæstu fylgni við þáttinn en það er 

í samræmi við rannsókn Schmitt og Allik (2005) þar sem Rosenberg kvarðinn var 

þáttagreindur í úrtökum 53 þjóða. Hjá þunguðum konum hafði atriði 5 „Mér finnst ég 

ekki hafa mikið til að vera stolt(ur) af“ minnsta fylgni við þáttinn en sú fullyrðing sem 

hafði lægstu fylgni við þáttinn í úrtaki stúdenta var atriði 8 „Ég vildi að ég bæri meiri 

virðingu fyrir sjálfri (sjálfum) mér“. Síðara atriðið hefur verið vandasamt þegar sumar 

erlendar útgáfur Rosenberg kvarðans hafa verið þáttagreindar til að mynda hefur fylgni 

þessa atriðis við þáttinn verið lítil í Kína, Kóreu (Farruggia o.fl., 2004), Japan, Bolivíu, 

Botswana, Mexíkó, Rómaníu og Zimbabwe (Schmitt og Allik, 2005). Þar að auki hefur 

þetta atriði jafnvel haft neikvæða fylgni við þáttinn í einstökum löndum til að mynda 

Bangladesh, Kongó, Indónesíu, Malasíu og Tansaníu (Schmitt og Allik, 2005). Vandinn 

við þetta atriði hefur verið rakinn til þess hversu auðvelt er að mistúlka fullyrðinguna. 
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Þegar fólk er sammála fullyrðingunni á það að benda til lítils sjálfsálits en fólk gæti 

túlkað fullyrðinguna sem vísun í sjálfhverfu, þannig að samþykki hennar merki að 

viðkomandi finnist hann verðskulda að hafa jafnvel jákvæðari sýn á sjálfum sér en hann 

hefur nú þegar (Schmitt og Allik, 2005). 

Niðurstöður leitandi þáttagreiningar (exploratory factor analysis) bæði í úrtaki 

þungaðra kvenna og í úrtaki stúdenta færa stuðning fyrir því að Rosenberg kvarðinn 

mæli eina hugsmíð eins og honum var ætlað (Rosenberg, 1965). Þetta er í samræmi við 

erlendar rannsóknir sem hafa gert leitandi þáttagreiningar á spurningalistanum (Franck 

o.fl., 2008; Pullmann og Allik, 2000; Schmitt og Allik, 2005; Sinclair o.fl., 2010).  

Atriðagreining 

Í þeim úrtökum sem ekki höfðu nægan fjölda þátttakenda fyrir þáttagreiningu var gerð 

atriðagreining til að kanna einsleitni Rosenberg kvarðans og stuðning fyrir 

hugsmíðaréttmæti hans. Svör fólks á Rosenberg kvarðanum voru atriðagreind í fjórum 

úrtökum, það er úrtaki fólks á lögreglustöð, úrtaki vímuefnasjúklinga, úrtaki fanga og 

úrtaki fólks með AMO. Þegar fylgni allra atriða við heildarkvarða er há bendir það til 

einsleitni atriða og styður við hugsmíðaréttmæti kvarðans (Cohen og Swerdlik, 2005). 

Fylgni atriða við heildartölu kvarða var miðlungs til há. Í úrtökunum fjórum voru 

fullyrðingar 6 og 7 þau atriði sem höfðu mesta fylgni við heildartölu kvarða. Þetta eru 

atriðin „Ég lít jákvæðum augum á sjálfa(n) mig“ og „Í heildina er ég ánægð(ur) með 

sjálfa(n) mig“. Sjötta fullyrðingin hafði einnig hæstu fylgni við þáttinn í þáttagreiningu 

listans í úrtökum þungaðra kvenna og úrtaki stúdenta. Í þrem af fjórum úrtökum hafði 

atriði 8 „Ég vildi að ég bæri meiri virðingu fyrir sjálfri (sjálfum) mér“ lægsta fylgni við 

heildartölu kvarða. Þetta er sama atriði og hafði minnsta fylgni við þáttinn í 

þáttagreiningu spurningalistans í úrtaki stúdenta og það atriði sem helst hefur verið 

vandamál í þáttagreiningu listans erlendis (Farruggia o.fl., 2004; Schmitt og Allik, 

2005). Fylgni atriða við heildartölu kvarða var þó viðunandi og má það teljast stuðningur 

fyrir hugsmíðaréttmæti kvarðans.  

Samleitniréttmæti 

Reynt var að færa frekari stuðning fyrir hugsmíðaréttmæti Rosenberg kvarðans með því 

að athuga samleitniréttmæti hans. Það var gert með því að kanna fylgni kvarðans við 

spurningalista sem meta skyldar hugsmíðir. Þetta voru kvarðar sem meta þunglyndi, 
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kvíða, streitu, lotugræðgi og lífsgæði. Búist var við því að Rosenberg kvarðinn hefði 

neikvæða fylgni við kvarða sem meta þunglyndi (DASS, BDI-II), kvíða (DASS, BAI), 

streitu (DASS) og lotugræðgi (BULIT-R) en jákvæða fylgni við kvarða sem metur 

lífsgæði (QOLS).  

Margar rannsóknir hafa sýnt fram á tengsl lítils sjálfsálits við þunglyndi 

(Greenberger o.fl., 2003; Rosenberg, 1965; Rosenberg o.fl., 1989). Þar að auki er lítið 

sjálfsálit eitt af einkennum óyndis (dysthymia) og eitt greiningarviðmiða alvarlegs 

þunglyndis samkvæmt fjórðu útgáfu DSM kerfisins er að upplifa sig einskis virði 

(American Psychiatric Association, 2000). Sá sem er með lítið sjálfsálit finnst hann ekki 

verðugur og óskar þess að vera öðruvísi (Rosenberg, 1965,1979). Nokkuð sterk tengsl 

ættu því að vera á milli kvarða sem mælir sjálfsálit og kvarða sem mælir þunglyndi. 

Könnuð var fylgni Rosenberg kvarðans við BDI-II (Beck Depression Inventory-II) í 

úrtökum fanga og fólks á lögreglustöð og við þunglyndiskvarða DASS (the Depression, 

Anxiety and Stress Scale) í úrtökum þungaðra kvenna og vímuefnasjúklinga. Í öllum 

úrtökum hafði Rosenberg kvarðinn umtalsverða neikvæða fylgni við þunglyndiskvarða 

sem er í samræmi við erlendar rannsóknir (Greenberger o.fl., 2003; Osman o.fl., 1997; 

Sinclair o.fl., 2010; Watson o.fl., 2002). Fylgni Rosenberg við þunglyndiskvarða var á 

bilinu r = -0,55 til -0,70 sem er sambærilegt niðurstöðum erlendra rannsókna (Osman 

o.fl., 1997; Sinclair o.fl., 2010). Fylgni þunglyndiskvarða við kvarða er mæla sjálfsálit er 

yfirleitt í kringum -0,60 (Shaver og Brennan, 1991) meðal annars við BDI-II (Osman 

o.fl., 1997) og við þunglyndiskvarða DASS (Sinclair o.fl., 2010).  

Lágt sjálfsálit er tengt við margar kvíðaraskanir (anxiety disorders) (Zeigler-Hill, 

2011) meðal annars félagsfælni (American Psychiatric Association, 2000; Izgiç, Akyüz, 

Doğan og Kuğu, 2004). Tengsl sjálfsálits við kvíða virðast þó ekki vera eins vel staðfest 

og tengsl sjálfsálits við þunglyndi. Könnuð var fylgni Rosenberg kvarðans við 

kvíðakvarða Beck (Beck Depression Inventory) í úrtökum fanga og fólks á lögreglustöð 

og við kvíðakvarða DASS (Depression, Anxiety and Stress Scale) í úrtökum þungaðra 

kvenna og vímuefnasjúklinga. Í öllum úrtökum hafði Rosenberg kvarðinn neikvæða 

fylgni við kvíðakvarða sem er í samræmi við erlendar rannsóknir (Sinclair o.fl., 2010; 

Vohs o.fl., 2001; Watson o.fl., 2002). Fylgni við kvíðakvarða í rannsókninni voru á 

bilinu r=-0,43 til -0,59 en það er sambærilegt þeirri fylgni sem hefur fundist í erlendum 

rannsóknum (Sinclair o.fl., 2010; Vohs o.fl., 2001).  
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Kannað var hvort munur væri á þunglyndiskvörðum og kvíðakvörðum á fylgni 

þeirra við Rosenberg kvarðann. Annars vegar var athugað hvort munur væri á milli 

fylgni Rosenberg kvarðans við þunglyndi og kvíða mælt með BDI-II og BAI, og hins 

vegar á fylgni Rosenberg kvarðans við þunglyndi og kvíða mælt með DASS. Þar sem 

erlendar rannsóknir hafa gefið til kynna að fylgni Rosenberg kvarðans við 

þunglyndiskvarða sé hærri en við kvíðakvarða (Watson o.fl., 2002) var búist við því að 

Rosenberg kvarðinn hefði meiri fylgni við BDI-II og þunglyndiskvarða DASS en BAI 

og kvíðakvarða DASS. Í úrtaki fólks á lögreglustöð hafði Rosenberg kvarðinn marktækt 

hærri fylgni við þunglyndiskvarða (BDI-II) en kvíðakvarða (BAI). Í úrtaki þungaðra 

kvenna hafði Rosenberg kvarðinn einnig meiri fylgni við þunglyndiskvarða 

(þunglyndiskvarði DASS) en kvíðakvarða (kvíðakvarði DASS). Í hinum úrtökunum var 

ekki marktækur munur á fylgni kvarðanna. Fjöldi í úrtaki þungaðra kvenna var þó mun 

meiri en í hinum úrtökunum og því meiri líkur á að finna marktækan mun í því úrtaki. 

Þessar ómarktæku niðurstöður má því mögulega rekja til lítillar úrtaksstærðar.  

Könnuð var fylgni Rosenberg kvarðans við streitukvarða DASS í úrtökum 

þungaðra kvenna og vímuefnasjúklinga. Rosenberg kvarðinn hafði neikvæða fylgni við 

streitukvarða DASS sem er í samræmi við erlendar rannsóknir (Sinclair o.fl., 2010).  

Niðurstöður rannsókna sýna að lítið sjálfsálit hefur tengsl við lotugræðgi (Gual 

o.fl., 2001) og að það geti jafnvel verið einn orsakaþáttur lotugræðgi (Vohs o.fl., 1999). 

Jafnframt er lítið sjálfsálit tengt við lotugræðgi í fjórðu útgáfu DSM kerfisins (American 

Psychiatric Association, 2000). Könnuð var fylgni Rosenberg kvarðans við kvarða sem 

metur lotugræðgi (BULIT-R). Rosenberg hafði neikvæða fylgni við BULIT-R sem er í 

samræmi við erlendar rannsóknir (Joiner og Kashubeck, 1996; Russel og Keel, 2002).  

Fólk með mikið sjálfsálit er almennt ánægðara með lífið (Greenberger o.fl., 2003; 

Myers og Diener, 1995) og hugtakið lífsgæði (quality of life) vísar til vellíðunar vegna 

ánægju með þá hluti í lífinu sem eru fólki mikilvægir (Wahl o.fl., 1998). Könnuð var 

fylgni Rosenberg kvarðans við lífsgæðakvarðann QOLS (Quality of Life Scale). 

Rosenberg kvarðinn hafði jákvæða fylgni við QOLS eins og búist var við. Þetta er í 

samræmi við erlendar rannsóknir sem sýna að Rosenberg kvarðinn hefur jákvæða fylgni 

við kvarðann (Dantas o.fl., 2002; Randorf-Klym og Colling, 2003). Eins og búist var við 

hafði Rosenberg kvarðinn neikvæða fylgni við kvarða sem meta þunglyndi, kvíða, 

streitu og lotugræðgi en jákvæða fylgni við kvarða sem metur lífsgæði.  
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Samantekt 

Meginmarkmið rannsóknarinnar var að kanna próffræðilega eiginleika íslenskrar 

þýðingar Rosenberg kvarðans í ólíkum hópum. Kannaður var hvort kynjamunur á 

sjálfsáliti væri til staðar í þremur úrtökum en ekki var um kynjamun að ræða. Mögulega 

voru hóparnir ekki nógu stórir til að hægt væri að fá fram kynjamun. Tengsl sjálfsálits 

við aldur voru könnuð en niðurstöður benda ekki ótvírætt til tengsla sjálfsálits við aldur. 

Mögulega eru tengsl sjálfsálits við aldur ekki eins sterk hjá eldra fólki. Meðalskor 

hópanna á Rosenberg kvarðanum voru borin saman. Þungaðar konur voru með hæsta 

skorið en vímuefnasjúklingar og fólk með AMO það lægsta. Könnuð var þáttabygging 

Rosenberg kvarðans í úrtaki þungaðra kvenna og kvenstúdenta. Dreifing atriða var best 

lýst með einum þætti í báðum úrtökum sem færir stuðning fyrir því að Rosenberg 

kvarðinn mæli eina hugsmíð. Atriðagreining á Rosenberg kvarðanum benti til einsleitni 

atriða sem má teljast stuðningur fyrir hugsmíðaréttmæti kvarðans. Þar að auki var færður 

stuðningur fyrir samleitniréttmæti Rosenberg kvarðans. Eins og búist var við hafði 

Rosenberg kvarðinn neikvæða fylgni við kvarða sem meta þunglyndi, kvíða, streitu og 

lotugræðgi en jákvæða fylgni við kvarða sem metur lífsgæði. Innri áreiðanleiki 

(Cronbachs alpha) Rosenberg kvarðans var kannaður og reyndist hann góður í öllum 

úrtökum.  

Stór annmarki rannsóknarinnar var skortur á karlkyns úrtaki og þá sérstaklega á 

karlkyns úrtaki úr almennu þýði. Mikil skekkja var í kynjahlutföllum og í raun vantar 

stór úrtök beggja kynja til að hægt sé að gera almennilega próffræðilega athugun á 

kvarðanum og bera saman sjálfsálit kynjanna. Einnig samanstóðu aðeins tveir hópar 

rannsóknarinnar af stóru úrtaki. Þar að auki má véfengja það að stúdentar og þungaðar 

konur á 16 viku meðgöngu séu sambærilegar konum í almennu þýði. Þungaðar konur 

voru með hærra skor á Rosenberg kvarðanum en stúdentar og fólk á lögreglustöð. Því 

mætti gera frekari athugun á mun sjálfsálits þungaðra kvenna og kvenna úr almennu 

þýði. Niðurstöður rannsóknar gefa ákveðnar vísbendingar um að próffræðilegir 

eiginleika íslenskrar þýðingar Rosenberg kvarðans séu góðir. Þó er ekki hægt að alhæfa 

um próffræðilega eiginleika kvarðans yfir á aðra hópa en voru kannaðir í þessari 

rannsókn. Þetta er því góð byrjun á próffræðilegri athugun en jafngildir ekki að 

niðurstaðan sé endanleg. 
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Viðauki A 

Hvað finnst þér um sjálfa(n) þig? 

 

Nafn__________  ________________Aldur:__________Kyn:________Dagsetning:_________ 

 

Settu kross í þann reit sem lýsir því best hvað þér finnst um sjálfa(n) þig. 

 
Algjörlega 

sammála Sammála Ósammála 
Algjörlega 

ósammála 

1. Mér finnst ég vera einstaklingur, sem er að 

minnsta kosti jafnmikils virði og annað 

fólk. 

    

2. Þegar allt kemur til alls þá hef ég 

tilhneigingu til  

að líta á mig sem mistök. 
    

3. Mér finnst ég hafa ýmsa góða eiginleika.     

4. Ég get gert hluti jafnvel og flestir aðrir.     

5. Mér finnst ég ekki hafa mikið til að vera 
 stolt(ur) af.     

6. Ég lít jákvæðum augum á sjálfa(n) mig.     

7. Í heildina er ég ánægð(ur) með sjálfa(n) 

mig.     

8. Ég vildi að ég bæri meiri virðingu fyrir 

sjálfri (sjálfum) mér.     

9. Vissulega finnst mér stundum að ég sé  

gagnslaus.     

10. Stundum finnst mér ég vera einskis 

nýt(ur). 
    

 


