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Ágrip 

Félagsauður (e. social capital) er hugtak sem var fyrst notað af Hanifan árið 1916. Í hugtakinu felast 

áhrif þeirra félagstengsla sem einstaklingar mynda í samskiptum og það felur í sér verðmæti/auð 

vegna margvíslegra jákvæðra áhrifa á hagsæld, samstöðu, gagnkvæmni einstaklinga og samfélaga. 

Verðmætin eru gagnkvæmt traust, hjálpsemi, samvinna og tillitssemi. Ræturnar byggjast á gildismati 

og reynslu fólks og er að einhverju leyti sjálfstyrkjandi. 

Markmið rannsóknarinnar var að kanna hvort félagsauður á Íslandi mældist breytilegur milli hópa 

og hvort finna mætti tengsl milli félagsauðs og heilsufars. Kannað var hvort þeir sem treysta öðrum 

hafi meiri áhuga á stjórnmálum, séu aðilar að og/eða virkir í félögum, séu í tíðari samskiptum við 

nágranna, ættingja, vini og vinnufélaga og búi við betri heilsu en aðrir.  

Rannsóknin er nýmæli hér á landi og byggir á gögnum úr rannsókn Dr. Gunnars Helga 

Kristinssonar prófessors um íbúalýðræði, félagsauð, þátttöku og lýðræðiskerfi íslenskra sveitarfélaga 

frá árunum 2007-2010. Byggt er á tilviljanakenndu úrtaki 6900 einstaklinga í 23 stærstu 

sveitarfélögunum þar sem tæplega 90% þjóðarinnar búa. Alls 3904 einstaklingar svöruðu, 1999 

(51,2%) karlar og 1905 (48,8%) konur. Svarhlutfall var 56,6%.  

Niðurstöður rannsóknarinnar sýndu að félagsauður á Íslandi er breytilegur milli hópa og sjálfsmetin 

heilsa Íslendinga og félagsauður eru tengd fyrirbæri (p<0,001). Þeir sem treysta öðrum, hafa mikinn 

áhuga á stjórnmálum, eru skráðir í félög, eru virkir í félögum og eru í tíðari samskiptum við ættingja, og 

vina segjast vera við betri heilsu en hinir (p<0,001). 

Mikilvægt er að efla heilsu og félagsauð bæði meðal karla og kvenna. Brýnt er að rannsóknir 

framtíðarinnar skilgreini félagsauð betur, sýni kynjagreiningu og byggi á rannsóknarsniði sem mæli 

orsakasamband félagsauðs og heilsu og dýpri skilning á ástæðum þess.  
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Abstract 

The concept of social capital was first crafted by Hanifan in 1916. Social capital comprises the effects 

of social relationships created through interaction between individuals and has value/worth based on 

the various positive effects that social capital can have on economic well-being, solidarity, reciprocity 

of individuals and societies. The value or worth is represented by mutual trust, helpfulness, 

cooperation and consideration. It is rooted in common values and experiences and is in some ways 

self-empowering. 

The aim of the study was to explore whether social capital in Iceland would measure differently 

between different groups and whether a connection between social capital and health could be 

identified. Whether those who place trust in others, are more interested in politics, are members of 

associations, are active within associations, communicate more frequently with neighbours, relatives, 

friends and colleagues, enjoy a better state of health compared to other persons. 

The study is novel in Iceland and is based on data from the research of Professor Dr. Gunnar Helgi 

Kristinsson on local democracy, social capital, participation, and the democratic system of Icelandic 

municipalities in 2007-2010. The study is based on the sample of 6900 persons, in the largest 23 

municipalities in Iceland, inhabiting a total of 90% of the nation. A total of 3904 individuals responded, 

1999 (51.2%) men and 1905 (48.8%) women. The response ratio was 56,6%. 

Results indicated that social capital in Iceland measures differently between different groups and 

there is a connection between self-rated health of Icelanders and social capital (p<0,001). Those who 

trust others, are interested in politics, are members of associations, are active in associations and 

communicate more frequently with relatives and friends, state that they are in a better state of health 

compared to other persons (p<0,001). 

It is important to promote health and social capital with both men and women. It is essential that 

future research define social capital further, includes gender based analysis and utilizes research 

design that will be able to conclude on causal relationships between social capital and health and 

thereby provide a more extensive understanding of the reasons therefore. 

.   
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Þakkir 

Ritgerð þessi er 60 eininga (ECTS)  lokaritgerð í 120 eininga MPH meistaranámi í lýðheilsuvísindum 

(Master of Public Health) við læknadeild Háskóla Íslands. Leiðbeinanda Dr. Gunnari Helga Kristinssyni 

og umsjónarkennara Dr. Unni A. Valdimarsdóttur vill höfundur þakka góða leiðsögn. Einnig ber að 

þakka störf meistaraprófsnefndar, Dr. Geir Gunnlaugssyni landlækni sem og meðleiðbeinendum Dr. 

Örnu Hauksdóttur og Dr. Erni Ólafssyni fyrir þeirra mikilvægu störf. Höfundur vill sérstaklega þakka Dr. 

Gunnari Helga Kristinssyni fyrir að leyfa notkun rannsóknargagna sinna, sem til grundvallar 

rannsókninni liggja.  

Þá vill höfundur þakka eftirtöldum: 

Stjórn Kvenfélagasambands Íslands og framkvæmdastjóra þolinmæði og forföll varaforseta KÍ, 

Fræðslu- og kynningarnefnd Framsóknarflokksins og starfsmönnum skrifstofu Framsóknarflokksins 

forföll formanns nefndarinnar, Fulltrúaráði framsóknarfélaganna í Kópavogi forföll formanns, Íþróttaráði 

Kópavogs og starfsmönnum skilning á tímaskorti formanns, Frístunda- og forvarnanefnd Kópavogs 

skilning á tímaskorti varaformanns og meðlimum bæjarráðs og bæjarstjórnar Kópavogs forföll 

varafulltrúa. 

Síðast en ekki síst vil ég þakka eiginmanni mínum Helga Birgissyni fyrir aðstoð og að þola hve 

upptekin ég hef verið, sem og börnum okkar Birgi Ólafi og Diljá. Einnig þakka ég elsta barninu Elínu 

Ósk og tengdasyninum Kára Hólmari Ragnarssyni hjálpina. Áhugi minn á félagsauði á upptök sín í 

uppeldinu og vil ég að endingu þakka móður minni Elínu Friðriksdóttur fyrir hvatningu, og föður mínum 

Óskari Ágústssyni, sem lést sumarið 2011, vil ég tileinka verkið. 
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Listi yfir skammstafanir 

 

P = P-gildi 

R² = Leiðréttur R² stuðull (adjusted R²) 

SE = Staðalskekkja meðaltals (standard error of mean) 
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Formáli 

Rannsóknarverkefni þetta um tengsl félagsauðs við heilsufar var unnið með nokkrum hléum. Verkefnið 

var frá fyrstu stundu mjög áhugavert, en höfundur heyrði hugtakið félagsauður fyrst nefnt á göngum 

Háskóla Íslands hjá Margréti S. Björnsdóttur aðjúnkt við stjórnmálafræðideild Háskóla Íslands. Áhugi 

höfundar var fangaður og honum gafst kostur á að gera sjálfstæða rannsókn úr gögnum viðamikillar 

íslenskrar könnunar. Um skilgreiningu hugtaksins félagsauður verður fjallað í fræðilegum inngangi, en 

við fyrstu sýn fannst höfundi orðið félagsauður fela í sér samskipti, velferð og framþróun en líklegt er 

að bakgrunnur höfundar hafi haft nokkuð um val á viðfangsefninu að segja. 

Höfundur er alin upp á fjölförnum stað, Laugum í Suður-Þingeyjarsýslu, þar sem foreldrar höfundar 

störfuðu, Óskar sem íþróttakennari, póstmeistari og hótelstjóri og Elín sem hússtjórnarkennari og 

verslunarmaður. Á Laugum tók höfundur frá unga aldri þátt í margvíslegum þjónustustörfum og átti 

samskipti við margt fólk. Afgreiddi á pósthúsinu og í versluninni, aðstoðaði við sundkennslu og vann 

margvísleg störf á Hótel Laugum. Auk þessa var faðir höfundar formaður Héraðssambands Suður-

Þingeyinga öll uppvaxtarárin og stjórnaði og sinnti fjölmörgum félagssamkomum fyrir samfélagið og 

móðir höfundar var virk kvenfélagskona. Höfundur er því alin upp við mikil samskipti við annað fólk og 

fyrirmyndir sem voru virkar í félags- og samfélagsmálum. Uppeldið geymir kærar minningar og hefur 

án efa haft áhrif á ákvörðun höfundar um þátttöku í margvíslegum störfum á sviðum félags- og 

opinberra starfa. Þessi áhugi á fólki og reynsla af félagsstörfum telur höfundur að gefi af sér mikinn 

auð, í þeim skilningi að veita ánægju af þátttöku í samstarfi, að ná árangri og hafa þá trú að það sem 

kemst til framkvæmda bæti samfélagið og efli vellíðan fólks. Það var því með mikilli eftirvæntingu sem 

höfundur tókst á við þetta verkefni, að skoða tengsl félagsauðs við heilsufar Íslendinga. 
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1 Fræðilegur inngangur 

1.1 Uppruni og útbreiðsla félagsauðs 

Félagsauður er hugtak sem umbótasinnaður fræðslustjóri í Vestur-Virginíu, L. J. Hanifan, setti fyrstur 

fram árið 1916 í grein sinni, The Rural School Community Center (Hanifan, 1916; Field, 2008; 

Putnam, 2000). Greinin var um uppbyggingu skóla í dreifbýli og hélt Hanifan því fram að samfélög 

þyrftu að koma að skólahaldi til að betri árangur næðist við menntun og uppeldi. Í bók sinni, The 

community center (Hanifan, 1920), fjallar hann um að samfélagið hafi séð á bak ýmsum hefðum eins 

og samhjálp fólks við húsbyggingar, uppskeru og fleira. Smám saman hafi hefðirnar horfið og fólk 

einangrast frá nágrönnum sínum og það hafi leitt til stöðnunar. Hanifan (1916) hélt því einnig fram að 

einstaklingar sem væru afskiptir eða einir á báti yrðu félagslega hjálparvana, en með samskiptum og 

tengslum við nágranna myndi félagsauðurinn auðgast, þörfum einstaklingsins yrði fullnægt og 

samfélagið allt myndi græða.    

Það var ekki fyrr en löngu síðar sem nokkrir fræðimenn hófu að fjalla um hugtakið félagsauð, þ.e. 

franski heimspekingurinn Pierre Bourdieu (Bourdieu, 1986), bandaríski félagsfræðingurinn James 

Coleman (Coleman, 1988) og bandaríski stjórnmálafræðingurinn Robert D. Putnam (Field, 2008). 

Hugtakið félagsauð má þó tengja við eldri hugmyndir, en kenningar franska stjórnspekingsins Alexis 

de Tocqueville frá 1832 (de Tocqueville, 1969) fjölluðu um lýðræði, þátttöku borgara í samfélaginu og 

öflugt félagsstarf í Bandaríkjunum (Field, 2008). Franski félagsfræðingurinn Émile Durkheim 

(Durkheim, 1933) hafði einnig mikinn áhuga á félagslegum tengslum fólks og hvernig þræðir 

tengslanna tvinnast víða saman í samfélaginu.  

Þrátt fyrir að engin ein skilgreining eða nákvæm aðgerðabinding á hugtakinu félagsauður sé til 

(Sjöfn Vilhelmsdóttir og Gunnar Helgi Kristinsson, 2010), þá hefur hugtakið notið vaxandi vinsælda og 

hafa rannsakendur notað margar ólíkar aðferðir við mælingar á því. Hugtakið félagsauður hefur unnið 

sér sess á mismunandi fræðasviðum, þ.e.a.s. í félagsfræði, stjórnmálafræði, uppeldis- og 

menntunarfræði, hagfræði, viðskipta- og stjórnunarfræði, félagsráðgjöf, afbrotafræði, 

byggðaþróunarfræði, borgarfræði, mannfræði, þróunarfræði, umhverfis- og auðlindafræði og 

heilbrigðis- og lýðheilsufræði.  

Alþjóðlegar stofnanir hvetja einnig til frekari notkunar á hugtakinu. Árið 2001 gaf t.d. Efnahags- og 

framfarastofnunin (OECD) út skýrslu (OECD, 2001), sem er úttekt á rannsóknum, stefnumörkun og 

ráðleggingum um áhrifaþætti mannauðs og félagsauðs. Í henni er hvatt til  þess að aðildarþjóðir OECD 

nýti sér félagsauð og noti til stefnumörkunar á sviðum menntunar-, velferðar-, skipulags-, forvarna- og 

lýðheilsumála svo einhver séu nefnd. Alþjóðabankinn í Washington (The World Bank, 2011) notar 

einnig félagsauð sem einn af mælikvörðum sínum við mat á gæðum umsókna og árangri verkefna er 

hann tekur þátt í. 
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1.2  Skilgreining félagsauðs 

Skilgreiningar á félagsauði eru ekki allar samhljóða. Field (2008, bls. 1-3) segir að í hugtakinu 

félagsauður felist áhrif þeirra félagstengsla sem einstaklingar mynda í fjölskyldum, vinahópum, á 

vinnustöðum, í félagasamtökum og annars staðar. Félagsauður fjalli um að sambönd eða samskipti 

skipti máli og að í hjarta hugtaksins séu tengsl og sameiginleg gildi. Einnig að því fleira fólk sem fólk 

almennt þekkir og því meira sem það á sameiginlegt, því ríkara er það af félagsauði. Samkvæmt Field 

(2008) er hugtakið þverfaglegt með rætur í félagsfræði, stjórnmálafræði og hagfræði. Almennt eru 

fræðimenn sammála um að í félagsauði felist tengsl sem skipta máli. Félagsauður verði til í 

félagsnetum sem einkennast af gildum og normum sem veita aðgang, ráða yfir björgum og hafa áhrif á 

hegðun einstaklinganna sem tilheyra netunum, t.d. traust og gagnkvæmni. Áhrifin eru þau að hópar og 

samfélög eigi auðveldara með að leysa sameiginleg vandamál.  

Félagsauður er talinn fela í sér verðmæti eða auð vegna þeirra margvíslegu jákvæðu áhrifa sem 

hann getur haft á hagsæld, samstöðu og gagnkvæmni einstaklinga og samfélaga (Putnam, 2012a). 

Verðmætin eru gagnkvæmt traust, hjálpsemi, samvinna og tillitssemi sem einstaklingar þroska með 

sér. Putnam (2000) lítur á félagsauð sem auðlind samfélaga með sama hætti og efnislegan auð 

(physical capital) og mannauð (human capital).  

Gunnar Helgi Kristinsson (2001) telur að rætur félagsauðs byggi á gildismati og reynslu fólks og 

félagsauður sé að einhverju leyti sjálfstyrkjandi. Þeir sem hafi af því jákvæða reynslu að treysta öðrum 

eigi auðveldara með að treysta en hinir sem hafi af því neikvæða reynslu. Félagsmótun einstaklinga 

og reynsla af þátttöku í sameiginlegum málum sé þess vegna uppspretta félagsauðs. 

Skilgreining hugtaksins félagsauður byggir á tvenns konar hefðum (Sjöfn Vilhelmsdóttir og Gunnar 

Helgi Kristinsson, 2010). Félagsauður er annars vegar skilgreindur sem menningarlegt fyrirbæri sem á 

sér rætur í félagsmótun og hins vegar sem aðild að hjálparnetum fyrir einstaklinga og hópa með rætur 

í félagsgerð samfélaga, reglum og normum.  

 

1.3  Félagsauður og menning 

1.3.1 Félagsauður sem menningarlegt fyrirbæri 

Fræðimenn sem líta á félagsauð sem menningarlegt fyrirbæri telja rætur hans liggja í félagsmótun 

einstaklingsins. Með félagsmótun er átt við þau samskipti sem móta persónuleika fólks og 

lifnaðarhætti og er félagsmótun eins konar líftaug á milli manns og samfélags og án hennar fær 

hvorugt þrifist (Garðar Gíslason, 1997). Menning er, samkvæmt skilgreiningu UNESCO (2002), 

samsafn þeirra trúarlegu, efnislegu, vitrænu og tilfinningalegu þátta sem einkenna hvert samfélag eða 

samfélagshóp. Listir og bókmenntir teljast til menningar, en einnig lífsstíll, sambúðarform, mannleg 

gildi, hefðir og skoðanir. Menning, í skilningi félagsfræðinnar (Giddens, 1989; Sjöfn Vilhelmsdóttir og 

Gunnar Helgi Kristinsson, 2010), er skilgreind sem þau gildi sem meðlimir hópa aðhyllast, þau norm 

sem hóparnir fylgja og þau efnislegu gæði sem verða til. 
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Putnam (2012b) segir að grunnforsenda hugtaksins félagsauður sé þau félagstengsl sem myndast 

í samskiptum fólks og feli í sér verðmæti. Félagsauður gefi ekki aðeins af sér vellíðan einstaklinga, 

heldur gefi félagstengslin einnig af sér margs konar sameiginleg verðmæti, þ.e. hegðun og samskipti 

fólks sem af þeim leiða, að treysta, að gera eitthvað fyrir aðra, sýna samstöðu og gagnkvæmni. 

Fylgjendur menningarlegrar skilgreiningar félagsauðs telja að fólk sé að upplagi viljugt til þess að 

vinna saman og því skipti refsingar minna máli en fræðimenn sem fylgja tengslaskilgreiningu 

félagsauðs gera ráð fyrir. Félagsauður skapi verðmæti en í því getur falist traust, tillitssemi og 

hjálpsemi fyrir þá einstaklinga sem tengjast og það geti félagsauðurinn einnig gert fyrir aðra sem 

standa utan félagsnetanna/tengslanna. Þátttaka í formlegu félagsstarfi þjálfi hæfileika fólks til þess að 

skipuleggja, stjórna og leiða ágreining til lykta, standa fyrir máli sínu og hafa áhrif á líf sitt, sem og 

umhverfi (Putnam 1993; Field 2008). Þetta nefnir Putnam (1993) samborgarlegar dyggðir (e. civic 

virtues) sem samanstanda af gildum, normum og félagsnetum. 

Megineinkenni samborgaralegra dyggða og innbyrðis tengd eru traust, félagsaðild og áhugi (Field, 

2008; Gunnar Helgi Kristinsson, 2010; Putnam, 1993). Með áhuga er átt við það að sýna málefnum 

samfélagsins áhuga og vera tilbúin til þess að vinna að framgangi sameiginlegra mála með þátttöku 

sinni í félögum. Alhæft traust er einnig grundvallarforsenda samborgaralegra dyggða og jafnframt 

kjarnahugtak menningarlegrar skilgreiningar á félagsauði (Gunnar Helgi Kristinsson, 2001). 

Félagsauður einkennir því samfélög þar sem íbúarnir búa yfir hinum samborgaralegu dyggðum í ríkum 

mæli, þar ríkir því meira traust, heiðarleiki og löghlýðni en þar sem samborgaralegar dyggðir eru af 

skornum skammti. Þessar einstaklingsbundnu dyggðir sem eiga sér rætur í félagsmótuninni leiða til 

betri árangurs samfélaga á ýmsum sviðum, m.a. hvað heilbrigði og hamingju varðar.  

 

1.3.2 Traust 

Rétt er að skoða nánar umfjöllun fræðimanna um traust og félagsauð. Þeir Coleman og Putnam hafa 

verið samstiga um að segja traust vera lykilþátt í félagsauði (Field, 2008). Fukuyama (1995) er sá 

fræðimaður sem lengst hefur gengið og skilgreint traust sem grundvallarundirstöðu félagsauðs: „Social 

capital is a capability that arises from the prevalence of trust in a society or in certain parts of it.“ 

Stjórnmálafræðingurinn Eric Uslaner (Uslaner, 1999) tekur undir með Fukuyama og segir félagsauð 

fyrst og fremst endurspegla kerfi ákveðinna gilda og þá einkum félagslegt traust.  

Fjölda þeirra sem hafa látið sig málið varða greinir þó á um hvort traust sé óaðskiljanlegur hluti 

félagsauðs eða ein af afleiðingum hans (Field, 2008). Í fyrsta lagi hefur því verið haldið fram að traust 

sé í sjálfu sér flókið og fjölbreytt fyrirbæri og að aðlögun þess að hugtakinu félagsauður ásamt öðrum 

þáttum (félagsnetum og gildum) sé sérlega erfið. Í öðru lagi er bent á að traust sé ekki endilega 

afleiðing sameiginlegra gilda og sterkra félagstengsla og verði þess vegna best meðhöndlað sem 

sérstök breyta. Mörg sambönd geti auðveldlega gengið mjög vel þótt traust sé í lágmarki, þ.e. þau 

sem byggja á vana eða viðurlögum stofnana, fremur en á sveigjanlegu vali. Í þriðja lagi bendir Rose 

(1999) á að ef greint er á milli trausts og félagsauðs verði mögulegt að gera orsaka- og áhrifalíkan milli 

þessara tveggja þátta. Út frá félagsfræðilegu sjónarhorni tekur Woolcock (2001) undir þetta og segir 

að þegar til lengri tíma sé litið verði traust best skilgreint sem afleiðing af félagsauði. Í fjórða og síðasta 
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lagi er því haldið fram að það sé langt því frá ljóst að traust sé í sjálfu sér æskilegt. Fukuyama (1995) 

benti á mjög einfalda lausn sem að stórum hluta samræmist sjálfsmynd fyrirtækja í Ameríku (Schuller, 

Baron og Field, 2000). Vantraust á stjórnendur getur verið skynsamlegt aðhald fyrir starfsmenn sem 

óttast uppsagnir og launaniðurskurð og vantraust á stjórnvöldum getur verið heilbrigt viðhorf í 

samfélagi nútímans. Traust er þó augljóslega sterklega tengt félagsauði, bæði huglægt og hlutlægt, og 

er einn mikilvægasti þáttur félagsneta. Traust verður því best meðhöndlað sem sjálfstæður þáttur sem 

almennt er litið á sem afleiðingu fremur en óaðskiljanlegan hluta félagsauðs (Field, 2008). 

 

1.4 Félagsauður og félagstengsl 

1.4.1 Félagsauður sem félagslegt fyrirbæri sem byggir á félagstengslum 

Félagsfræðingurinn James Coleman (1988) skilgreinir félagsauð með vísun til hagfræðinnar þar sem 

hver og einn einstaklingur gerir það sem honum sjálfum kemur best og reynir að hámarka eigin hag.  

Hann vísar einnig til félagsfræðinnar þar sem oft er litið svo á að umhverfið móti einstaklinginn. 

Coleman segir félagsauð óáþreifanlegan þar sem hann felist í tengslum við annað fólk (Coleman, 

1988; Gunnar Helgi Kristinsson, 2001).  Tengslin manna á millum séu auðlind sem einstaklingar geta 

nýtt sér vegna þess að þeir hafi aðild að félagsnetum (Sjöfn Vilhelmsdóttir og Gunnar Helgi 

Kristinsson, 2010) sem ráða yfir reglum og björgum, sem og viðurlögum ef normum er ekki fylgt. 

Félagsauður samkvæmt Coleman (1988) leiðir til ávinnings/auðs fyrir einstaklinga tengslanetanna þar 

sem skyldur, væntingar, traust, samvinna, upplýsingamiðlun og gagnkvæmni eru þeir grunnþættir sem 

byggt er á. Félagsauðurinn liggur samkvæmt þessu í hópnum sjálfum, í netinu, en ekki í einstaklingum 

eða samfélaginu sjálfu.  

 

1.4.2 Félagsnet 

Bent hefur verið á að nálgun Colemans sé skyld kenningum um félagsnet, sem Granovetter (1983) 

hefur verið þekktur fyrir (Sjöfn Vilhelmsdóttir og Gunnar Helgi Kristinsson, 2010), en Granovetter talar 

um sterk (e. strong ties) og veik félagsnet (e. weak ties). Sterk félagsnet finnast í fjölskyldum og meðal 

náinna vina með svipuð áhugamál en veik félagsnet eru þau sem binda saman fólk af mismunandi 

sauðahúsi, þ.e. fólk með mismunandi félagslegan og menningarlegan bakgrunn (Field, 2008; Lin, 

2001). Áhrif sterkra og veikra félagsneta geta verið mismunandi eftir mismunandi málefnum. Ef sótt er 

um vinnu hefur það t.d. meiri áhrif að leita út fyrir sterka félagsnetið, þ.e. leita til veikari félagsneta 

(Granovetter, 1983; Field, 2008; Putnam, 2000).  

Pamela Paxton (1999) hefur greint félagsauð með þeim hætti að (1) einstaklingar eru tengdir í 

markmiðsbundið net og að (2) hugræn tengsl séu á milli einstaklinga, sem einkennast af gagnkvæmni, 

trausti og jákvæðum tilfinningum. Félagsauðurinn á báðum breytum getur verið hár eða lágur, en 

Paxton telur að einungis sé um félagsauð að ræða þegar báðar breytur, (1) og (2), eru háar, þ.e. 

einstaklingar eru tengdir í markmiðsbundið net og fyrrnefnd hugræn tengsl eru á milli þeirra. Þetta 

þýðir að félagsauður hefur bæði eigindlega og megindlega vídd (Paxton, 1999). Field (2008) telur að 

módel Paxton (Paxton,1999) verði að nota með varúð og telur að um sé að ræða félagsauð við aðrar 
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tengingar, t.d. geti hann verið sterkur þar sem hugræn tengsl eru há, en einstaklingar aftur á móti lágt 

tengdir. Paxton (1999) og fleiri rannsakendur aðgreina áhrif félagsauðs á einstaklinginn sjálfan og á 

samfélagið og telur félagsauð greinast í mörg stig, þar sem félagsauður í einum hópi þurfi ekki að 

tengjast félagsauði í samfélaginu. Field (2008) tekur dæmi um þetta og bendir á átök mótmælenda og 

kaþólskra á Norður-Írlandi, þar sem fastur hópur vinni á móti sterkum tengslum í stærra samfélagi.  

Við mælingar á félagsauði sem félagslegs fyrirbæris er horft fram hjá viðhorfum og gildum, en 

félagstengslin sjálf greind. Innan félagsfræðinnar hafa verið þróaðar aðferðir til að greina félagsnet 

(Sjöfn Vilhelmsdóttir og Gunnar Helgi Kristinsson, 2010) og með þeim er hægt að greina stærð, 

staðsetningu og þéttleika félagsnetanna og meta styrkleika og tíðni innan þeirra (Stone, 2001). Þegar 

þéttleiki félagsneta er mældur er umfang og tíðni félagslegra tengsla milli einstaklinga og hópa skráð. 

Tengslin geta bæði verið formleg og óformleg. Formleg tengsl eru þau sem einstaklingar mynda þegar 

þeir taka þátt í félagsstarfi eða opinberum viðburðum, en óformlegu tengslin mynda einstaklingar 

innan fjölskyldunnar, meðal vina og á vinnustað (Sjöfn Vilhelmsdóttir og Gunnar Helgi Kristinsson, 

2010).  

 

1.5 Víddir félagsauðs 

1.5.1 Hugmyndir fræðimanna um víddir félagsauðs 

Fræðimenn hafa sett fram hugmyndir um víddir félagsauðs (Field, 2008), þ.e. neikvæðar hliðar 

félagsauðs, bindandi, brúandi og tengjandi félagsauð og félagsauð á ólíkum stigum samfélagsins.  

 

1.5.2 Neikvæðar hliðar félagsauðs 

Fræðimenn sem fylgja þeirri skilgreiningu að félagsauður sé félagslegt fyrirbæri sem byggi á 

félagstengslum benda á að félagsauður sé ekki einungis jákvætt fyrirbæri. Ef það tekst að leysa vanda 

með sameiginlegum aðgerðum getur sú lausn bæði verið jákvæð, eins og Putnam (2000) gerir ráð 

fyrir, þ.e. að félagsauður sé almennt jákvæður, en einnig getur lausnin verið neikvæð þannig að um 

ólöglegt athæfi eða spillingu getur verið að ræða (Field, 2008). Portes (1998) heldur því fram að 

félagsauður geti eins og aðrar tegundir auðs leitt af sér eyðileggingu, samanber t.d. fjárhættuspil, 

vændi og mafíustarfsemi. Það sem sé gott fyrir eiganda auðs þurfi ekki endilega líka að vera gott fyrir 

samfélagið í heild og þá sem auðurinn snertir. Þekkt er að ákveðnir hópar fólks nota félagsauð sinn til 

að viðhalda stöðu sinni innan eða utan hópsins, í viðskiptum eða valdasókn. 

 

1.5.3 Bindandi og brúandi félagsauður 

Sá fræðimanna sem einna lengst hefur gengið í að greina mismunandi víddir félagsauðs er Putnam og 

hefur hann fylgt kenningum Woolcocks (Field, 2008; Putnam, 2000; Woolcock, 1998) og greint á milli 

bindandi og brúandi félagsauðstengsla, sem getur bæði haft jákvæðar og neikvæðar afleiðingar. 

Bindandi félagsauður (e. bonding social capital) tekur þá til tengsla sem myndast inn á við í hópum, 

þ.e. á milli fólks í nærumhverfinu, fjölskyldu, vina eða kunningja með svipaðan bakgrunn og áhugamál. 
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Áhrif bindandi félagsauðs eru þá frekar einsleit og útilokandi. Um mikilvægt stuðningsnet fyrir alla 

einstaklinga getur verið að ræða, en áhrif geta líka alið á sundrungu og fordómum gagnvart fólki eða 

hópum sem standa utan við hópinn. Brúandi félagsauður (e. bridging social capital) tekur þá hins 

vegar til tengsla á milli fólks með ólíkan bakgrunn og viðhorf. Áhersla er á gagnkvæmni í samskiptum 

og opin tengsl sem geta teygt anga sína til ólíkari hópa og einstaklinga, milli starfsstétta, 

trúarbragðahópa eða mismunandi þjóðfélagshópa. Áhrifin geta verið mikilvæg fyrir samskipti og 

þátttöku fólks í samfélagsmálum og veitt aðgang að víðu upplýsinganeti með auknum tækifærum, 

bættu lýðræði og aukinni fjölmenningu. 

Sumir fræðimenn vilja líta svo á að einsleitni og fjölbreytileiki séu mikilvægir skýringarþættir um 

virkni félagsauðs (Field, 2008). Renzulli og fleiri (Renzulli, Aldrich og Moody, 2000) gerðu til að mynda 

rannsókn meðal kvenna og karla sem sýndi að konur voru líklegri til að búa við einsleitari félagstengsl 

en karlar og konur voru einnig líklegri en karlar til að treysta á frændgarð sinn í félagstengslum sínum.  

 

1.5.4 Félagsauður á mismunandi stigum í samfélaginu 

Halpern (2005) skiptir samfélaginu niður í ákveðin hólf þar sem þjóðin er í einu hólfi (macro-level), 

nágrannar og vinnustaður í öðru (meso-level) og einstaklingar, fjölskylda og vinir í því þriðja (micro-

level). Lárétt á hvert hólf ganga viðurlög, venjur og net og lóðrétt bindandi, brúandi og tengjandi 

félagsauður. Halpern segir að mikilvægt sé að fara varlega við alhæfingar á því hvort samfélög séu há 

eða lág í félagsauði, þar sem félagsauður getur mælst  hátt í einu hólfi samfélagsins, en lágt í öðru.    

Halpern (2005) bendir einnig á og telur varhugavert ef fræðimenn eða aðrir nota félagsauð í 

samhengi sem á ekki við, t.d. ef félagsbundin norm eru útskýrð sem félagsauður. Ekki sé hægt að tala 

um félagsauð þegar hefðum og venjum þjóðfélaga er lýst, t.d. þegar sagt er að Skotar drekki viskí en 

Frakkar léttvín. Þessar hefðir séu dæmi um menningarhefðir og ekki hægt að tala um félagsauð í því 

sambandi. Einkenni félagsauðs séu hins vegar þannig að hann myndist vegna félagslegra hefða og 

venja í félagslegum samskiptum fólks og hafi áhrif á persónuleika þess.  

 

1.6 Mælingar 

Fram hefur komið að fræðimenn hafa ekki komið sér saman um eina skilgreiningu eða 

aðgerðabindingu á hugtakinu félagsauður (Sjöfn Vilhelmsdóttir og Gunnar Helgi Kristinsson, 2010). 

Hefur það leitt til erfiðleika við mælingar hugtaksins. Þar sem félagsauður byggir á samskiptum og 

félagslegum tengslum fólks er erfitt að mæla hann beint, heldur þurfa mælingar að styðjast við 

svokallaða staðgengla, en það eru breytur sem gott er að vinna með, breytur sem annað hvort er búið 

að mæla eða auðvelt er að mæla (Paldam, 2000). Fræðimenn hafa því átt í erfiðleikum með að þróa 

aðferð sem mælir alla þætti félagsauðs og hafa þeir notast við auðmælanlega staðgengla (Sabatini, 

2009), en oft byggja rannsóknir á tölfræðilegum gögnum sem hefur verið safnað í öðrum tilgangi en að 

mæla félagsauð.  

Þeir staðgenglar sem oftast eru notaðir til þess að mæla félagsauð eru alhæft traust, þátttaka í 

félagsstarfi og þéttleiki félagstengsla, þ.e.a.s. umfang og tíðni félagslegra tengsla einstaklinga og 
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hópa. Aðrir staðgenglar, sem meiri styr stendur um, eru lýðræðisleg gildi og norm, glæpatíðni, spilling, 

þátttaka í sjálfboðastarfi, framlög til góðgerðarmála, kosningaþátttaka, skilnaðartíðni og fjöldi 

einstæðra foreldra. 

Allt frá árinu 1981 hefur mæling á alhæfðu trausti farið fram með alþjóðlegum spurningakönnunum 

(WVS) sem í upphafi var leidd af Ronald Inglehart (1997; World Values Survey, 2012).  Spurning sem 

á að mæla alhæft traust hefur verið stöðluð, er orðin alþjóðleg og er nú sett fram í mörgum 

viðhorfskönnunum. Alhæft eða félagslegt traust byggir á því að traust nái til fleiri en þeirra sem eiga 

bein regluleg samskipti og nái einnig yfir samskipti einstaklinga sem eru ekki eins nánir og jafnvel til 

þeirra sem eru alveg ókunnugir (Field, 2008).  

Á ensku hljóðar spurningin svo: Generally speaking, would you say that most people can be 

trusted, or that you need to be very careful in dealing with people?  

Á íslensku hljóðar spurningin svo: Hvort finnst þér nær sanni að segja að flestum megi treysta, eða 

að aldrei megi vera of varkár í samskiptum við aðra?  

Algengast er að mælingar á þátttöku í félagsstarfi fari fram með spurningakönnunum, þar sem fólk 

er spurt hvort það sé skráð í félög og um hve virk þátttaka þess sé. Einnig eru notaðar upplýsingar úr 

félagaskrám, sem og skrám um opinber gögn félagasamtaka. Þéttleiki félagslegra tengsla er mældur 

með því að meta tíðni formlegra félagslegra tengsla.  

Upphaflega virtist orðið félagsauður vera tiltölulega einfalt hugtak, en mikilvæg þróun þess hefur 

leitt í ljós að hugtakið er flókið (Field, 2008) og mæling þess ekki einföld. Við mælingar á félagsauði 

hafa fræðimenn því sett saman félagsauðsvísitölur sem samanstanda af nokkrum breytum. 

Félagsauðsvísitala Putnams samanstendur af breytum sem nefndar hafa verið samborgaralegar 

dyggðir (e. civic virtues) og mæla alhæft traust, þ.e. persónulegt traust og almennt traust, þátttöku í 

félagsstarfi, sjálfboðastarf og áhuga á opinberum málum (Putnam, 1993). 

Vinsældir hugtaksins félagsauður og notkun þess hefur farið vaxandi, eins og áður hefur komið 

fram, og hefur t.d. Policy Research Initiative (PRI) stofnunin (2005) sett fram mikilvæga og ítarlega 

umfjöllun um mælingar á félagsauði, þar sem litið er á félagsauð sem tæki til opinberrar 

stefnumótunar. Samkvæmt skýrslu PRI eru mælingar á félagsauði gerðar út frá mörgum þáttum sem 

styðjast við fjölda staðgengla er taka til einstaklingsins (micro), félagsnetsins (meso) eða 

félagsheildarinnar (macro) og félagsneta hvað varðar umfang, tíðni og innihald. Einnig miðast 

mælingar við staðgengla sem taka til norma og gilda og staðbundinna aðstæðna og samhengis, 

menningar og pólitískra stofnana.  

Þá hefur sjálfstæð óháð stofnun, Legatum stofnunin, sett fram velmegunarvístölu meðal þjóða 

heims og er félagsauður einn af átta þáttum sem mynda hana (The Legatum Institute, 2011).  

Einnig hefur Putnam sett á stofn Saguaro Seminar við Kennedy skólann í Harvard, sem m.a. hefur 

þróað aðferðafræði við að mæla félagsauð, The Social Capital Community Benchmark Survey (2012) 

sem eru spurningar og aðferðir sem allir geta nýtt sér.  
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1.7 Samborgaralegar dyggðir 

Gunnar Helgi Kristinsson (2001) byggir félagsauðsvísitölu sína um samborgaralegar dyggðir á 

aðferðafræði The Social Capital Community Benchmark Survey (2012). Byggir hún á breytum sem 

mæla alhæft traust, þátttöku í félagasamtökum og áhuga á stjórnmálum. Samborgaralegar dyggðir, 

samkvæmt Putnam (1993) eru skilgreindar sem blanda viðhorfa sem greiða fyrir samvinnu fólks. 

Grundvallarforsenda og eitt einkenni samborgaralega dyggða er að fólk treysti hvert öðru. Putnam 

(1993) segir að samskipti fólks séu auðveldari þar sem samborgaralegar dyggðir eru meiri. Ef 

einstaklingar hafa þá trú að aðrir fari eftir settum reglum þá er líklegra að þeir geri það sjálfir. Þegar 

samborgaralegar dyggðir eru veikari einkennast samskipti fólks af því að það hefur ekki trú á því að 

aðrir fari eftir settum reglum og gerir það þá síður sjálft. Traustið er því meira í þeim samfélögum og 

þeim samskiptum þar sem samborgaralegar dyggðir eru ríkari 

Annað megineinkenni samborgaralegra dyggða er áhugi, þ.e.a.s. að fólk sýni málefnum 

samfélagsins áhuga með þátttöku sinni í félagsstarfi. Þátttakan er  þriðja einkennið en þátttaka í 

félagsstarfi tekur til þeirrar samvinnu félagsmanna og þeirra sameiginlegu málefna sem félagsmenn 

geta unnið að í félagsstarfinu. Samkvæmt Putnam (2000) eru traust, félagsaðild og áhugi á málefnum 

samfélagsins nátengd fyrirbæri og því skiptir höfuðmáli – til þess að kenningin sé trúverðug – að á milli 

þessara þriggja breyta sé samband (Gunnar Helgi Kristinsson, 2001). Ef ein þessara breyta væri 

allsendis ótengd annarri væri erfitt að líta svo á að þær sýndu báðar sama eiginleikann, þ.e. 

samborgaralegar dyggðir.   

 

1.8  Félagsauður og heilsa 

Sú hugmynd að félagsleg samheldni og heilsa séu tengd fyrirbæri er a.m.k. aldargömul (Field, 2008). Í 

lok nítjándu aldar sýndi félagsfræðingurinn Durkheim (1933) að sjálfsmorðstíðni væri hærri í þeim 

samfélögum þar sem félagsleg aðlögun og félagsleg samheldni var lægri, til samanburðar við 

samfélög af öndverðum toga.  

En hvað er heilsa? Alþjóðaheilbrigðismálastofnunin skilgreinir heilsu þannig: „Health is a state of 

complete physical, mental and social well-being and not merely the absence of disease or infirmity“ 

(World Health Organization, 2012). Lýðheilsustöð skilgreinir hugtakið heilsu svo: „Heilsa er líkamleg, 

andleg og félagsleg vellíðan en ekki einungis það að vera laus við sjúkdóma og örorku“ 

(Lýðheilsustöð, 2007). Þessar skilgreiningar fjalla um að heilsa sé að líkamleg, félagsleg og andleg 

virkni okkar sé sem best. Skilgreiningin felur það í sér að heilsa er ekki einungis það að vera laus við 

sjúkdóma og afleiðingar þeirra. Þeir sem haldnir eru sjúkdómum geta allt eins upplifað góða og betri 

heilsu, en þeir sem hafa ekki skilgreinda sjúkdóma.  

Seint á áttunda áratugnum sýndu rannsóknir tengingu á milli félagslegra tengsla og heilsu á þann 

hátt að dánartíðni fólks með sterk tengsl var helmingi lægri, eða einn þriðji í samanburði við dánartíðni 

þess fólks sem bjó við veik félagsleg tengsl (Kawachi, Kennedy og Lochner, 1997b; Whitehead og 

Diderichsen, 2001).  



 19 

Áhugi á faraldsfræðilegum lýðheilsurannsóknum um áhrif félagsauðs á líkamlega heilsu hefur farið 

vaxandi hin síðari ár. Rannsóknarsviðið hefur breikkað og til nákvæmari greiningar er aukin áhersla á 

dánartíðni og sjálfsmetna heilsu (Kim, Subramanian og Kawachi, 2008). Við rannsóknir á heilsu 

einstaklinga er sjálfsmetin heilsa því algengur mælikvarði og sýnt hefur verið fram á marktæk tengsl á 

milli sjálfsmetinnar heilsu og dánartíðni, jafnvel eftir að stjórnað var fyrir ákveðnum sjúkdómum 

(Hornbrook og Goodman, 1996; Idler og Benyamini, 1997). Þá hafa Idler og Benyamini (1997) skoðað 

27 rannsóknir sem flestar sýndu líkindi á dánartíðni, þ.e. fylgni á bilinu 1,5-3,0 (OR) meðal einstaklinga 

sem mátu heilsu sína lélega samanborið við þá sem mátu heilsu sína góða. 

Putnam (2000) telur að engin tengsl séu eins mikilvæg hvað hugtakið félagsauð varðar og tengsl 

þess við heilsu og vellíðan. Hann bendir á að fjöldi rannsókna sýni að félagsleg tengsl hafa öflug áhrif 

á líðan fólks. Því tengdara sem fólk er nærsamfélaginu, því ólíklegra er að það verði veikt, fái 

hjartaáfall, heilablóðfall, krabbamein, verði þunglynt eða láti lífið af öðrum slíkum orsökum. Þessi 

jákvæðu áhrif hafi verið staðfest meðal náinna ættingja, í vináttusamböndum, hjá þeim sem taka þátt í 

félagslegum viðburðum og jafnvel meðal fólks með einfaldari tengsl í trúfélögum eða öðrum 

samtökum. Ennfremur að félagsauður (Putnam, 2000; Helliwell og Putnam, 2004) hafi áhrif á sálarlega 

og líffræðilega þætti sem hafa áhrif á almenna líðan fólks (mælt með sjálfsmati á heilsu). Félagsauður 

sé því hverjum einstaklingi mikilvægur, sem og því samfélagi sem hann býr í og því hefur verið haldið 

fram að félagstengsl séu ein áhrifamesta breytan um almenna líðan fólks, og því tengdara sem fólk er 

t.d. vinum, fjölskyldu eða félagasamtökum því betri er heilsan (Putnam, 2000).   

Putnam bendir á rannsóknir Berkman (1988; Berkman og Glass, 2000) og fleiri (Seeman, Berkman 

og Rowe, 1994) sem hafa getið sér þess til að félagsleg einangrun hafi í för með sér langvarandi 

streituástand sem leiði til hraðari öldrunar. Síðustu 20 ár hafa verið gerðir tugir stórra rannsókna í 

Bandaríkjunum, Skandinavíu og Japan sem sýna að fólk sem er félagslega einangrað er tvisvar til 

fimm sinnum líklegra til að deyja vegna allrahanda sjúkdóma í samanburði við það fólk sem býr við 

góð tengsl við samfélagið, fjölskyldu og vini (Berkman og Glass, 2000; Putnam, 2000). Á það er einnig 

bent að þátttaka í félagsstarfi minnki líkur einstaklinga á andláti um helming næsta árið (Putnam, 

2012b). 

Þá hafa James House og fleiri yfirfarið fjölda rannsókna sem sýna að jákvæð áhrif félagstengsla á 

heilsu séu jafnmikil og neikvæð áhrif reykinga, ofbeldis, hreyfingarleysis og hás blóðþrýstings (House, 

Landis og Umberson, 1988). Það sem meira er, þau jákvæðu tengsl sem komið hafa fram um 

félagsauð og heilsu eru  jafnsterk og þau tengsl sem fyrst komu fram um reykingar og heilsu (Putnam, 

2000).  

Fræðimenn hafa ekki verið á einu máli um hvers vegna félagstengsl skipta máli fyrir heilsuna, en 

Putnam (2000) getur sér þess til að fjórar ástæður séu fyrir þessum jákvæðu tengslum félagsauðs og 

heilsu. Í fyrsta lagi sé um að ræða það félagslega net sem veitir áþreifanlega efnislega aðstoð, svo 

sem peningaaðstoð, umönnun eða aðra aðstoð og getur dregið úr líkamlegri streitu og þar með virkað 

sem öryggisnet. Í öðru lagi getur félagsnet eflt heilbrigð viðmið einstaklinga, þar sem félagslega 

einangrað fólk sé líklegra til þess að reykja, drekka, borða of mikið og stunda aðra óheilsusamlega 

hegðun, en þeir sem eru ekki félagslega einangraðir. Í þriðja lagi séu þeir einstaklingar sem hafa gott 

félagsnet móttækilegri fyrir því að nýta sér heilbrigðisþjónustu og í fjórða lagi geti samskipti fólks 
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hjálpað til við að efla ónæmiskerfi líkamans, þar sem félagsleg einangrun hafi mælanleg 

lífefnafræðileg áhrif á líkamann. Félagsleg einangrun hafi langvarandi streituvaldandi áhrif og leiði til 

þess að fólk eldist fyrr. Putnam telur ennfremur að fyrrnefnd jákvæð tengsl félagsauðs og heilsu fari 

dvínandi og það séu ástæður þess að félagsauður fari minnkandi í Bandaríkjunum. 

Rannsóknir Putnams (1993) hafa ennfremur sýnt að íbúar héraða sem búa við ríkulegan félagsauð 

eru mun ánægðari með lífið en aðrir. Með mælitæki sínu, social capital index, hefur Putnam (2000) 

borið niðurstöður sínar saman við Morgan Quitno Health Index, sem er mælitæki á lýðheilsu og 

heilsugæslu í Bandaríkjunum. Niðurstaðan sýnir að lýðheilsa er meiri í þeim ríkjum þar sem 

félagasauður er meiri og dánartíðni er einnig lægri í þeim ríkjum þar sem félagsauður mælist meiri. 

Sterk jákvæð tengsl komu fram á milli alhliða mælinga á lýðheilsu og mælitækisins social capital index 

ásamt sterkum neikvæðum tengslum milli  social capital index og hvers konar dánarorsaka.  

Samhljóma niðurstaða kom fram hjá Kawachi og félögum (Kawachi, Kennedy og Glass, 1999) sem 

sýndi tengsl milli félagsauðs og heilsu sem gerð var meðal 167.259 einstaklinga í 39 ríkjum 

Bandaríkjanna. Heilsa fólks var sjálfsmetin og spurt var: Is your overall health excellent, very good, 

good, fair or poor?  Niðurstaðan sýndi m.a. sterk jákvæð tengsl milli lélegrar heilsu fólks og félagsauðs 

á lágu stigi. Það sýndi sig einnig að í þeim ríkjum þar sem heilsa fólks var bágborin var fólk líklegra til 

að vantreysta öðrum. Að flytja frá ríki þar sem félagsauður var mikill til ríkis þar sem félagsauður var 

lítill, þ.e. lítið traust og þátttaka í frjálsum félögum lítil, hafði þau áhrif að auka líkur á lélegri eða 

miðlungsheilsu einstaklings um 40-70%. Þegar rannsakendur leiðréttu fyrir einstaklingsbundnum 

áhættuþáttum héldust tengslin milli félagsauðs og heilsu. Höfundar álykta að ef einstaklingar sem vildu 

bæta heilsu sína flyttust frá ríki með mikinn félagsauð til ríkis með lítinn félagsauð væri eins gott fyrir 

þá að hætta að reykja. 

Rannsókn í átta ríkjum Bandaríkjanna sýndi og að traust tengdist heilsu með jákvæðum og 

marktækum hætti (d‘Hombres, Rocco, Suhrcke og McKee, 2007). Þá bendir niðurstaða Mellor og 

Mylios (2005) til þess að félagsauður sé mikilvægur áhrifaþáttur heilbrigðis, einkum meðal þeirra sem 

fátækari eru.  Þá hafa Kawachi og fleiri (Kawachi, Kennedy, Lochner og Prothrow-Stith, 1997a) bent á 

að þar sem fjárhagslegur ójöfnuður ríkir er minni félagsauður sem leiðir af sér verri heilsu fólks. 

Hér á landi hafa tengsl félagsauðs og heilsu ekki áður verið rannsökuð, en nokkrir hafa í ræðu eða 

riti fjallað um félagsauð í tengslum við önnur fræði. Fjallað hefur verið um félagsauð í tengslum við 

námsárangur nemenda (Anna Mjöll Sigurðardóttir, 2007) og áhættu vegna áfengis- og 

vímuefnanotkunar (Geir Bjarnason, 2010). Dr. Sigrún Aðalbjarnardóttir (2007) hefur fjallað um 

félagsauð og samskiptahæfni, sjálfsálit, andlega líðan og áhættuhegðun unglinga og Jón Gunnar 

Bernburg og Þórólfur Þórlindsson hafa (2006) fjallað um félagsauð og frávikshegðun unglinga. Einnig 

hafa Kolbeinn Stefánsson og Sveinn Arnarsson (2010) fjallað um félagsauð, samgöngur, samfélag og 

byggðaþróun og Steinunn Hrafnsdóttir (2006) hefur rannsakað sjálfboðastörf á Íslandi og fjallað um 

félagsauð þeim tengd. Sá fræðimaður hér á landi sem gert hefur rannsóknir á félagsauði er Gunnar 

Helgi Kristinsson, en hann hefur rannsakað gæði opinberrar þjónustu og félagsauð í tengslum við 

íbúalýðræði og stjórnun og árangur sveitarfélaga. Félagsauðsvísitala samborgaralegra dyggða sem 

Gunnar Helgi notar byggir á samsettri breytu um alhæft traust, áhuga á stjórnmálum og þátttöku í 

félagasamtökum, samanber hér fyrr. Í rannsókn þessari eru skoðuð tengsl þessarar félagsauðsvísitölu 
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og heilsu, auk tengsla við bakgrunnsbreytur. Fræðimenn hafa gagnrýnt (Baum, 2000; Muntaner og 

Lynch, 2002) að rannsóknir um félagsauð og heilsu hafi nær eingöngu stuðst við félagsauðsvísitölu 

byggða á fyrrnefndum þáttum (Carpiano, 2006) og kalla á skarpari fræðileg módel (incisive theoretical 

formulations). Höfundur ákvað þess vegna að skoða einnig tengsl heilsu og tíðni formlegra og 

óformlegra félagslegra tengsla.  

 

1.9 Gildi rannsóknarinnar 

Gildi rannsóknarinnar er ótvírætt. Tengsl félagsauðs og sjálfsmetinnar heilsu hafa ekki áður verið 

rannsökuð hér á landi. Þess vegna er áhugavert að kanna hvort þeir Íslendingar sem búa yfir meiri 

félagsauði en aðrir meti heilsu sína meiri eða minni en þeir sem búa yfir minni félagsauði. Því er 

mikilvægt að auka umfjöllun um þann félagsauð sem fólk og samfélög búa yfir og skoða hvort jákvæð 

tengsl séu milli félagsauðs og heilsu fólks hér á landi. Gildi rannsóknarinnar og birting niðurstaðna felst 

ennfremur í því  að auka umræðu um félagsauð meðal almennings, fræðimanna, stjórnmálamanna, 

embættismanna ríkis og sveitarfélaga, fyrirtækja, frjálsra félagasamtaka og annars staðar þar sem 

auka þarf áhrif félagsauðs í þjóðfélaginu. Markmiðið er að bæta heilsu í samfélaginu. 

 

1.10 Markmið og tilgátur 

Markmið rannsóknarinnar er að greina félagsauð hér á landi, hvort hann mælist breytilegur milli hópa 

og hvort finna megi tengsl milli vísitölu félagsauðs og sjálfsmetinnar heilsu Íslendinga. Einnig voru 

tengsl heilsu og tíðni formlegra og óformlegra félagslegra tengsla skoðuð. 

Rannsóknarspurningar eru þessar:  

Er félagsauður á Íslandi breytilegur á milli hópa, þ.e. kyns, aldurshópa, menntunarhópa, 

tekjuhópa, atvinnuhópa, hópa sem meta heilsu sína á mismunandi hátt og hópa með 

mismunandi tíðni formlegra og óformlegra félagslegra tengsla? 

H-0: Ísland er lítið samfélag og þar mælist enginn breytileiki í félagsauði. 

H-1: Á Íslandi er félagsauður breytilegur milli hópa. 

Segjast/eru Íslendingar sem treysta öðrum (vera) við betri heilsu en þeir sem treysta síður 

öðrum?  

H-0: Íslendingar sem treysta öðrum eru ekki við betri heilsu en þeir sem síður treysta 

öðrum. 

H-1: Íslendingar sem treysta öðrum eru við betri heilsu en þeir sem síður treysta 

öðrum. 

Segjast/eru Íslendingar sem hafa meiri áhuga á stjórnmálum (vera) við betri heilsu en þeir 

sem hafa minni áhuga á stjórnmálum?  

H-0: Íslendingar sem hafa meiri áhuga á stjórnmálum eru ekki við betri heilsu en þeir 

sem hafa minni áhuga á stjórnmálum. 
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H-1: Íslendingar sem hafa meiri áhuga á stjórnmálum eru við betri heilsu en þeir sem 

hafa minni áhuga á stjórnmálum. 

Segjast/eru Íslendingar sem eru aðilar að félögum (vera) við betri heilsu en þeir sem eru ekki 

aðilar að félagasamtökum? 

H-0: Íslendingar sem eru aðilar að félögum eru ekki við betri heilsu en þeir sem eru 

ekki aðilar að félögum. 

H-1: Íslendingar sem eru aðilar að félögum eru við betri heilsu en þeir sem eru ekki 

aðilar að félögum. 

Segjast/eru Íslendingar sem eru virkir í félagasamtökum (tíðni formlegra félagslegra 

tengsla) (vera) við betri heilsu en þeir sem eru ekki í félagsstarfi?   

H-0: Íslendingar sem eru virkir í félagasamtökum eru ekki við betri heilsu en þeir sem 

eru ekki í félagsstarfi. 

H-1: Íslendingar sem eru virkir í félagasamtökum eru við betri heilsu en þeir sem eru 

ekki í félagsstarfi. 

Segjast/eru Íslendingar sem eru í tíðari samskiptum (tíðni óformlegra félagslegra tengsla) 

við nágranna, ættingja, vini og vinnufélaga (vera) við betri heilsu en þeir sem eru ekki í eins 

tíðum samskiptum? 

H-0: Íslendingar sem eru í tíðari samskiptum við nágranna, ættingja, vini og 

vinnufélaga eru ekki við betri heilsu en þeir sem eru ekki í eins tíðum samskiptum. 

H-1: Íslendingar sem eru í tíðari samskiptum við nágranna, ættingja, vini og 

vinnufélaga eru við betri heilsu en þeir sem eru ekki í eins tíðum samskiptum. 

Rannsóknarspurningarnar verða skoðaðar með tilliti til bakgrunnsbreyta þátttakenda, þ.e. kyns, 

aldurs, búsetu, menntunar, atvinnu, tekna, tíðni formlegra félagslegra tengsla og tíðni óformlegra 

félagslegra tengsla. 
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2 Efni og aðferðir 

2.1 Viðhorfskönnun 

Rannsókn sem þessi hefur ekki áður verið gerð hér á landi. Hún byggist á gögnum úr rannsókn Dr. 

Gunnars Helga Kristinssonar prófessors við Háskóla Íslands um íbúalýðræði, félagsauð, þátttöku og 

lýðræðiskerfi íslenskra sveitarfélaga árin 2007-2010. Hringt var í 6900 manna slembiúrtak úr þjóðskrá 

meðal einstaklinga 18 ára og eldri af landinu öllu. Skoðuð voru viðhorf fólks í 23 stærstu 

sveitarfélögunum á Íslandi þar sem tæplega 90% þjóðarinnar búa. Úrtakið var lagskipt á þann hátt að 

300 einstaklingar voru valdir til þátttöku í spurningakönnun úr hverju sveitarfélagi og því næst tekið 

300 manna úrtak fyrir íbúa utan sveitarfélaganna 23, þ.e.a.s. afgangur íbúanna, þau 10% sem eftir 

voru. Svarhlutfall var 57%. Við úrvinnslu gagna voru svörin vigtuð miðað við íbúafjölda hvers 

sveitarfélags til þess að úrtakið endurspegli þýðið. Rannsóknin var tilkynnt til Persónuverndar í maí 

2009.  

Í rannsókn þeirri sem hér er kynnt er byggt á svörum 3904 einstaklinga. Karlar voru 1999, eða 

51,2%, og konur 1905, eða 48,8%. Niðurstöður þessarar rannsóknar verður ekki hægt að rekja til 

einstakra þátttakenda. 

 

2.2 Mælitæki 

2.2.1 Inngangur 

Við upphaf rannsóknarinnar voru tengsl breytanna sem mældu félagsauð (þ.e. traust, áhugi á 

stjórnmálum og félagsaðild) sjálfsmetna heilsu og hamingju við eftirfarandi breytur skoðuð: kyn, aldur, 

menntun, atvinna, tekjur, áhugi á stjórnmálum, áhugi á sveitarstjórnarmálum, tíðni óformlegra 

félagslegra tengsla (nágrannar, ættingjar, vinir og vinnufélagar). Einnig tíðni formlegra félagslegra 

tengsla (safnaðar- eða trúfélög, íþrótta- eða tómstundafélag, lista-, tónlistar- og fræðslufélög, 

verkalýðsfélög, stjórnmálaflokkar, umhverfis- eða náttúruverndarfélög, starfsgreina- eða fagfélög, 

góðgerðar- eða hjálparsamtök, neytendafélög og önnur félög). Ákveðið var að beina sjónum að 

félagsauði og sjálfsmetinni heilsu.  

Til að leita svara við þeim spurningum sem settar eru fram í rannsókninni voru notaðar 12 

spurningar úr rannsókn Dr. Gunnars Helga Kristinssonar um íbúalýðræði, félagsauð, þátttöku og 

lýðræðiskerfi íslenskra sveitarfélaga árin 2007-2010. Spurningar könnunarinnar voru unnar upp úr 

spurningalistum Roberts Putnams (2012c) og listum World Values Survey (2012). Hér á eftir eru 

lýsingar á þeim breytum (sjá nánar viðauka 1) og mælikvörðum sem notaðir voru í rannsókninni. 

 

2.2.2 Bakgrunnur 

Kyn þátttakenda var mælt með spurningunni: Hvort ert þú karl eða kona? Breytan var tvígild 

nafnbreyta þar sem karlar fengu gildið 1 og konur gildið 2. 

Aldur var mældur með spurningunni: Hvaða ár ert þú fædd/ur? Aldur var síðan flokkaður á fimm 

gilda raðkvarða: 1 = 18-25 ára, 2 = 26-35 ára, 3 = 36-45 ára, 4 = 46-55 ára, 5 = 56 ára og eldri. 
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Búseta var mæld með því að skrá póstnúmer viðkomandi sveitarfélags. Gildi breytanna voru því 

næst dregin saman þannig að eftirfarandi sveitarfélög tóku ákveðið gildi frá 1-24 sem hér segir: 

Reykjavík, Kópavogur, Seltjarnarnes, Garðabær, Hafnarfjörður, Álftanes, Mosfellsbær, Reykjanesbær, 

Grindavík, Akranes, Borgarbyggð, Ísafjarðarbær, Sveitarfélagið Skagafjörður, Akureyri, Norðurþing, 

Fjallabyggð, Fjarðabyggð, Fljótsdalshérað, Hornafjörður, Vestmannaeyjar, Árborg, Hveragerðisbær. 

Önnur sveitarfélög en þau sem hér eru nefnd tóku sama gildið.  

Til þess að bera saman félagsauð á landsbyggðinni og á höfuðborgarsvæðinu  var búin til ný 

breyta fyrir sveitarfélögin utan höfuðborgarsvæðisins. Dregin voru saman, undir heitinu landsbyggð, 

eftirfarandi sveitarfélög sem fengu gildið = 1, þ.e.  Reykjanesbær, Grindavík, Akranes, Borgarbyggð, 

Ísafjarðarbær, Sveitarfélagið Skagafjörður, Akureyri, Norðurþing, Fjallabyggð, Fjarðabyggð, 

Fljótsdalshérað, Hornafjörður, Vestmannaeyjar, Árborg, Hveragerðisbær. Önnur sveitarfélög fengu 

einnig sama gildið. Þá voru sveitarfélögin á höfuðborgarsvæðinu dregin saman undir heitinu 

höfuðborgarsvæði sem fékk gildið = 2, þ.e. Reykjavík, Kópavogur, Seltjarnarnes, Garðabær, 

Hafnarfjörður, Álftanes, Mosfellsbær.  

Menntun var mæld með eftirfarandi spurningum: Hefur þú lokið einhverju námi eftir 12 ára aldur? 

Svarmöguleikar voru: Nei, hef engu námi lokið. > Hefurðu lokið einhverju  starfs- eða 

endurmenntunarnámskeiði?  Já. > Hvaða námi hefur þú lokið? Svarmöguleikar voru: Almennt nám, 

starfsnám, annað iðnnám, bóklegt framhald, verklegt framhald, ýmis gömul próf, listnám á eða við 

háskólastig, háskólapróf A – styttra en 3 ár eða innan við 90 einingar, háskólapróf B – a.m.k. 3ja ára 

nám/a.m.k. 90 einingar, neitar/veit ekki (sjá viðauka 1). Menntun var síðan flokkuð í eina breytu á fimm 

gilda raðkvarða. 1 = Grunnskóli eða minna, 2 = Styttra starfsnám, 3 = Verklegt framhaldsnám, 4 = 

Bóklegt framhaldsnám, 5 = Háskólanám. 

Tekjur voru mældar á þann hátt að spurt var hve háa upphæð fólk hefði haft um það bil í 

heildarlaun í síðasta mánuði, þ.e. fyrir skatt. Gildi breytunnar voru dregin saman sem hér segir og 

markmiðið að hafa fjölda í hópum sem jafnastan: 1 =  0-119.000  kr. á mánuði, 2 = 120.000-199.000  

kr. á mánuði  3 = 200.000-299.000  kr. á mánuði, 4 = 300.000-410.000 kr. á mánuði, 5 = 411.000-

1.200.000 kr. á mánuði. 

Atvinnustaða var mæld með tveimur breytum. Önnur breytan, atvinnustaða A gaf svör um hvort fólk 

væri í launaðri vinnu og tók breytan eftirfarandi gildi, 1 =  já, í launaðri vinnu og 2 = nei, ekki í launaðri 

vinnu. Með hinni breytunni, atvinnustöðu B var kannað hvort fólk sem var ekki í launaðri vinnu væri 

heimavinnandi, í námi, atvinnulaust, frá vinnu vegna veikinda, í fríi eða hætt að vinna vegna aldurs. 

Breytan tók gildi sem hér segir, 1 = atvinnulaus, 2 = frá vinnu vegna veikinda, 3 = í fríi/fæðingarorlofi, 4 

= hætt(ur) að vinna vegna aldurs, 5 = námsmaður,  6 = húsmóðir sem ekki hefur annað starf. 

Tíðni formlega félagslegra tengsla, m.ö.o. mæling um virkni meðlima í félögum, var mæld á 

nafnkvarða þannig að lesinn var upp listi yfir tegundir félaga- og sjálfboðasamtaka af ýmsu tagi. Fyrir 

hver samtök var hver og einn beðinn um að segja til um hvort hann væri virkur meðlimur, óvirkur 

meðlimur eða ekki meðlimur í viðkomandi samtökum. Virkir töldust þeir sem höfðu mætt á a.m.k. einn 

fund undanliðið ár og greiðsla á félagsgjaldi var ekki talin nóg til að teljast virkur meðlimur félags. Listi 

yfir félaga- og sjálfboðasamtök samanstóð af eftirfarandi 10 tegundum:  Safnaðarstarfs- eða trúfélag, 

íþrótta- eða tómstundafélag, lista-, tónlistar- eða fræðslufélag, verkalýðsfélag, stjórnmálaflokkur, 
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umhverfis- eða náttúruverndarfélag, starfsgreina- eða fagfélag, góðgerðar- eða hjálparsamtök, 

neytendafélag, önnur félög. Svörin tóku gildi á raðkvarða, 0 = ekki meðlimur, 1 = virkur meðlimur, 2 = 

óvirkur meðlimur. Gerð var ný breyta með 9 gildum og var aðild að verkalýðsfélögum þar ekki 

meðtalin. Þó að verkalýðsfélög séu einnig frjáls hvað félagsaðild varðar, þar sem ákvæði um skyldu 

fólks um aðild að viðeigandi stéttarfélagi er ekki lengur að finna í kjarasamningum (Alþýðusamband 

Íslands, 2012), þá eru þau ólík hinum frjálsu félagasamtökum eða sjálfboðasamtökum. Breytan tók 

gildi frá 0 til 9 þar sem 0 stóð fyrir þá einstaklinga sem voru ekki í neinu félagi og þannig koll af kolli og 

9 stóð fyrir þá einstaklinga sem voru í 9 félögum. Gildi breytunnar um virkni meðlima eða tíðni 

formlegra félagslegra tengsla voru því næst tekin saman í fjögurra gilda breytu með þessum hætti: 1 = 

óvirkir og ekki í félagi, 2 = virkir í einu félagi, 3 = virkir í tveimur félögum, 4 = virkir í þremur eða fleiri 

félögum. 

Tíðni óformlegra félagslegra tengsla var mæld með því að spyrja hve oft væri talað við næstu 

nágranna eða þeir heimsóttir. Næstu nágrannar töldust þeir sem bjuggu á 10-20 næstu heimilum og 

það nægði að talað væri við einhverja. Þá var einnig spurt: Hversu oft heimsækir þú ættingja þína eða 

færð þá í heimsókn? Hversu oft færð þú vini þína í heimsókn? Og hversu oft hittir þú vinnufélagana 

utan vinnutíma? Gildi breytunnar tóku gildi sem hér segir: 1 = nær daglega, 2 = nokkrum sinnum í 

viku, 3 = nokkrum sinnum í mánuði, 4 = nokkrum sinnum á ári, 5 = einu sinni á ári, 6 = sjaldnar, 7 = 

aldrei. Gildi breytunnar voru því næst tekin saman í fimm gilda raðbreytu, þ.e. 1 = einu sinni á ári eða 

sjaldnar, 2 = nokkrum sinnum á ári, 3 = nokkrum sinnum í mánuði, 4 = nokkrum sinnum í viku og 5 = 

nær daglega. 

 

2.2.3 Félagsauðsvísitala – samborgaralegar dyggðir  

Þrjár breytur (traust, áhugi á stjórnmálum og félagsaðild) voru notaðar sem vísbending um 

samborgaralegar dyggðir. Breytan er þannig mynduð að breyturnar þrjár eru umskráðar og síðan 

lagðar saman. Ein samþætt breyta er búin til sem tók gildi frá 0 sem er lægsta einkunn 

samborgaralegra dyggða og upp í 10 sem er hæsta einkunn samborgaralegra dyggða. Traust tók 

gildin 0 og 2, þar sem gildið 2 á traustbreytunni fengu þeir sem töldu að flestum mætti treysta og gildið 

0 fengu þeir sem töldu aldrei of varlega farið. Áhugi og félagsaðild tóku gildi frá 0-4. Lægsta gildið, 0, 

stóð fyrir engan áhuga á stjórnmálum, aðild að engu félagi og að telja að aldrei sé of varlega farið í 

samskiptum við aðra. Hæsta gildið, 4, stóð fyrir það vera í fjórum félögum, hafa mjög mikinn áhuga á 

stjórnmálum og það að treysta öðrum. 

Traust var mælt með eftirfarandi spurningu: Hvort finnst þér nær sanni að segja að flestum megi 

treysta, eða að aldrei megi vera of varkár í samskiptum við aðra? Svörin tóku gildi sem hér segir; 1 = 

flestum má treysta og 2 = aldrei of varkár.. Svör breytunnar voru því næst dregin saman þannig: gildið 

0 = aldrei of varkár, gildið 2 = flestum má treysta. 

Áhugi á stjórnmálum var mældur með eftirfarandi spurningum á 7 gilda raðkvarða sem hér segir: 

Telur þú þig hafa, 7 = mjög mikinn áhuga á stjórnmálum,  6 = mikinn áhuga, 5 = nokkurn áhuga,  4 = 

lítinn áhuga, 3 = eða hefur þú engan áhuga á stjórnmálum. Svör breytunnar voru svo dregin saman á 
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fjögurra gilda raðkvarða með þessum hætti: 0 = enginn áhugi, 1 = lítill áhugi, 2 = nokkur áhugi, 3 = 

mikill áhugi, 4 = mjög mikill áhugi. 

Félagsaðild var mæld á nafnkvarða þannig að lesinn var upp listi yfir tegundir félaga- og 

sjálfboðasamtaka af ýmsu tagi. Hver og einn var beðinn um að segja til um hvort hann væri virkur 

meðlimur, óvirkur meðlimur eða ekki meðlimur í viðkomandi samtökum sem lesin voru upp. Til að 

teljast virkir meðlimir var miðað við þá sem höfðu mætt á a.m.k. einn fund undanliðið ár. Greiðsla á 

félagsgjaldi var ekki talin nóg til að teljast virkur meðlimur félags. Listi yfir sjálfboðasamtök samanstóð 

af eftirfarandi 10 tegundum félaga, samanber hér fyrr um mælingu á tíðni formlegra félagslegra 

tengsla:  Safnaðarstarfs- eða trúfélag, íþrótta- eða tómstundafélag, lista-, tónlistar- eða fræðslufélag, 

verkalýðsfélag, stjórnmálaflokkur, umhverfis- eða náttúruverndarfélag, starfsgreina- eða fagfélag, 

góðgerðar- eða hjálparsamtök, neytendafélag, önnur félög. Svörin tóku gildi á raðkvarða: 0 = ekki 

meðlimur, 1 = virkur meðlimur, 2 = óvirkur meðlimur. Gerð var ný breyta með 9 gildum og var aðild að 

verkalýðsfélögum þar ekki meðtalin, samanber hér að framan um að verkalýðsfélög séu frjáls hvað 

félagsaðild varðar því ákvæði um skylduaðild eru ekki lengur fyrir hendi. Þau eru þó ólík hinum frjálsu 

félagasamtökum eða sjálfboðasamtökum og voru því felld út. Breytan tók gildi frá 0 til 9 þar sem 0 stóð 

fyrir þá einstaklinga sem eru ekki í neinu félagi og þannig koll af kolli og 9 stóð fyrir þá einstaklinga 

sem eru í 9 félögum. Breytan var því næst dregin saman og greint á milli þeirra sem voru ekki í 

félögum og þeirra sem voru í einu til fimm félögum eða fleiri. Svörin tóku gildi sem hér segir: 0 = ekki í 

félagi, 1 = í einu félagi, 2 = í tveimur félögum, 3 = í þremur félögum 4 = í fjórum félögum og 5 = í fimm 

félögum eða fleiri. 

   

2.2.4 Sjálfsmetin heilsa 

Heilsa var mæld með spurningunni: Hvernig er heilsufar þitt, svona almennt séð? Valkostir voru tölur 

frá 1 til 5: 1 = mjög gott, 2 = gott, 3 = sæmilegt, 4 =  slæmt, 5 = mjög slæmt.  

Gildi breytunnar um sjálfsmetna heilsu voru dregin saman í nýja breytu á þriggja gilda raðkvarða. 

Nýju gildin urðu þessi: 1 = mjög góð heilsa, 2 = góð heilsa og 3 = sæmileg, slæm og mjög slæm 

heilsa.  

 

2.3 Tölfræðilegar aðferðir og úrvinnsla 

Við úrvinnslu gagnanna voru notaðar megindlegar tölfræðilegar greiningaraðferðir og unnið var með 

gögnin í 19. og 20. útgáfu SPSS forritsins frá árinu 2011/12. Lýsandi aðferðafræði var notuð til þess 

að skoða eiginleika breytanna. Meðaltöl voru reiknuð og hlutföll (í prósentum) notuð til lýsingar í 

töflum 1 til 6. Tölfræðilegur samanburður var gerður á hópum. Töflur 7-15 sýna meðaltöl ásamt 

staðalskekkju meðaltals (standard error of mean) eftir hópum. Notuð var einþátta greining (univariate 

analysis of variance, general linear model) og leiðrétt fyrir kyni, aldri, menntun og tekjum. Miðað var 

við P<0,05 marktektarmörk. Þar sem við átti voru áhrif einstakra breyta athuguð með því að sleppa 

þeim úr líkani og bera saman við upphaflegt líkan (leiðréttan R² stuðul og p-gildi).  
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Tafla 1 sýnir tengsl kyns við aldur og búsetu. Tafla 2 sýnir tengsl kyns við menntun, atvinnu og 

tekjur. Tafla 3 sýnir tengsl kyns og sjálfsmetinnar heilsu. Tafla 4 sýnir tengsl kyns og tíðni formlegra 

félagslegra tengsla (virkni í félagsstarfi). Tafla 5 sýnir tengsl kyns og tíðni óformlegra félagslegra 

tengsla (samskipti við nágranna, ættingja, vini og vinnufélaga). Tafla 6 sýnir tengsl kyns og félagsauðs 

(samþætt breyta um traust, áhuga á stjórnmálum og aðild að félögum).  

Tafla 7 sýnir félagsauð eftir kyni og aldri. Tafla 8 sýnir tengsl félagsauðs eftir búsetu. Tafla 9 sýnir 

félagsauð eftir menntun, atvinnustöðu og tekjum. Tafla 10 sýnir félagsauð eftir sjálfsmetinni heilsu. 

Tafla 11 sýnir félagsauð eftir tíðni formlegra félagslegra tengsla (virkni í félagsstarfi). Tafla 12 sýnir 

félagsauð eftir tíðni óformlegra félagslegra tengsla (samskipti við nágranna, ættingja, vini og 

vinnufélaga). 

 Tafla 13 sýnir tengsl sjálfsmetinnar heilsu og traust, áhuga á stjórnmálum og aðild að félögum. 

Tafla 14 sýnir tengsl sjálfmetinnar heilsu og tíðni formlegra félagslegra tengsla (virkni í félagsstarfi). 

Tafla 15 sýnir tengsl sjálfsmetinnar heilsu og tíðni óformlegra félagslegra tengsla (samskipti við 

nágranna, ættingja, vini og vinnufélaga). 
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3 Niðurstöður 

3.1 Inngangur 

Hér fyrir neðan verður birt lýsandi tölfræði fyrir breytur rannsóknarinnar. Bakgrunnsbreytur, auk kyns, 

voru greindar meðal karla og kvenna, þ.e. aldur, búseta, menntun, atvinnustaða, tekjur, sjálfsmetin 

heilsa og tíðni formlegra og óformlegra félagslegra tengsla. Greind var tíðni félagsauðs milli kynja, 

traust, áhugi á stjórnmálum og félagsaðild. Skoðuð eru tengsl félagsauðs við kyn, aldur, búsetu, 

menntun, atvinnustöðu, tekjur, sjálfsmetna heilsu og tíðni formlegra og óformlegra félagslegra tengsla. 

Gerð voru meðaltöl, skekkja meðaltala milli hópa skoðuð og gerð einþátta greining. Skoðuð eru tengsl 

sjálfsmetinnar heilsu við traust, áhuga á stjórnmálum, aðild að félögum, tíðni formlegra félagslegra 

tengsla og tíðni óformlegra félagslegra tengsla. Meðaltöl voru reiknuð, skekkja meðaltala milli hópa og 

gerð einþátta greining. Leiðrétt er fyrir áhrifum kyns, aldurs, menntunar og tekna.  

 

3.2 Bakgrunnsbreytur 

Eins og sjá má í töflu 1 samanstendur rannsóknin af 3904 einstaklingum á aldrinum 18-56 ára og eldri 

af landinu öllu, þ.e. 1999 (51,2%)  körlum og 1905 (48,8%) konum.  

Flestir í rannsókninni eru 56 ára eða eldri, þ.e. 25%. Meðal beggja kynja eru einnig flestir á þessum 

aldri, þ.e. 23,6% karlar og 26,5% konur. Fæstir eru í aldurshópnum 18-25 ára, bæði meðal karla og 

kvenna, alls 14,6%, þ.e. 15,4% karlar og 13,9% konur.  

Alls 37% þátttakenda búa á landsbyggðinni, en 63% þeirra á höfuðborgarsvæðinu. Flestir eru 

Reykvíkingar, eða 37,4%. 
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Tafla 1: Kyn, aldur og búseta 

Breyta N (%) Karlar (%) Konur (%) 

Kyn 3904 (100)   

        Karlar 1999 (51,2)   

        Konur 1905 (48,8)   

    

Aldur 3903 (100) 1998 (100) 1905 (100) 

       18-25 571 (14,6) 307 (15,4) 264 (13,9) 

       26-35 686 (17,6) 346 (17,3) 340 (17,8) 

       36-45 782 (20,0) 420 (21,0) 362 (19,0) 

       46-55 888 (22,8) 454 (22,7) 434 (22,8) 

       56 og eldri 976 (25,0) 471 (23,6) 505 (26,5) 

    

Búseta A 3904 (100) 1999 (100) 1905 (100) 

       Landsbyggð 1446 (37,0) 712 (35,6) 734 (38,5) 

       Höfuðborgarsvæði 2458 (63,0) 1287 (64,4) 1171 (61,5) 

    

Búseta B 3904 (100) 1999 (100) 1905(100) 

       Reykjavík 1462 (37,4) 826 (41,3) 636 (33,4) 

       Kópavogur 367 (9,4) 171 (8,6) 196 (10,3) 

       Seltjarnarnes  54 (1,4) 25 (1,3) 29 (1,5) 

       Garðabær 126 (3,2) 58 (2,9) 68 (3,6) 

       Hafnarfjörður 316 (8,1) 144 (7,2) 172 (9,0) 

       Álftanes 30 (0,8) 15 (0,8) 15 (0,8) 

       Mosfellsbær 103 (2,6) 48 (2,4) 55 (2,9) 

       Reykjanesbær 174 (4,5) 87 (4,4) 87 (4,6) 

       Grindavík 35 (0,9) 16 (0,8) 19 (1,0) 

       Akranes 81 (2,1) 38 (1,9) 43 (2,3) 

       Borgarbyggð 46 (1,2) 20 (1,0) 26 (1,4) 

       Ísafjarðarbær 49 (1,3) 25 (1,3) 24 (1,3) 

       Skagafjörður 49 (1,3) 26 (1,3) 23 (1,2) 

       Akureyri 214 (5,5) 105 (5,3) 109 (5,7 

       Norðurþing 37 (0,9) 20 (1,0) 17 (0,9) 

       Fjallabyggð 26 (0,7) 13 (0,7) 13 (0,7) 

       Fjarðabyggð 58 (1,5) 31 (1,6) 27 (1,4) 

       Fljótsdalshérað 45 (1,2) 21 (1,1) 24 (1,3) 

       Hornafjörður 26 (0,7) 12 (0,6) 14 (0,7) 

       Vestmannaeyjar 50 (1,3) 24 (1,2) 26 (1,4) 

       Árborg 96 (2,5) 51 (2,6) 45 (2,4) 

       Hveragerði  28 (0,7) 14 (0,7) 14 (0,7) 

       Annað 432 (11,1) 209 (10,5) 223 (11,7) 

 

Fram kemur í töflu 2 að flestir þátttakenda hafa háskólanám að baki, eða 33%, næstflestir hafa 

grunnskólanám eða minni menntun, þ.e. 25,7%, og fæstir hafa styttra starfsnám að baki, eða 7,3%. 

Fæstir karlar hafa styttra starfsnám að baki, eða 6%, og fæstar konur hafa bóklegt framhaldsnám að 

baki, eða 4,6%. 
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Spurt var hvort fólk væri í launaðri vinnu þessa dagana. Alls 76,7% svarenda voru í launaðri vinnu 

og 23,3% voru ekki í launaðri vinnu. Fleiri karlar en konur voru í launaðri vinnu, 83,1% karla á móti 

69,9% kvenna.  

Þá voru þeir sem voru ekki í launaðri vinnu spurðir hvort þeir væru heimavinnandi, í námi, 

atvinnulausir, frá vinnu vegna veikinda, í fríi eða hættir að vinna vegna aldurs. Af þeim hópi voru 

atvinnulausir 18,6%; 28,8% karlar og 12,8% konur. Flestir, eða 24,4%, voru frá vinnu vegna veikinda 

og fleiri konur en karlar, þ.e. 14,6% karla og 30,1% kvenna. Næstflestir, eða 23,8%, voru hættir að 

vinna vegna aldurs, 27,9% karla og 21,5% kvenna.  

Flestir svarenda, þ.e. 24,3%, höfðu 300 til 410 þúsund krónur í heildarlaun (fyrir skatt) síðasta 

mánuðinn, en það voru þeir sem voru í næsthæsta tekjuhópnum. Næstflestir, 20,4%, höfðu 420 

þúsund til 1,2 milljónir króna í heildarlaun (fyrir skatt) síðasta mánuðinn, en þeir voru í þeim hópi sem 

hæstar tekjur hafði. Fæstir, 17,4%, voru í næstlægsta tekjuhópnum með 120 til 199 þúsund krónur á 

mánuði. Karlar með hæstar tekjur, 420 þúsund til 1,2 milljónir króna í heildarlaun (fyrir skatt) síðasta 

mánuðinn, voru 32%, en konur í þeim hópi voru 7,8% og voru fæstar konur í þeim hópi. Flestar konur, 

26,3%, höfðu 200 til 299 þúsund krónur í heildarlaun (fyrir skatt) síðasta mánuðinn. 

 

Tafla 2. Menntun, atvinnustaða og tekjur 

Breyta 

 

N (%) Karlar (%) Konur (%) 

Menntun 3800 (100) 1952 (100) 1848 (100) 

       Grunnskóli eða minna 976 (25,7) 429 (22,0) 547 (29,6) 

       Styttra starfsnám 279 (7,3) 118 (6,0) 161 (8,7) 

       Verklegt framhaldsnám 640 (16,8) 228 (11,7) 412 (22,3) 

       Bóklegt framhaldsnám 651 (17,1) 566 (29,0) 851 (4,6) 

       Háskólanám 1254 (33,0) 611 (31,3) 643 (34,8) 

    

Atvinnustaða A 3835 (100) 1977 (100) 1858 (100) 

       Í launaðri vinnu 2942 (76,7) 1643 (83,1) 1299 (69,9) 

       Ekki í launaðri vinnu 893 (23,3) 334 (16,9) 559 (30,1) 

    

       Atvinnustaða B (ekki í launaðri vinnu) 878 (100) 323 (100) 554 (100) 

       Atvinnulaus 164 (18,6) 93 (28,8) 71 (12,8) 

       Frá vinnu vegna veikinda 214 (24,4) 47 (14,6) 167 (30,1) 

       Í fríi/fæðingarorlofi 66 (7,6) 29 (9,0) 37 (6,7) 

       Hætt(ur) að vinna vegna aldurs 209 (23,8) 90 (27,9) 119 (21,5) 

       Námsmaður 167 (19,0) 52 (16,1) 114 (20,6) 

       Húsmóðir og ekki annað starf 58 (6,6) 12 (3,7) 46 (8,3) 

    

Tekjur í krónum 2828 (100) 1474 (100) 1354 (100) 

       0-119.000 517 (18,3) 227 (15,4) 290 (21,4) 

       120.000-199.000 491 (17,4) 203 (13,8) 288 (21,3) 

       200.000-299.000 557 (19,7) 200 (13,6) 356 (26,3) 

       300.000-410.000 686 (24,3) 372 (25,2) 314 (23,2) 

       411.000- 1.200.000 578 (20,4) 472 (32,0) 106 (7,8) 
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Tafla 3 sýnir að flestir svarenda, 85,7%, segja heilsu sína góða eða mjög góða og 14,3% segja heilsu 

sína sæmilega, slæma eða mjög slæma. Karlar meta heilsu sína betri en konur, en 89,3% karla segja 

heilsufar sitt gott eða mjög gott, en 82% kvenna segja slíkt hið sama. 

 

Tafla 3. Sjálfsmetin heilsa 

Breyta 

 

N (%) Karlar (%) Konur (%) 

Sjálfsmetin heilsa 3830 (100) 1969 (100) 1861 (100) 

       Mjög slæm, slæm, sæmil. 546 (14,3) 211 (10,7) 335 (18,0) 

       Mjög góð og góð          3284 (85,7) 1758 (89,3) 1526 (82,0) 

 

Tíðni formlegra félagslegra tengsla (tafla 4) sýnir að alls 63,9% einstaklinga eru virkir meðlimir félaga. 

Konur sem eru óvirkar og ekki skráðar í félög eru 37%, en karlar í þeim hópi eru 35,3%. Fleiri konur, 

18,1%, eru virkar í 3-7 félögum til samanburðar við karla sem eru 16,1%. 

 

Tafla 4. Tíðni formlegra félagslegra tengsla 

Breyta 

 

N (%) Karlar (%) Konur (%) 

Tíðni formlegra félagslegra tengsla 3094 (100) 2000 (100) 1904 (100) 

       Óvirkir og ekki í 1410 (36,1) 706 (35,3) 704 (37,0) 

       Virkir í einu  1126 (28,8) 598 (29,9) 528 (27,7) 

       Virkir í tveimur 701 (18,0) 374 (18,7) 327 (17,2) 

       Virkir í 3-7 667 (17,1) 322 (16,1) 345 (18,1) 

 

Tíðni óformlegra félagslegra tengsla (tafla 5) sýnir að bæði karlar og konur segjast oftast vera í 

tengslum við nágranna, ættingja og vini nokkrum sinnum í viku, en oftast hitta vinnufélaga utan 

vinnutíma einu sinni á ári eða sjaldnar. Alls 27,4%, eða 28,1% karla og 26,7% kvenna, segjast tala við 

næstu nágranna sína eða heimsækja þá nokkrum sinnum í viku. Þá segjast flestir, 40,3%, þ.e. 28,5% 

karla og 39,1% kvenna, heimsækja ættingja sína eða fá þá í heimsókn nokkrum sinnum í viku. Vini 

sína fá einnig flestir í heimsókn nokkrum sinnum í viku, eða 40%, bæði 40% karla og 40% kvenna. 

Flestir hitta vinnufélaga sína utan vinnutíma einu sinni á ári eða sjaldnar, alls 25,2%, eða 23,6% karla 

og 27,0% kvenna. 
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Tafla 5. Tíðni óformlegra félagslegra tengsla 

Breyta 

 

N (%) Karlar (%) Konur (%) 

Tíðni óformlegra félagslegra tengsla    

Nágrannar 3853(100) 1980 (100) 1872 (100) 

       Nær daglega 570 (14,8) 256 (12,9) 314 (16,8) 

       Nokkrum sinnum í viku 1056 (27,4) 556 (28,1) 499 (26,7) 

       Nokkrum sinnum í mánuði 971 (25,2) 509 (25,7) 462 (24,7) 

       Nokkrum sinnum á ári 525 (13,6) 262 (13,2) 264 (14,1) 

       Einu sinni á ári eða sjaldnar 731 (19,0) 397 (20,1) 333 (17,8) 

    

Ættingjar 3893(100) 1994 (100) 1898 (100) 

       Nær daglega 1134 (29,1) 411 (20,6) 723 (38,1) 

       Nokkrum sinnum í viku 1569 (40,3) 827 (41,5) 742 (39,1) 

       Nokkrum sinnum í mánuði 912 (23,4) 569 (28,5) 342 (18,0) 

       Nokkrum sinnum á ári 223 (5,7) 159 (8,0) 64 (3,4) 

       Einu sinni á ári eða sjaldnar 55 (1,4) 28 (1,4) 27 (1,4) 

    

Vinir  3884 (100) 1986 (100) 1898 (100) 

       Nær daglega 1030 (26,5) 527 (26,5) 503 (26,5) 

       Nokkrum sinnum í viku 1553 (40,0) 794 (40,0) 759 (40,0) 

       Nokkrum sinnum í mánuði 1008 (26,0) 474 (23,9) 534 (28,1) 

       Nokkrum sinnum á ári 259 (6,7) 172 (8,7) 87 (4,6) 

       Einu sinni á ári eða sjaldnar 34 (0,9) 19 (1,0) 15 (0,8) 

    

Vinnufélagar 3675 (100) 1894 (100) 1781 (100) 

       Nær daglega 772 (21,0) 426 (22,5) 346 (19,4) 

       Nokkrum sinnum í viku 443 (12,1) 223 (11,8) 220 (12,4) 

       Nokkrum sinnum í mánuði 750 (20,4) 387 (20,4) 363 (20,4) 

       Nokkrum sinnum á ári 783 (21,3) 411 (21,7) 372 (20,9) 

       Einu sinni á ári eða sjaldnar 927 (25,2) 447 (23,6) 480 (27,0) 

 

3.3 Félagsauður – samborgaralegar dyggðir: Samþætt breyta um traust, 
áhuga á stjórnmálum og félagsaðild 

Tafla 6 sýnir að flestir þátttakenda mælast með félagsauð á stigi 3, alls 18,8%, og fæstir mælast á stigi 

10, eða 0,3% einstaklingar. Flestir karlar mælast á stigi 4, eða 18,4% karla, en flestar konur, 20,8%, 

mælast á stigi 3.  

Alls 69,9% einstaklinga telja að aldrei megi vera of varkár í samskiptum við aðra, en 30,1%  telja að 

flestum megi treysta. Fleiri karlar, 33,4%, telja að flestum megi treysta, en 26,8% konur telja svo. 

Þá eru 6,6% svarenda sem telja sig engan áhuga hafa á stjórnmálum, 41,8% sem segjast hafa 

nokkurn áhuga á stjórnmálum og 8,1% sem segjast hafa mjög mikinn áhuga á stjórnmálum. Bæði 

meðal karla og kvenna eru flestir sem segjast hafa nokkurn áhuga á stjórnmálum, 37,9% karla og 46% 

kvenna. 
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Fjöldi þeirra félaga sem einstaklingar eru skráðir í eru á bilinu 1-9. Alls 15,2% svarenda eru ekki 

skráð í neitt félag, en flestir, 21,1%, eru skráðir í eitt félag. Fleiri konur en karlar eru ekki skráðar í neitt 

félag, 46,7% karla á móti 53,3% kvenna. Meðal kvenna eru flestar skráðar í eitt félag, 22%, og svo er 

einnig meðal karla, en 20,3% karla eru skráðir í eitt félag.  

 

Tafla 6: Félagsauður – samborgaralegar dyggðir 

Samþætt breyta um traust, áhuga á stjórnmálum og félagsaðild 

Breyta N (%) Karlar (%) Konur (%) 

Félagsauður 0-10 3410 (100) 1705 (100) 1705 (100) 

       0 74 (2,2) 19 (1,1) 55 (3,2) 

       1 318 (9,3) 133 (7,8) 185 (10,9) 

       2  541 (15,9) 236 (13,8) 305 (17,9) 

       3  642 (18,8) 288 (16,9) 354 (20,8) 

       4  566 (16,6) 314 (18,4) 251 (14,7) 

       5  544 (16,0) 252 (14,8) 292 (17,1) 

       6  316(9,3) 174 (10,2) 142 (8,3) 

       7  214 (6,3) 160 (9,4) 54 (3,2) 

       8  107 (3,1) 76 (4,5) 31 (1,8) 

       9  77(2,3) 48 (2,8) 29 (1,7) 

       10 12 (0,4) 5 (0,3) 7 (0,4) 

    

Traust 3601 (100) 1798 (100) 1803 (100) 

       Flestum má treysta 1085 (30,1) 601 (33,4) 484 (26,8) 

       Aldrei of varkár 2515 (69,9) 1197 (66,6) 1319 (73,2) 

    

Áhugi á stjórnmálum 3886 (100) 1992 (100) 1894 (100) 

       Enginn 256 (6,6) 106 (5,3) 149 (7,9) 

       Lítill 762 (19,6) 336 (16,9) 426 (22,5) 

       Nokkur 1625 (41,8) 754 (37,9) 871 (46,0) 

       Mikill 928 (23,9) 581 (29,2) 347 (18,3) 

       Mjög mikill  315 (8,1) 215 (10,8) 101 (5,3) 

    

Aðild að félögum 3904 (100) 1999 (100) 1905 (100) 

       Ekkert félag 595 (15,2) 278 (13,9) 317 (16,6) 

       1 félag 826 (21,1) 405 (20,3) 420 (22,0) 

       2 félög 734 (18,8) 382 (19,1) 353 (18,5) 

       3 félög 602 (15,4) 305 (15,3) 297 (15,6) 

       4 félög 518 (13,3) 285 (14,3) 233 (12,2) 

       5-9 félög 629(16,1) 344 (17,2) 285 (15,0) 
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3.4 Félagsauður og bakgrunnsbreytur 

Tafla 7 sýnir að félagsauður mælist hærri meðal karla en kvenna. Meðaltal karla var 4,24 (SE 0,051) 

og meðaltal kvenna 3,60 (SE 0,048). Einþátta greining sýndi marktækan kynjamun (p<0,001) þegar 

leiðrétt var fyrir aldri, menntun og tekjum. Líkanið skýrir 18,4% (R²= 0,184) dreifni í mælingum á 

félagsauði. Ef einungis er leiðrétt fyrir kyni og aldri sýnir líkanið 4,4% (R²=0,44) dreifni í mælingum á 

félagsauði. 

Félagsauður mældist mestur á aldrinum 46-55 ára, meðaltal 4,13 (SE 0,074), og lægstur á 

aldrinum 18-25 ára, meðaltal 3,18 (SE 0,089).  Einþátta greining sýndi marktækan mun milli 

aldurshópa (p<0,001) þegar leiðrétt var fyrir kyni, aldri, menntun og tekjum. Líkanið skýrir 19% (R² = 

0,186) af dreifni í mælingu á félagsauði. Ef einungis er leiðrétt fyrir kyni og aldri þá skýrir líkanið 5,2% 

(R²= 0,052) af dreifni félagsauðs. Aldurshópur 18-25 ára var ólíkastur hinum en áhrif aldurs voru ekki 

eingöngu bundin við þennan aldurshóp því að líkan með eða án þessa hóps þar sem leiðrétt var fyrir 

áhrifum kyns, menntunar og tekna gaf svipaða niðurstöðu.  

 

Tafla 7: Félagsauður, meðaltöl eftir kyni og aldri 

Breyta Meðaltal  (SE) p 

Kyn 

 

 p<0.001* 

p<0,001** 

         Karlar 4,24 (0,051)  

         Konur 3,60 (0,048)  

   

Aldur í árum  p<0,001* 

p<0,001** 

         18-25 3,18 (0,089)  

         26-35 3,86 (0,083)  

         36-45 4,04 (0,081)  

         46-55 4,13 (0,074)  

         56 og eldri 4,09 (0,069)  

 

* Leiðrétt fyrir kyni og aldri **Leiðrétt fyrir kyni, aldri, menntun og tekjum 

 

Tafla 8 sýnir að félagsauður mældist hærri á höfuðborgarsvæðinu, þ.e. í Reykjavík, Kópavogi, 

Garðabæ, Hafnarfirði, Seltjarnarnesi, Mosfellsbæ og Álftanesi, meðaltal 3,99 (SE 2,077), en á 

landsbyggðinni, meðaltal 3,80 (SE 2,059). Líkan einþátta greiningar sýndi marktækan mun á milli 

landsbyggðar og höfuðborgarsvæðis (p=0,007) þegar leiðrétt var fyrir kyni og aldri. Þegar leiðrétt var 

fyrir kyni, aldri, menntun og tekjum (p=0,216) varð sambandið ómarktækt. Líkanið skýrði 18% (R²= 

0,184) í dreifingu félagsauðs, en þegar einungis var leiðrétt fyrir kyni og aldri skýrði líkanið 5% (R²= 

0,046) í dreifingunni. 

Greining félagsauðs eftir sveitarfélögum sýnir að félagsauður mælist hæstur á Seltjarnarnesi, 

meðaltal 4,41 (SE 0,302), og lægstur í Skagafirði, meðaltal 3,50 (SE 0,290). Líkanið sýnir að munur 

milli einstakra sveitarfélaga var marktækur þegar leiðrétt var fyrir kyni og aldri (p=0,141) en líkanið  

sýnir ekki marktækan mun þegar leiðrétt var fyrir kyni, aldri, menntun og tekjum (p=0,709). Líkanið 
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skýrir 18,5% (R²=0,185) af dreifni félagsauðs, en þegar aðeins er leiðrétt fyrir kyni og aldri skýrir það 

6% (R²=0,045) í dreifni félagsauðs.  

 

Tafla 8. Félagsauður, meðaltöl eftir búsetu 

Breyta Meðaltal  (SE) p 

Búseta A  p=0,007* 

p=0,216** 

       Landsbyggð 3,80 (2,059)  

       Höfuðborgarsvæði 3,99 (2,077)  

   

Búseta B  p=0,141* 

p=0,709** 

       Reykjavík 3,94 (0,058)  

       Kópavogur 3,99 (0,112)  

       Seltjarnarnes  4,41 (0,302)  

       Garðabær 4,18 (0,181)  

       Hafnarfjörður 4,04 (0,135)  

       Álftanes 3,53 (0,426)  

       Mosfellsbær 4,06 (1,958)  

       Reykjanesbær 3,60 (0,169)  

       Grindavík 3,62 (0,346)  

       Akranes 3,78 (0,253)  

       Borgarbyggð 3,88 (0,329)  

       Ísafjarðarbær 4,20 (0,348)  

       Skagafjörður 3,50 (0,290)  

       Akureyri 3,83 (0,153)  

       Norðurþing 3,63 (0,350)  

       Fjallabyggð 3,62 (0,443)  

       Fjarðabyggð 3,66 (0,282)  

       Fljótsdalshérað 4,04 (0,350)  

       Hornafjörður 3,87 (0,447)  

       Vestmannaeyjar 4,18 (0,343)  

       Árborg 3,77(0,217)  

       Hveragerði 3,70 (0,390)  

       Annað 3,86 (0,108)  

 

* Leiðrétt fyrir kyni og aldri ** Leiðrétt fyrir kyni, aldri, menntun og tekjum 

 

Tafla 9 sýnir að félagsauður er hæstur meðal þeirra sem lokið höfðu háskólaprófi, meðaltal 4,87 (SE 

0,063), og lægstur í hópi þeirra sem höfðu grunnskólamenntun eða minni menntun að baki, meðaltal 

3,14 (SE 0,068). Einþátta greining sýndi marktækan mun milli menntunarhópa (p<0,001) þegar leiðrétt 

var fyrir kyni, aldri og tekjum og skýrir það módel 18,4% (R²=0,184) í dreifni félagsauðs. Þegar 

eingöngu er leiðrétt fyrir áhrifum kyns og aldurs skýrir módelið 17% (R²=0,165) í dreifni félagsauðs. 

Félagsauður þeirra sem höfðu bóklegt nám og háskólanám að baki virtist ólíkur hinum námshópunum, 
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en marktæk áhrif breytunnar menntun réðust þó ekki af þessum hópum við samanburð á líkani með 

og án þessara hópa.  

Félagsauður mældist hærri hjá þeim sem voru í launaðri vinnu, meðaltal 4,04 (SE 0,041), en hjá 

þeim sem voru ekki í launaðri vinnu, meðaltal 3,47 (SE 0,070). Einþátta greining sýndi marktækan 

mun milli launahópa (p<0,005) þegar leiðrétt var fyrir kyni, aldri, menntun og tekjum. Líkanið skýrir 

18,7% (R²=0,187) í dreifni félagsauðs, en þegar aðeins var leiðrétt fyrir áhrifum kyns og aldurs skýrir 

módelið 6% (R²=0,057) í dreifni félagsauðs. 

Félagsauður mældist hæstur hjá þeim sem voru í fríi eða fæðingarorlofi, meðaltal 4,21 (SE 0,316), 

og lægstur hjá námsmönnum, meðaltal 3,19 (SE 0,131). Einþátta greining sýndi marktækan mun milli 

hópa (p<0,001) þegar leiðrétt var fyrir kyni, aldri, menntun og tekjum. Líkanið skýrir 14,9% (R²=0,149) 

af dreifni félagsauðs, en þegar eingöngu var leiðrétt fyrir kyni og aldri skýrir líkanið 7%  (R²=0,070) í 

dreifninni. Félagsauður þeirra sem voru í fríi eða fæðingarorlofi eða þeirra sem voru hættir að vinna 

vegna aldurs virtist ólíkur hinum hópunum sem sýndu atvinnustöðu fólks. Áhrifin voru þó ekki 

eingöngu bundin við þessa hópa því að líkan með og án þessara hópa, þar sem leiðrétt var fyrir 

áhrifum kyns, aldurs, menntunar og tekna sýndi svipaða niðurstöðu.  

Í hæsta tekjuhópnum mælist félagsauður hæstur, meðaltal 5,07 (SE 0,096), og lægstur í 

næstlægsta tekjuhópnum, meðaltal 3,41 (SE 0,100). Einþátta greining sýndi marktækan mun milli 

tekjuhópa (p<0,001) þegar leiðrétt var fyrir kyni, aldri og menntun. Líkanið skýrir 19,5% (R²=0,195) af 

dreifni félagsauðs. Þegar einungis var leiðrétt fyrir áhrifum kyns og aldurs skýrir það 10,6% (R²=0,106) 

í dreifni félagsauðs. Félagsauður hæstu tekna virtist ólíkur hinum tekjuhópunum og ef hæsta 

tekjuflokki er sleppt þá er munur milli tekjuflokka í líkaninu ekki marktækur. Líkan án hæstu tekna, þar 

sem leiðrétt var fyrir  kyni, aldri, menntun og tekjum, sýndi ómarktækt samband (p=0,990).  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 37 

Tafla 9. Félagsauður, meðaltöl eftir menntun, atvinnustöðu og tekjum 

Breyta Meðaltal  (SE) p 

Menntun  p<0,001* 
p<0,001** 

 

       Grunnskóli eða minna 3,14 (0,068)  

       Styttra starfsnám                3,30 (0,110)  

       Verklegt framhaldsnám 3,40 (0,072)  

       Bóklegt framhaldsnám       4,04 (0,079)  

       Háskólanám 4,87 (0,063)  

   

Atvinnustaða A  p<0,001* 
p=0,005** 

       Í launaðri vinnu   4,04 ( 0,041)  

       Ekki í launaðri vinnu 3,47 (0,070)  

   

       Atvinnustaða B (ekki í launaðri vinnu)  P<0,001* 
p<0,001** 

 

       Atvinnulaus 3,20 (0,128)  

       Frá vinnu vegna veikinda 3,27 (0,148)  

       Í fríi/fæðingarorlofi 4,21 (0,316)  

       Hætt(ur) að vinna vegna aldurs 3,90 (0,146)  

       Námsmaður 3,19 (0,131)  

       Húsmóðir og ekki annað starf 3,27 (0,339)  

   

Tekjur í krónum
 

 p<0,001* 
p<0,001** 

       0-119.000 3,47 (0,097)  

       120.000-199.000 3,41 (0,100)  

       200.000-299.000 3,58 (0,081)  

       300.000-410.000 3,96 (0,078)  

       411.000-1.200.000 5,07 (0,096) 

 
 

* Leiðrétt fyrir kyni og aldri ** Leiðrétt fyrir kyni, aldri, menntun og tekjum 

 

Félagsauður mælist hærri meðal þeirra sem sögðu heilsu sína góða og mjög góða (tafla 10), meðaltal 

3,98 (SE 0,039), og lægri hjá þeim sem sögðu heilsu sína mjög slæma, slæma og sæmilega, meðaltal 

3,58 (SE 0,097). Einþátta greining sýndi marktækan mun milli fólks eftir heilsufari (p=0,003) þegar 

leiðrétt var fyrir áhrifum kyns, aldurs, menntunar og tekna. Líkanið skýrir 19% (R²=0,187) í dreifni 

félagsauðs, en þegar eingöngu var leiðrétt fyrir áhrifum kyns og aldurs skýrir það 5% (R²=0,048) 

dreifninnar.  
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Tafla 10. Félagsauður, meðaltöl eftir sjálfsmetinni heilsu 

Breyta Meðaltal  (SE) p 

Sjálfsmetin heilsa  p<0,001* 

p=0,003** 

        Mjög slæm, slæm og sæmileg  3,58 (0,097)  

        Góð og mjög góð heilsa 3,98 (0,039) 

 

 

* Leiðrétt fyrir kyni og aldri ** Leiðrétt fyrir kyni, aldri, menntun og tekjum 

 

Félagsauður mældist hæstur hjá þeim sem voru virkir í 3-7 félögum (tafla 11), meðaltal 5,66 (SE 

0,079) og lægstur meðal þeirra sem voru óvirkir eða ekki skráðir í félög, meðaltal 2,94 (SE 0,052). 

Einþátta greining sýndi marktækan mun milli hópa (p<0,001) þegar leiðrétt var fyrir kyni, aldri, 

menntun og tekjum. Líkanið skýrir 31,9% (R²=0,319) í dreifni félagsauðs. Við að leiðrétta eingöngu 

fyrir kyni og aldri skýrir líkanið 24,4% (R²=0,244) í dreifni félagsauðs. Dreifing sýnir beint línulegt 

samband milli félagsauðs og tíðni formlegra félagslegra tengsla. 

 

Tafla 11. Félagsauður eftir tíðni formlegra félagslegra tengsla 

Breyta Meðaltal  (SE) p 

Tíðni formlegra félagslegra tengsla
 

 p<0,001* 

p<0,001** 

       Óvirkir og ekki í félagi 2,94 (0,052)  

       Virkir í einu  3,71 (0,056)  

       Virkir í tveimur 4,50 (0,074)  

       Virkir í 3-7 5,66 (0,079) 

 

 

* Leiðrétt fyrir kyni og aldri ** Leiðrétt fyrir kyni, aldri, menntun og tekjum 

 

Tafla 12 sýnir að félagsauður mældist hæstur meðal þeirra sem töluðu við næstu nágranna sína eða 

heimsóttu þá nokkrum sinnum í viku, meðaltal 4,33 (SE 0,073) og lægstur meðal þeirra sem það sama 

átti við um einu sinni á ári eða sjaldnar, meðaltal 3,40 (SE 0,072). Einþátta greining sýndi marktækan 

mun milli hópa (p<0,001) þegar leiðrétt var fyrir kyni, aldri, menntun og tekjum. Líkanið skýrir 20% 

(R²=0,198) af dreifni félagsauðs. Þegar einungis var leiðrétt fyrir áhrifum kyns og aldurs skýrir líkanið 

8% (R²=0,075). Hóparnir nokkrum sinnum á ári og einu sinni á ári og sjaldnar skáru sig úr. Áhrif 

félagsauðs voru þó ekki eingöngu bundin við þessa hópa þar sem líkan með og án fyrrnefndra hópa, 

þar sem leiðrétt var fyrir áhrifum kyns, aldurs, menntunar og tekna, sýndi svipaða niðurstöðu. 

Félagsauður mældist hæstur meðal þeirra sem sögðust heimsækja ættingja sína eða fá þá í 

heimsókn nokkrum sinnum í viku, meðaltal 4,14 (SE 0,059), og lægstur meðal þeirra sem það sama 

átti við um einu sinni á ári eða sjaldnar, meðaltal 2,92 (SE 0,298). Einþátta greining sýndi marktækan 

mun milli hópa (p<0,001) þegar leiðrétt var fyrir kyni, aldri, menntun og tekjum. Líkanið skýrir 19% 

(R²=0,190) af dreifni félagsauðs, en þegar eingöngu var leiðrétt fyrir kyni og aldri skýrir það 7% 

(R²=0,071). Hóparnir nokkrum sinnum á ári og einu sinni á ári og sjaldnar skáru sig úr, en áhrifin voru 
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ekki eingöngu bundin við fyrrnefnda hópa þar sem líkan með og án þeirra með leiðréttingu fyrir kyni, 

aldri, menntun og tekjum gaf áþekka niðurstöðu.  

Félagsauður mælist hæstur meðal þeirra sem sögðust fá vini sína í heimsókn nokkrum sinnum í 

viku, meðaltal 4,10 (SE 0,060), og lægstur meðal þeirra sem það sama átti við um nokkrum sinnum á 

ári, meðaltal 3,36 (SE 0,119). Einþátta greining sýndi marktækan mun milli hópa (p<0,001) þegar 

leiðrétt var fyrir kyni, aldri, menntun og tekjum og skýrir líkanið 19,1% (R²=0,190) af dreifni félagsauðs. 

Skýring líkansins var 6% (R²=0,058), þegar eingöngu var leiðrétt fyrir áhrifum kyns og aldurs. Hóparnir 

nokkrum sinnum á ári og einu sinni á ári og sjaldnar virtust skera sig úr. Áhrifin voru þó ekki einungis 

bundin við fyrrnefnda hópa þar sem líkan með og án þeirra, með leiðréttingu fyrir kyni, aldri, menntun 

og tekjum, sýndi sömu niðurstöðu.  

Félagsauður mældist hæstur meðal þeirra sem sögðust hitta vinnufélaga sína utan vinnutíma 

nokkrum sinnum í viku, meðaltal 4,42 (SE 0,116), og minnstur meðal þeirra sem hið sama átti við um 

einu sinni á ári eða sjaldnar, meðaltal 3,49 (SE 0,069). Einþátta greining sýndi marktækan mun milli 

hópa (p<0,001) þegar leiðrétt var fyrir kyni, aldri, menntun og tekjum. Það líkan skýrir 21,4% 

(R²=0,214) af dreifni félagsauðs, en líkan þar sem eingöngu var leiðrétt fyrir áhrifum kyns og aldurs 

skýrir 7% (R²=0,072) af dreifninni. Einnig hér virtust hóparnir nokkrum sinnum á ári og einu sinni á ári 

og sjaldnar skera sig úr. Áhrif félagsauðs voru þó ekki eingöngu bundin við þessa hópa þar sem líkan 

með og án þeirra með leiðréttingu fyrir kyni, aldri, menntun og tekjum gaf sömu niðurstöðu.  
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Tafla 12. Félagsauður eftir tíðni óformlegra félagslegra tengsla 

Breyta Meðaltal  (SE) p 

Tíðni óformlegra félagslegra tengsla:   

Nágrannar  p<0,001* 

p<0,001** 

       Nær daglega 3,97 (0,086)  

       Nokkrum sinnum í viku 4,33 (0,073)  

       Nokkrum sinnum í mánuði 4,13 (0,073)  

       Nokkrum sinnum á ári 3,44 (0,086)  

       Einu sinni á ári eða sjaldnar 3,40 (0,072)  

   

Ættingjar  p<0,001* 

p<0,001** 

       Nær daglega 3,86(0,063)  

       Nokkrum sinnum í viku 4,14 (0,059)  

       Nokkrum sinnum í mánuði 3,87 (0,069)  

       Nokkrum sinnum á ári 3,11 (0,140)  

       Einu sinni á ári eða sjaldnar 2,92 (0,298)  

   

Vinir  p<0,001* 

p<0,001** 

       Nær daglega 3,82 (0,067)  

       Nokkrum sinnum í viku 4,10 (0,060)  

       Nokkrum sinnum í mánuði 3,87 (0,068)  

       Nokkrum sinnum á ári 3,36 (0,119)  

       Einu sinni á ári eða sjaldnar 3,90 (0,380)  

   

Vinnufélagar
 

 p<0,001* 

p<0,001** 

       Nær daglega 4,11 (0,087)  

       Nokkrum sinnum í viku 4,42 (0,116)  

       Nokkrum sinnum í mánuði 3,98 (0,079)  

       Nokkrum sinnum á ári 3,90 (0,071)  

       Einu sinni á ári eða sjaldnar 3,49 (0,069)  

* Leiðrétt fyrir kyni og aldri ** Leiðrétt fyrir kyni, aldri, menntun og tekjum 

 

3.5 Sjálfsmetin heilsa og mælikvarðar félagsauðs 

Tafla 13 sýnir að þeir sem segja að flestum megi treysta meta heilsu sína betri, meðaltal 4,48 (SE 

0,023), en þeir sem segja að aldrei megi vera of varkár í samskiptum við aðra, meðaltal 4,34 (SE 

0,018). Alls 31,4% sem segjast meta heilsufar sitt gott eða mjög gott telja að flestum megi treysta, en 

23,5% sem segjast meta heilsufar sitt mjög slæmt, slæmt eða sæmilegt segja að flestum megi treysta. 

Einþátta greining sýndi marktækan mun milli hópa þegar leiðrétt var fyrir kyni og aldri (p=0,001) og 

þegar leiðrétt var fyrir kyni, aldri, menntun og tekjum (p=0,014). Líkanið skýrir 10,7% (R²=0,107) í 

dreifni heilsu, en þegar einungis var leiðrétt fyrir áhrifum kyns og aldurs skýrir það 4% (R²=0,037) af 

dreifingu heilsu. 
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Þeir sem segjast hafa mjög mikinn áhuga á stjórnmálum meta heilsu sína betri en þeir sem hafa 

mikinn, nokkurn, lítinn eða engan áhuga á stjórnmálum, meðaltal 4,52 (SE 0,040). Þeir sem hafa 

engan áhuga á stjórnmálum meta heilsu sína verst, meðaltal 4,21 (SE 0,064). Einþátta greining sýndi 

marktækan mun milli áhugahópa þegar leiðrétt var fyrir kyni og aldri (p<0,001) og þegar leiðrétt var 

fyrir kyni, aldri, menntun og tekjum (p=0,010). Líkan skýrir 10,8% (R²=0,108) í dreifni heilsu, en þegar 

eingöngu var leiðrétt fyrir kyni og aldri skýrir líkanið 8% (R²=0,075) af dreifingunni. Sjálfsmetin heilsa 

virtist vera frábrugðin í hópnum með engan áhuga og ef þeim hópi var sleppt í líkaninu þá var munur á 

milli áhugahópa ekki marktækur (p<0,093). 

Þeir sem eru skráðir í fjögur félög meta heilsufar sitt best, meðaltal 4,42 (0,034) í samanburði við 

aðra sem eru skráðir í 1-3 félög og 5-9 félög. Þeir sem eru ekki skráðir í neitt félag meta heilsufar sitt 

verst, meðaltal 4,29 (SE 0,039). Einþátta greining sýndi marktekt milli hópa (p<0,001) þegar leiðrétt 

var fyrir kyni og aldri og (p=0,003) þegar leiðrétt var fyrir kyni, aldri, menntun og tekjum. Líkanið skýrir 

11% (R²=0,109) í dreifni heilsu. Þegar eingöngu var leiðrétt fyrir kyni og aldri skýrir líkanið 7% 

(R²=0,073). 
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Tafla 13: Sjálfsmetin heilsa og traust, áhugi á stjórnmálum og aðild að félögum 

Breyta Meðaltal (SE) Mjög slæm, slæm 

og sæmileg heilsa 

Góð og mjög góð 

heilsa 

p 

Traust  490 (100) 3043 (100) p=0,001* 

p=0,014** 

 

       Flestum má 

       treysta 

4,48 (0,023) 115 (23,5) 956 (31,4)  

       Aldrei of varkár 4,34 (0,018) 375 (76,5) 2087 (68,6)  

     

Áhugi á stjórnmálum  450 (100) 3272(100) p<0,001* 

p=0,010** 

 

       Enginn 4,21 (0,064) 56 (10,4) 199 (6,1)  

       Lítill 4,38 (0,031) 108 (20,0) 640 (19,6)  

       Nokkur 4,36 (0,021) 213 (39,4) 1365 (41,7)  

       Mikill 4,38 (0,027) 133 (24,6) 784 (24,0)  

       Mjög mikill 4,52 (0,040) 30 (5,6) 284 (8,7)  

     

Aðild að félögum  546 (100) 3283(100) p<0,001* 

p=0,003** 

 

       Ekkert félag 4,29 (0,039) 97 (17,8) 464 (14,1)  

       1 félag 4,30 (0,033) 135 (24,7) 666 (20,3)  

       2 félög 4,40 (0,030) 89 (16,3) 639 (19,5)  

       3 félög 4,41 (0,032) 73 (13,4) 522 (15,9)  

       4 félög 4,42 (0,034) 63 (11,5) 454 (13,8)  

       5-9 félög 4,40 (0,033) 89 (16,3) 538 (16,4)  

* Leiðrétt fyrir kyni og aldri   **Leiðrétt fyrir kyni, aldri, menntun og tekjum 

 

Niðurstaðan í töflu 14 sýnir að þeir sem eru virkir í 3-7 félögum meta heilsufar sitt best, meðaltal 4,43 

(SE 0,032) og þeir sem eru óvirkir og ekki skráðir í félag meta heilsufar sitt verst, meðaltal 4,31 (SE 

0,022). Einþátta greining sýndi marktækan mun milli hópa (p<0,001) þegar leiðrétt var fyrir kyni og 

aldri og þegar leiðrétt var fyrir kyni, aldri, menntun og tekjum (p<0,011). Líkanið skýrir 10,8% 

(R²=0,108) í dreifni heilsu. Þegar leiðrétt var fyrir áhrifum kyns og aldurs skýrir það 7,2% (R²=0,072) í 

dreifninni. 
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Tafla 14. Sjálfsmetin heilsa og tíðni formlegra félagslegra tengsla 

Breyta Meðaltal (SE) Mjög slæm, 

slæm og 

sæmileg 

heilsa 

Góð og mjög góð 

heilsa 

p 

Tíðni formlegra 

félagslegra tengsla 

 546 (100) 3284 (100) p=0,001* 

p=0,011** 

       Óvirkir/ekki í félagi 4,31(0,022) 220 (40,3) 1143 (34,8)  

       Virkir í einu  4,41 (0,028) 150 (27,5) 959 (29,2)  

       Virkir í tveimur 4,32 (0,030) 80 (14,7) 611 (18,6)  

       Virkir í 3-7 4,43 (0,032) 96 (17,6) 571 (17,4)  

* Leiðrétt fyrir kyni og aldri   **Leiðrétt fyrir kyni, aldri, menntun og tekjum 

 

Tafla 15 sýnir að þeir sem tala við næstu nágranna sína eða heimsækja þá nokkrum sinnum á ári 

meta heilsufar sitt best, meðaltal 4,42 (SE 0,032), en þeir sem tala við nágranna sína eða heimsækja 

þá nær daglega meta heilsu sína verst, meðaltal 4,33 (0,040). Einþátta greining sýndi ekki marktækan 

mun milli hópa (p=0,115) þegar leiðrétt var fyrir kyni og aldri og þegar leiðrétt var fyrir kyni, aldri, 

menntun og tekjum (p=0,001). Líkanið skýrir 11% (R²=0,108) í dreifni heilsu og skýrir 0,7% (R²=0,067) 

í dreifni heilsu þegar eingöngu er leiðrétt fyrir kyni og aldri. 

Þeir sem sögðust heimsækja ættingja sína eða fá þá í heimsókn nær daglega eða nokkrum sinnum 

í viku mátu heilsu sína best, meðaltal nær daglega 4,40 (SE 0,027), meðaltal nokkrum sinnum í viku 

4,40 (SE 0,020). Þeir sem heimsóttu ættingja sína eða fengu þá í heimsókn nokkrum sinnum í mánuði 

mátu heilsu sína verst, meðaltal 4,34 (SE 0,028). Einþátta greining sýndi marktækan mun milli hópa 

(p<0,001) þegar leiðrétt var fyrir kyni, aldri, menntun og tekjum. Líkanið skýrir 11,5% (R²=0,115) í 

dreifni heilsu og 8% (R²=0,076) þegar eingöngu er leiðrétt fyrir áhrifum kyns og aldurs. Sjálfsmetin 

heilsa virtist frábrugðin hjá hópnum sem heimsótti ættingja sína einu sinni á ári eða sjaldnar. Áhrif 

sjálfsmetinnar heilsu voru þó ekki eingöngu bundin við þennan hóp þar sem líkan með og án hópsins, 

þar sem leiðrétt var fyrir áhrifum kyns, aldurs, menntunar og tekna sýndi sömu niðurstöðu.  

Þeir sem sögðust nær daglega fá vini sína í heimsókn mátu heilsu sína best, meðaltal 4,42 (SE 

0,028) og þeir sem fengu vini sína í heimsókn einu sinni á ári eða sjaldnar mátu heilsu sína verst, 

meðaltal 4,12 (SE 0,183). Einþátta greining sýndi ekki marktækan mun milli hópa (p=0,006) þegar 

leiðrétt var fyrir kyni og aldri, en þegar leiðrétt var fyrir kyni, aldri, menntun og tekjum sýndi greiningin 

marktækan mun (p=0,001). Líkanið skýrir 11% (R²=0,110), en skýrir 7% (R²=0,070) af dreifingu heilsu 

þegar einungis er leiðrétt fyrir áhrifum kyns og aldurs. 

Þeir sem sögðust hitta vinnufélaga sína utan vinnutíma nokkrum sinnum í mánuði mátu heilsu sína 

best, 4,53 (SE 0,029). Þeir sem sögðust hitta vinnufélaga sína utan vinnutíma einu sinni á ári eða 

sjaldnar mátu heilsu sína verst, meðaltal 4,18 (0,032). Einþátta greining sýndi marktækan mun milli 

hópa (p<0,001) þegar leiðrétt var fyrir kyni, aldri, menntun og tekjum. Líkanið skýrir 12% (R²=0,117) í 

dreifni félagsauðs. Ef einungis er leiðrétt fyrir kyni og aldri skýrir það 8% (R²=0,077). Hóparnir einu 

sinni á ári eða sjaldnar virtust frábrugðnir, en áhrif sjálfsmetinnar heilsu voru þó ekki eingöngu bundin 
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þessum hópi því að líkan með og án fyrrnefndra hópa, þar sem leiðrétt var fyrir áhrifum kyns, aldurs, 

menntunar og tekna, sýndi áþekka niðurstöðu.  

 

Tafla 15. Sjálfsmetin heilsa og tíðni óformlegra félagslegra tengsla 

Breyta Meðaltal 

(SE) 

Mjög slæm, 

slæm og 

sæmileg 

heilsa 

Góð og mjög 

góð heilsa 

p 

Tíðni óformlegra félagslegra 

tengsla 

    

Nágrannar  541 (100) 3239 (100) p=0,115* 

p=0,001** 

       Nær daglega 4,33 (0,040) 98 (18,1) 463 (14,3)  

       Nokkrum sinnum í viku 4,39 (0,027) 132 (24,4) 893 (27,6)  

       Nokkrum sinnum í mánuði 4,32 (0,027) 145 (26,8) 809 (25,0)  

       Nokkrum sinnum á ári 4,42 (0,032) 58 (10,7) 466 (14,4)  

       Einu sinni á ári eða sjaldnar 4,38 (0,033) 108 (20,0) 608 (18,8)  

     

Ættingjar  547 (100) 3275 (100) p<0,001* 

p>0,001** 

       Nær daglega 4,40 (0,027) 160 (29,3) 945 (28,9)  

       Nokkrum sinnum í viku 4,40 (0,020) 198 (36,2) 1348 (41,2)  

       Nokkrum sinnum í mánuði 4,34 (0,028) 128 (23,4) 765 (23,4)  

       Nokkrum sinnum á ári 4,17 (0,070) 50 (9,1) 172 (5,3)  

       Einu sinni á ári eða sjaldnar 4,02 (0,158) 11 (2,0) 45 (1,4)  

     

Vinir  540 (100) 3273 (100) p=0,006* 

p=0,001** 

       Nær daglega 4,42 (0,028) 161 (29,8) 852 (26,0)  

       Nokkrum sinnum í viku 4,39 (0,021) 200 (37,0) 1332 (40,7)  

       Nokkrum sinnum í mánuði 4,34 (0,026) 126 (23,3) 862 (26,3)  

       Nokkrum sinnum á ári 4,19 (0,056) 43 (8,0) 204 (6,2)  

       Einu sinni á ári eða sjaldnar 4,12 (0,183) 10 (1,9) 23 (0,7)  

     

Vinnufélagar  485 (100) 3126 (100) p<0,001* 

p<0,001** 

       Nær daglega 4,47 (0,028) 92 (19,0) 668 (21,4)  

       Nokkrum sinnum í viku 4,47 (0,037) 42 (8,7) 388 (12,4)  

       Nokkrum sinnum i mánuði 4,53 (0,029) 68 (14,0) 679 (21,7)  

       Nokkrum sinnum á ári 4,40 (0,027) 93 (19,2) 664 (21,2)  

       Einu sinni á ári eða sjaldnar 4,18 (0,032) 190 (39,2) 727 (23,3)  

* Leiðrétt fyrir kyni og aldri   **Leiðrétt fyrir kyni, aldri, menntun og tekjum 
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4 Umræða og ályktanir 

Í rannsókn þessari hafa tengsl félagsauðs og heilsu Íslendinga verið til skoðunar. Helstu niðurstöður 

eru að félagsauður mældist breytilegur milli hópa og meiri meðal þeirra sem segja heilsu sína góða og 

mjög góða. Þeir sem treysta öðrum, hafa mikinn áhuga á stjórnmálum, eru skráðir í félög, eru virkir í 

félagsstarfi og eru í tíðari samskiptum við ættingja sína og vinufélaga meta heilsu sína betri en hinir. 

Munur er á konum og körlum hvað félagsauð og sjálfsmat á heilsu varðar. 

4.1 Sjálfsmetin heilsa  

Niðurstaða rannsóknarinnar sýnir að karlar meta heilsu sína betri en konur meta heilsu sína. Hér er 

um sjálfsmetna heilsu að ræða, eins og komið hefur fram, en ekki raunheilsu karla og kvenna. 

Niðurstaða rannsóknarinnar styður samt sem áður rannsóknir sem byggja á raunheilsu kynjanna. Þær 

hafa ítrekað sýnt að þrátt fyrir að konur lifi lengur en karlar þá hefur það komið fram að þær búa við 

verra heilsufar megnið af ævi sinni, samanber Rúnar Vilhjálmsson (2000), sem spurði um langvinn og 

skammvinn heilsuvandamál hér á landi, og Hermann Óskarsson (2005) sem byggir á sjúkdómstíðni í 

umfjöllun sinni. Niðurstaðan er einnig í samræmi við niðurstöður Guðbjargar Lindu Rafnsdóttur (2004) 

sem leiddi hið sama í ljós, þ.e. að konur meti heilsu sína mun verri en karlar gera. Þá sýnir könnun 

Lýðheilsustöðvar einnig að karlar meta bæði líkamlega og andlega heilsu sína betri en konur gera 

(Stefán Hrafn Jónsson, Jón Óskar Guðlaugsson, Haukur Freyr Gylfason og Dóra Guðrún 

Guðmundsdóttir, 2007). Niðurstaðan er einnig í samræmi við þá niðurstöðu rannsóknarinnar að fleiri 

konur segjast vera frá vinnu vegna veikinda, þ.e. 30,1% kvenna á móti 14,6% karla. Bent hefur verið á 

að ástæða þess að karlar meti heilsu sína betri en konur gera sé sú tilhneiging þeirra að afneita eigin 

veikindum (Lorber og Moore, 2002) og að líf kvenna feli í sér meiri streitu (Bury, 2005). Þá hefur 

Sigrún Ólafsdóttir (2004) bent á að skýringar á þessum mun, að konur búi við verri heilsu en karlar, 

geti falist í ólíkum lífsstíl kynjanna, kynjamisrétti í samfélaginu og minni viðurkenningu á hefðbundnum 

kvenhlutverkum, t.d. heimilisstörfum og uppeldi barna (Grove og Tudor, 1973; Ross og Bird, 1994).  

Rannsóknir hafa og sýnt að karlar leita síður til lækna eða kvarta undan andlegum meinum og dylja 

þunglyndi og vanlíðan frekar með áfengis- og fíkniefnaneyslu (Brownhill, Wilhelm, Barclay  og 

Schmied, 2005).  

Félagsauður þeirra sem segja heilsu sína góða og mjög góða er marktækt hærri en þeirra sem 

segja heilsu sína sæmilega, slæma eða mjög slæma. Niðurstaðan er samhljóma niðurstöðu margra 

annarra þversniðsrannsókna um félagsauð og sjálfsmetna heilsu (Kawachi, Kennedy og Glass, 1999; 

Pollack og Knesebech, 2004), sem sýna tengsl milli félagsauðs, þ.e. trausts, gagnkvæmni (reciprocity) 

og félagsaðildar og sjálfsmetinnar heilsu. Einnig rannsókna um tengsl sjálfsmetinnar heilsu og 

félagsauðs, þ.e. trausts, félagslegrar þátttöku og gagnkvæmni (Poortinga, 2006) og um tengsl 

sjálfsmetinnar heilsu og félagsauðs, þ.e trausts og félagslegrar (associational) og samfélagslegrar 

(community) þátttöku (Hyypä og Mäki, 2001). Þá hafa fræðimenn (Putnam, 2000; Helliwell og Putnam, 

2004) einnig sýnt fram á að félagsauður hefur áhrif á sálarlega og líffræðilega þætti, sem hafi áhrif á 

almenna líðan fólks (mælt með sjálfsmati á heilsu). Áhrif menntunar og trausts um hvað fólk segir um 

heilsu sína eru líkast til nokkur, samanber umfjöllun hér neðar um tengsl menntunar og trausts við 

félagsauð. Ef heilsa fólks er góð hefur það frekar tök á að taka þátt í félagsstörfum, kynna sér 
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stjórnmálin og er líklega ánægðara með lífið en ella. Marktekt milli hópa var álíka eftir að leiðrétt var 

fyrir áhrifum kyns og aldurs og einnig áhrifum kyns, aldurs, menntunar og tekna. Þessar breytur 

skekkja því ekki sambandið milli félagsauðs og sjálfsmetinnar heilsu. 

Sú marktæka niðurstaða að þeir sem segja að flestum megi treysta meti heilsu sína betri en þeir 

sem segja að aldrei megi vera of varkár í samskiptum við aðra er að mörgu leyti skiljanleg. Þeim sem 

líður vel og eru ekki þjakaðir vegna andlegra eða líkamlegra meina gætu á einhvern hátt verið 

jákvæðari í samskiptum og búist við hinu besta, fremur en þeir sem eru þjakaðir og búa við verri 

heilsu. Rannsókn Kawachis o.fl. (Kawachi, Kennedy og Glass,1999) sýndi að í þeim 39 ríkjum 

Bandaríkjanna þar sem heilsa fólks mældist bágborin var fólk líklegra til að vantreysta öðrum. Við 

yfirferð nokkurra rannsókna má sjá að samband milli trausts og líkamlegrar heilsu (Kim, Subramanian 

og Kawachi, 2008) varð sterkara milli trausts og sjálfsmetinnar heilsu en milli trausts og annarrar 

heilsutengdar útkomu. Þá sýndi rannsókn sem gerð var í átta ríkjum Bandaríkjanna að traust tengdist 

heilsu með jákvæðum og marktækum hætti (d‘Hombres, Rocco, Suhrcke og McKee, 2007).  

Marktæk tengsl komu í ljós á milli áhuga á stjórnmálum og heilsu þar sem þeir sem höfðu mjög 

mikinn áhuga á stjórnmálum töldu sig búa við góða og mjög góða heilsu. Líklegt er að þeir sem eru 

andlega og líkamlega hressir séu virkari og áhugasamari en þeir sem svo er ekki ástatt um.  Það er 

hins vegar ekki ljóst hvort góð heilsa valdi miklum áhuga, eða hvort mikill áhugi leiði af sér góða 

heilsu. Eflaust eru margir aðrir þættir sem gætu haft áhrif á þetta samband. Þá sýndi niðurstaða 

Veenstras (2000) að jákvæð tengsl komu fram milli sjálfsmetinnar heilsu fólks og þeirrar hegðunar að 

lesa staðarblaðið, horfa á fréttir í sjónvarpinu og fara á kjörstað.  

Um aðild að félögum og tíðni formlegra félagslegra tengsla og tengsl við sjálfsmetna heilsu 

gildir í raun nokkuð sama og hér hefur verið rætt, áhugsamt fólk virðist búa yfir fleiri björgum eða hafa 

jákvæðari sjónarmið til heilsu sinnar en það fólk sem er minna áhugasamt, t.d. með því að skrá sig í 

félög. Það kemur ekki á óvart að þeir sem eru félagslega virkir meti heilsu sína betri en þeir óvirku og 

er í samræmi við rannsóknir Putnams (2000) um að því tengdara sem fólk er félagasamtökum, því 

betri sé heilsan. Einnig er líklegt að þátttaka og samskipti við fólk sem hefur sömu áhugamál eða 

vinnur að sömu verkefnum veiti fólki ánægju og gleði sem leitt gæti til þess að það mæti heilsu sína 

betri en ella. 

Af niðurstöðum um tíðni óformlegra félagslegra tengsla við sjálfsmetna heilsu má sjá að 

samskipti fólks við nágranna og vinnufélaga skera sig nokkuð úr miðað við samskipti við ættingja og 

vini. Þeir sem tala við nágranna sína eða heimsækja þá nokkrum sinnum á ári meta heilsu sína best í 

samanburði við hina sem gera það daglega, nokkrum sinnum í viku, nokkrum sinnum í mánuði eða 

einu sinni á ári eða sjaldnar. Þeir sem hitta vinnufélaga sína nokkrum sinnum í mánuði utan vinnutíma 

meta heilsu sína best í samanburði við hina. Þegar vinir og ættingjar eiga í hlut þá metur fólk heilsu 

sína best sem er í örari samskiptum, nær daglega eða nokkrum sinnum í viku. Fleiri konur (77,2%) en 

karlar (62,1%) höfðu samskipti við ættingja sína nær daglega eða nokkrum sinnum í viku. Sú 

niðurstaða er í samræmi við rannsókn Renzulli og fl. (2000) sem sýnir að konur voru líklegri en karlar 

til að treysta á frændgarð sinn í félagstengslum sínum. Félagsleg samskipti við fólk sem manni þykir 

vænt um gefi af sér jákvæða líðan og jákvæð viðhorf til eigin heilsu. Niðurstaðan er í samræmi við 

rannsóknir Putnams (2000) sem heldur því fram að því nánara sem fólk er vinum og fjölskyldu, því 
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betri sé heilsa þess. Þá sýnir rannsókn House og fl. (House, Landis og Umberson, 1988) að áhrif 

félagstengsla á heilsu séu jafnmikil og neikvæð áhrif reykinga, ofbeldis, hreyfingarleysis og of hás 

blóðþrýstings á heilsu. Þá er áhugavert sem langtímarannsókn Berkman og Symes (1979) sýnir að 

einstaklingar með lægst skor félagslegra tengsla væru í mestri áhættu á að deyja af völdum 

hjartasjúkdóma, blóðrásarvandamála eða krabbameins (meðal kvenna), jafnvel eftir að leiðrétt hafði 

verið fyrir félagslegum þáttum, einstaklingsbundu heilbrigðisástandi og komum í heilsugæslu.  

4.2 Félagsauður 

Um mun á félagsauði karla og kvenna er rétt að velta fyrir sér réttmæti mælingar á félagsauði karla 

og kvenna. Segja má að breyturnar sem mæla traust, áhuga á stjórnmálum og félagsaðild séu fremur 

karllægar, þ.e.a.s. fyrir fram má áætla að hlutfall karla mælist hærra á fyrrnefndum breytum en hlutfall 

kvenna. 

Niðurstöður rannsóknarinnar sýna að félagsauður mælist hærri meðal karla en kvenna og er sá 

munur marktækur. Félagsleg staða, menntun og tekjur eru mikilvægir áhrifaþættir félagsauðs, sjá hér 

neðar. Sjá má að munur er á svörum kynjanna hvað þær breytur varðar sem félagsauðurinn 

samanstendur af, þ.e. um traust, áhuga á stjórnmálum og aðild að félögum. Fleiri karlar en konur 

segja að flestum megi treysta og fleiri konur en karlar segja að aldrei megi vera of varkár í samskiptum 

við aðra. Áhugi á stjórnmálum sýnir að fleiri karlar en konur hafa mikinn og mjög mikinn áhuga á 

stjórnmálum og þeir eru líka í ríkari mæli aðilar að félögum þegar um er að ræða aðild að 2-9 félögum. 

Eins og með önnur mikilvæg rannsóknarefni sem tengjast báðum kynjum ættu rannsakendur að skoða 

hvort munur komi fram milli kynja og greina muninn út frá kynjasjónarmiðum, í þágu umbóta fyrr bæði 

kynin og samfélagið í heild.  

Ef við reynum að skýra þennan mun sem fram kemur á félagsauði hjá körlum og konum má velta 

fyrir sér hvort konur séu að eðlisfari varkárari en karlar. Eru konur varkárari þar sem þær eru oftar 

líkamlega veikari að afli? Fjölmargar rannsóknir sýna að karlar hafa beitt konur ofbeldi í ríkari mæli en 

konur karla (Dóms- og kirkjumálaráðuneytið, 1997; Hildigunnur Ólafsdóttir, Sigrún Júlíusdóttir og 

Þorgerður Benediktsdóttir, 1982; Ingólfur V. Gíslason, 2008). Þessi staðreynd getur hafa haft áhrif á 

svör kvenna um traust, þegar 26,8% kvenna töldu flestum almennt treystandi, en 33,4% karla töldu 

slíkt hið sama. Hér er meiri munur milli kynja en Gunnar Helgi Kristinsson (2001) fékk fram í rannsókn 

sinni þegar 35% karla töldu fólki almennt treystandi, samanborið við 32% kvenna. Rannsókn sýnir 

einnig meiri mun á milli þeirra sem telja að flestum megi treysta, þ.e. 30,1% miðað við þá sem töldu 

aldrei of varlega farið, eða 69,9%, og rannsóknar Gunnars Helga Kristinssonar (2001) sem sýndi að 

33,4% töldu fólki almennt treystandi og 66,6% töldu aldrei of varlega farið í samskiptum við aðra. Þá 

má einnig benda á umfjöllun Lowndes (2004) vegna munar á félagsauði kynjanna, sem telur að 

félagsauður kvenna sé öðruvísi en félagsauður karla. Félagsauður kvenna sé meira bundinn í 

óformlegum félagsnetum í nærsamfélaginu og konur séu líklegri til þess að nýta félagsauð sinn til að 

sinna málum sem snúa að fjölskyldunni og heimilinu (e. getting by), frekar en þátttöku í opinberu lífi, 

t.d. stjórnmálaþátttöku (e. getting on).  

Sé litið á áhuga kynjanna á stjórnmálum má sjá að 40% karla og 23,6% kvenna hafa mikinn eða 

mjög mikinn áhuga á stjórnmálum. Heildaráhugi (mikill og mjög mikill) mældist 32% sem er nokkru 
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hærra en Gunnar Helgi Kristinsson (2001) fékk í niðurstöðu sinni sem sýndi að áhugi á stjórnmálum 

var 22% og er niðurstaðan einnig hærri en eldri rannsóknir hér á landi sýna (Ólafur Þ. Harðarson, 

1995). Til greiningar á mun milli kvenna og karla hvað áhuga á stjórnmálum varðar má benda á að 

það voru karlar sem fyrstir hösluðu sér völl á sviði stjórnmálanna, en hlutverk kvenna var fremur að 

sinna búi og börnum. Konur hafa því frá upphafi haft færri fyrirmyndir í stjórnmálum af eigin kyni. 

Samkvæmt kenningum fræðimannsins Alberts Bandura (1977) um félagslegt nám þá geta fyrirmyndir 

að því sem fólk tekur sér fyrir hendur haft áhrif á hegðun og oftar fylgir fólk fyrirmyndum af eigin kyni 

en því gagnstæða. Þetta getur því verið meðal ástæðna þess að konur mælast með minni áhuga á 

stjórnmálum en karlar.  

Um aðild kynjanna að félögum má sjá að fleiri konur en karlar standa utan allra félaga eða 16,6% 

kvenna og 13,9% karla, fleiri konur en karlar eru þó séu skráðar í eitt félag eða 22% kvenna en 20,3% 

karla. Fjöldi innlendra og erlendra rannsókna bendir til að stjórnun og ábyrgð á heimilishaldinu sé 

fyrst og fremst í höndum konunnar (Ingólfur V. Gíslason, 2007). Konur hafa því í ríkari mæli borið 

ábyrgð á heimili, börnum og uppeldi og vilja e.t.v. ekki festa sig í félagsstarfi of margra félaga. 

Niðurstaða rannsóknarinnar um félagsauð og aldur má sjá að félagsauður mælist mestur hjá þeim 

sem eru 46-55 ára að aldri. Sú niðurstaða í nokkru samræmi við rannsóknir Putnams (2000) sem 

sýna að þátttaka í félögum rísi og falli með auknum aldri, þ.e. sé í hámarki um og upp úr fertugu, haldi 

sér nokkuð og falli þegar fólk nálgast sextugt. Rannsóknir Gunnars Helga Kristinssonar (2001) sýna 

sömu niðurstöðu, þ.e. að aldurshópurinn 46-55 ára sé sá hópur þar sem flestir eru skráðir í félög.  

Rannsóknir sýna að menntun hefur sterk tengsl við félagsauð (Field, 2008) og er menntun 

sterkasta forspárgildið um samborgaralegar dyggðir/félagsauð (Gunnar Helgi Kristinsson, 2001), þ.e. 

því meiri menntun, því meiri líkur að fá mælingu um hærri félagsauð. Menntun er einnig sterkasti 

áhrifaþáttur trausts, eins og fram hefur komið. Marktækur munur kom fram á milli menntahópa og ekki 

þarf að koma á óvart að mesta menntunin gaf af sér mesta félagsauðinn og er það samhljóma 

niðurstaða og Gunnar Helgi Kristinsson (2001) fékk um sama efni. Bóklegt nám og háskólanám virtist 

skera sig úr, en við útilokun áhrifa þeirra hópa hélst marktækur munur. Þeir sem hafa meiri menntun 

hafa oftar hærri tekjur og meira sjálfstraust og kunna e.t.v. betur að sækja rétt sinn eða bregðast við 

en þeir sem hafa minni menntun (Gunnar Helgi Kristinsson, 2001). Aukinni menntun fylgir einnig aukin 

upplýsing um fjölbreyttara félagsstarf sem gæti tengst menntuninni og aukin þjálfun í félagsstörfum 

getur leitt það af sér að þjálfaðir einstaklingar geta sinnt þátttöku í mörgum félögum á meðan þeir sem 

minna þjálfaðir eru geta það ekki. 

Ekki þarf að koma á óvart að félagsauður mælist marktækt meiri meðal þeirra sem hafa launaða 

vinnu en þeirra sem eru ekki í launaðri vinnu. Hér eru sömu þættir og áður, traust og menntun, sem 

án efa hafa áhrif, þar sem þeir sem hafa ekki launaða vinnu gætu verið þeir sem hafa minni menntun, 

minna traust á samfélaginu og minni trú eða áhuga á samfélagsmálum en þeir sem hafa launaða 

vinnu.  

Meðal þeirra sem voru ekki í launaðri vinnu, þ.e. voru í fríi eða fæðingarorlofi og þeirra sem voru 

hættir að vinna vegna aldurs mældist félagsauður hæstur. Þessir hópar eru e.t.v. sáttari með hlutskipti 

sitt en hinir hóparnir, þ.e. atvinnulausir, þeir sem eru frá vinnu vegna veikinda, námsmenn og 

húsmæður sem sinna ekki öðrum störfum.  
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Rannsóknir sýna einnig að á milli tekna og trausts er jákvæð fylgni (Field, 2008; Putnam, 2000; 

Gunnar Helgi Kristinsson, 2001) og augljóst er að tengsl menntunar, tekna og trausts hafa þarna áhrif 

á mælingar á hærri félagsauði. Þá má í þessu sambandi benda á rannsóknir Mirowskys, Ross og 

Reynolds (2000) sem sýndu að hástéttarfólk býr að jafnaði við betri heilsu en fólk í lægri stéttum. Hér 

verður ekki frekar fjallað um stéttaskiptingu, en leiða má að því líkum að þeir sem eru með hærri tekjur 

verði fremur skilgreindir með hópi hástéttarfólks en þeir sem minni tekjur hafa. Hæstu tekjurnar skáru 

sig úr og sambandið varð ómarktækt þegar hæstu tekjurnar voru teknar út. Hæstu tekjur virðast því 

skekkja sambandið. Í rannsóknum (Kawachi, Kennedy, Lochner og Prothrow-Stith, 1997a) hefur verið 

bent á að fjárhagslegur ójöfnuður dregur úr félagsauði sem aftur leiðir til lakari heilsu borgaranna.  

Sú niðurstaða að félagsauður mældist marktækt hæstur meðal þeirra sem voru virkir í 3-7 félögum 

kemur ekki á óvart. Samband félagsauðs og virkni er línulegt sem þýðir að tengsl eru til staðar. Þeir 

sem starfa með mörgum félögum eru félagslega virkari en þeir sem starfa ekki með neinu félagi, en sá 

hópur mældist með minnstan félagsauð. Þeir sem eru félagslega virkari og starfa með mörgum 

félögum eru þjálfaðir í samskiptum og eru þess vegna líklegri til þess að treysta öðrum í ríkari mæli. 

Þeir hafa mörg áhugamál og eru líklegri til að kynna sér umfjöllun stjórnmálanna um þau málefni, 

heldur en þeir sem eru minna félagslega virkir.  

Félagsauður mældist marktækt mestur meðal þeirra sem áttu samskipti við nágranna, ættingja, 

vini og vinnufélaga nokkrum sinnum í viku og er hér um óformleg tengsl að ræða. Þetta þýðir að tíð 

fremur en strjál samskipti við fólk gefa af sér meiri félagsauð. Segja má að þessi tegund félagsauðs sé 

í anda Colemans (1988) sem segir félagsauð liggja í einstaklingnum sjálfum og felast í tengslum við 

annað fólk þar sem félagsauður er auðlind eða bjargir sem fólk nýtir sér í félagsnetum sínum (sjá kafla 

1.4). Vel má vera að fólk sjái sér hag í tíðum samskiptum við nágranna sína, t.d. vegna samvinnu um 

nágrannavörslu, og hvað vinnufélagana varðar mætti hugsa sér að fólk færi saman að borða í 

hádeginu eða sæi sér hag í því að eiga gott samstarf vegna þeirra verkefna sem fyrir liggja. Bent hefur 

verið á að kenning Colemans (Sjöfn Vilhelmsdóttir og Gunnar Helgi Kristinsson, 2010) sé skyld 

kenningum Granovetters (1983) um félagsnet, þar sem sterk félagstengsl finnast í fjölskyldum og 

meðal náinna vina með svipuð áhugamál, og veik félagstengsl bindi saman fólk af mismunandi 

sauðahúsi og með mismunandi bakgrunn (sjá kafla 1.4.2). Hér væri því líklegt að um sterk 

félagstengsl væri að ræða þegar ættingjar og vinir ættu í hlut og veik félagstengsl þegar nágrannar og 

vinnufélagar ættu í hlut. Einnig má vera að hægt sé að heimfæra þessi tíðu samskipti fólks nokkrum 

sinnum í viku við nágranna, ættingja, vini og vinnufélaga á félagsauð eins og Paxton (1999) hefur 

greint hann, að einstaklingar séu tengdir í markmiðsbundið net og að hugræn tengsl séu á milli þeirra 

sem grundvallist á gagnkvæmni, trausti og jákvæðum tilfinningum.  

 

4.3 Styrkleikar og takmarkanir rannsóknarinnar 

Styrkur rannsóknarinnar felst í stóru, vigtuðu tilviljanakenndu úrtaki úr þjóðskrá íslensku þjóðarinnar, 

þar sem svarhlutfall er ágætt (57%) og mælitækin alþjóðlegar spurningar sem hafa verið staðlaðar. 

Rannsókn getur gefið góða mynd af félagsauði, eins og hann er mældur hér, þ.e. sem samþætt breyta 

byggð á viðhorfum um hvort fólk treysti öðrum, hafi áhuga á stjórnmálum og á aðild þess að félögum. 
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Einnig getur rannsóknin gefið góða mynd af sjálfsmetinni heilsu fólks á Íslandi, sem og tengslum 

heilsu og félagsauðs. Veikleikar rannsóknarinnar felast hins vegar í því að um þversniðsrannsókn er 

að ræða. Rannsóknin hefur því þá annmarka að ekki er hægt að draga ályktanir um orsakatengsl á 

milli félagsauðs og heilsu. Ekkert er hægt að segja til um hvort heilsan sé betri vegna ríkari félagsauðs 

eða hvort félagsauðurinn sé meiri vegna betri heilsu eða álykta um þýðið. Það væri því áhugavert að á 

Íslandi yrði gerð rannsókn með langtímasniði til þess að geta dregið ályktanir í þessa veru.  

Fræðimenn (Harpham, 2008) hafa bent á ákveðnar takmarkanir þeirra rannsókna sem mæla 

félagsauð með þeim hætti sem gert hefur verið, þ.e. að byggja forstig félagsauðs á aðild að 

stéttarfélögum, sjálfboðastarfi og félagslegri þátttöku, sem allt eins geta verið afleiðingar hans. Það sé 

mikilvægt að endurvinna spurningar í könnunum um félagsauð og leggja verði sérstaka áherslu á 

mælingar á nærumhverfinu. Spurningar þurfi að fela í sér viðeigandi greiningar á bindandi og brúandi 

félagsauði, mælingar á hegðun fólks, þ.e. á formlegum og óformlegum tengslum, og viðhorfum og 

gildum fólks. Það vanti gögn um endurtekið mat á útkomu um heilsu og félagstengsl (Kim, 

Subramanian og Kawachi, 2008), gögn sem leiddu af sér greiningaraðferðir á borð við svokallað 

„difference-in-differences“ (DiD) mat (Ashenfelter, 1978; Ashenfelter og Card, 1985). Gagnrýni á þær 

rannsóknir sem fram hafa komið beinist því einnig að því að rannsóknir hafa ekki tekið á þeim vanda 

að félagsleg samheldni komi innan frá, þ.e.a.s. að sumt fólk er líklegt til að vilja búa í samfélögum sem 

uppfylla óskir um félagsleg samskipti (Kawachi, 2006). Með öðrum orðum, það er ekki ljóst hvar 

félagsauður á uppruna sinn. Til að leysa það vandamál þurfa rannsóknir að vera þannig hannaðar að 

útsetningin (e. esposure), þ.e. félagsauður, verði betur skilgreind og að fram fari rannsóknir með 

tilraunasniði eða slembivali. Félagsauðvísitalan mælir fyrst og fremst brúandi félagsauð og því má 

segja að gagnrýni Harpham (2008) um að bindandi félagsauður eigi að fá meira vægi eigi rétt á sér. 

Veikleiki þessarar rannsóknar gæti einnig falist í því að um sjálfsmat á heilsu er að ræða. Fólk er 

spurt um heilsu sína og því má segja að svörin sýni ekki raunheilsu fólks eða heilsu íslensku 

þjóðarinnar. Á hitt er þó að líta sem áður hefur komið fram að fjöldi þeirra sem rannsaka félagsauð og 

heilsu notar þetta sama mælitæki, sjálfsmat á heilsu fólks (Kim, Subramanian og Kawachi, 2008) og 

því ætti að vera viðunandi að nota slíka mælingu. Nefna má að viðamiklar hérlendar rannsóknir nota 

sjálfsmat á heilsu, andlegri og líkamlegri, sem góðar og gildar lýsandi mælingar og má þar t.d. nefna 

könnun Lýðheilsustöðvar á heilsu og líðan Íslendinga árið 2007 (Stefán Hrafn Jónsson, Jón Óskar 

Guðlaugsson, Haukur Freyr Gylfason og Dóra Guðrún Guðmundsdóttir, 2007). 

Niðurstöðurnar verður einnig að lesa í ljósi þess að ekkert er vitað um þá einstaklinga sem svara 

ekki. Þeir geta verið frábrugðnir þeim sem svara á einhvern hátt, geta búið við verri eða betri heilsu en 

þeir sem svara og sama má segja um félagsauð. Sumir hafa ekki svarað í símann eða einfaldlega 

neitað að taka þátt í könnuninni. Það er einnig mjög líklegt að þeir sem neita að svara séu þeir sem 

búa yfir minni félagsauði, séu ekki eins ríkir að samborgaralegum dyggðum og hinir sem vilja svara. 

Þar sem úrtakið var tilviljanakennt og úr þjóðskrá íslensku þjóðarinnar væri hægt að áætla að þeir sem 

svöruðu séu ekki ólíkir þeim sem svöruðu ekki og því ekki um valskekkju að ræða. Þó gæti sá 

möguleiki einnig verið fyrir hendi að þeir sem svöruðu ekki byggju við verri heilsu og hefðu þess vegna 

ekki svarað. Auðvelt væri einnig að tiltaka fleiri mögulegar skekkjur, eins og t.d. að þeir sem úrtakið 
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náði ekki til byggju við aðra heilsu, betri eða verri en þeir sem svöruðu könnuninni.  Einnig að þeir sem 

yngri eru hafi síður svarað þar sem þeir eru e.t.v. meira að heiman en þeir sem eldri eru. 

Gögn rannsóknarinnar voru vigtuð, eins og áður hefur komið fram, og með hliðsjón af fyrrnefndri 

umfjöllun má leiða að því líkum að rannsóknin búi yfir innra réttmæti (e. internal validity), þ.e.a.s. ekki 

er líklegt að þau tengsl sem komu fram séu tilkomin vegna tilviljunar eða séu lituð af skekkjum. Að 

þessu sögðu má einnig áætla að ytra réttmæti (e. external validity) og áreiðanleiki (e. reliability) 

rannsóknarinnar sé viðunandi, þar sem svarhlutfall var ágætt og og því væri hægt að segja að ef 

íslenska þjóðin yrði spurð um heilsu sína og mæling á félagsauði færi fram eins og hann var mældur 

hér yrði niðurstaðan lík þeirri sem hér hefur verið kynnt.  
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Lokaorð 

Hér á síðunum hefur höfundur fjallað fræðilega um félagsauð og lýst rannsókn sinni sem hafði það 

markmið að greina hvort félagsauður hér á landi mældist breytilegur milli hópa og hvort finna mætti 

tengsl á milli félagsauðs og heilsufars Íslendinga. Einnig hvort ákveðnar breytur, traust, áhugi á 

stjórnmálum, aðild að félögum, virkni í félögum og samskipti við nágranna, ættingja, vini og 

vinnufélaga, hefðu tengsl við heilsu. Úrtakið sem notað var taldi 6900 einstaklinga, en það má telja 

góðan kost að geta unnið með svo stórt gagnasafn. Í fyrstu þóttist höfundur sjá að ekki væri heppilegt 

að þurfa að nota niðurstöður um heilsu fólks sem byggðist á mati þess sjálfs, þar sem ekki væri um 

raunverulega heilsu þess að ræða. Við yfirferð efnisins kom hins vegar í ljós að rannsakendur nota 

sjálfsmetna heilsu í ríkum mæli við skoðun á tengslum heilsu og félagsauðs, eins og fyrr er getið. 

Heilsa fólks er eitt það dýrmætasta sem hægt er að hugsa sér og hefur áhrif á svo fjölmargt sem 

tengist lífi okkar. Það er þess vegna mikilvægt að stöðugt sé unnið að rannsóknum sem gætu bætt 

heilsu beggja kynja og sérstaklega er mikilvægt að ný sjónarhorn eins og félagsauður komi fram og 

séu rannsökuð. Það er því von höfundar að rannsókn þessi um tengsl félagsauðs við heilsufar 

Íslendinga geti orðið mikilvægt innlegg í það heilsueflingar- og forvarnastarf sem fram fer hér á landi. 

Félagsauðurinn er óáþreifanlegur því að hann fer fram meðal fólks, manna á millum, í samskiptum 

þess og eru skilgreiningar á félagsauði ekki allar samhljóða. Fukuyama (1999) segir að einn helsti 

annmarki hugtaksins sé sá að ekki sé sameiginlegur skilningur á því hvernig mæla beri félagsauð og 

segja má að rannsóknarheimurinn sé á fyrsta þrepi rannsókna um félagsauð (Field, 2008). Það væri 

því áhugavert ef hægt væri að festa niður ákveðna skilgreiningu á félagsauði, en með því móti væri 

auðveldara fyrir rannsakendur að vinna með félagsauð og auðveldara fyrir stjórnvöld að haga 

stefnumörkun og framkvæmd þannig að félagsauður vaxi og dafni.  

Eins og fram hefur komið þá hafa rannsakendur tengt félagsauð við fjölbreytt atriði, en auk atriða 

sem hafa verið rædd má nefna að Kim, Subramanian og Kawachi (2008) segja að félagsleg samheldni 

sé t.d. minni í þeim samfélögum þar sem ójöfnuður er meiri og að öryggisnet fólks sé verra til 

samanburðar við þau samfélög þar sem almannaheill byggir á hefð og sterkari tengsl eru á milli heilsu 

og trausts. Það síðastnefnda sé vísbending um samheldni. Einnig að einstaklingar sem búi í ríkjum 

þar sem félagsauður er lágur séu í aukinni hættu á að meta heilsu sína lélega, jafnvel eftir að leiðrétt 

var fyrir áhrifum lágra launa, lítillar menntunar, reykinga, offitu og skorts á aðgengilegri 

heilbrigðisþjónustu (Kawachi, Kennedy og Glass, 1999). Um þetta og raunar fleiri rannsóknir sem hér 

hefur verið rætt um má segja að rétt sé að taka undir orð Kims, Subramanians og Kawachis (2008) 

sem benda á ákveðna vankanta á þeim rannsóknum sem gerðar hafa verið og segja að rannsóknir 

framtíðarinnar verði að byggja á rannsóknarsniði sem mæli orsakasamband félagsauðs og heilsu og 

dýpri skilning á ástæðum þess. Það er því til mikils að vinna að efla rannsóknir um ræktun félagsauðs 

til hagsbóta fyrir heilbrigði bæði karla og kvenna. 
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Viðauki 

Listi yfir spurningar úr rannsókn Gunnars Helga Kristinssonar um íbúalýðræði sem 

notaðar voru í rannsókninni. 

Háskóli Íslands      RHA fyrir Félagsvísindastofnun 

Rannsókn um íbúalýðræði 2009 

Trúnaðarmál 

Upplýsingar úr þjóðskrá – útfyllist af spyrjanda: 

Númer svaranda:  

Fæðingarár:  

Kyn:  1 Karl 

 2. Kona 

Sveitarfélagsnúmer:  

Póstnúmer:  

 

Upplýsingar til spyrla. 

Könnunin er unnin í tengslum við rannsóknarverkefni um íbúalýðræði í umhverfis- og 

skipulagsmálum á vegum Stofnunar stjórnsýslufræða og stjórnmála. Ábyrgðarmaður 

rannsóknarinnar er Gunnar Helgi Kristinsson en verkefnisstjóri er Sigurlaug Anna 

Jóhannsdóttir vs. 525 5860 og gsm 845 4036. 

Kynningartexti fyrir spyrla. 

Gott kvöld/góðan dag! 

Ég heiti Jón Jónsson/Jóna Jónsdóttir og hringi frá RHA vegna könnunar á vegum 

Félagsvísindastofnunar Háskóla Íslands. Við erum að kanna þátttöku og viðhorf íbúa í 

sveitarfélögunum til ýmissa málefna. Nafn þitt hefur komið upp í úrtaki íbúa úr þínu 

sveitarfélagi og ég bið um leyfi til að leggja fyrir þig nokkrar spurningar... 

(Ef jákvætt svar >>>>) Mér ber að benda á að þér er ekki skylt að svara einstökum 

spurningum eða spurningalistanum í heild, en farið verður með öll gögn sem trúnaðarmál og 

nafn þitt mun hvergi koma fram, hvorki á svarblaðinu né í úrvinnslu. 
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1. a. Telur þú þig hafa mjög mikinn áhuga á stjórnmálum, mikinn áhuga, nokkurn áhuga, lítinn 
áhuga eða hefur þú engan áhuga á stjórnmálum?  
b. En ef við tökum sveitarstjórnarmálin sérstaklega, telur þú þig hafa mjög mikinn áhuga á 

sveitarstjórnarmálum, mikinn áhuga, nokkurn áhuga, lítinn áhuga eða hefur þú engan 

áhuga á sveitarstjórnarmálum?  

 Mjög 

mikinn 

Mikinn Nokkurn Lítinn Engan Neitar 

að svara 

Veit 

ekki 

Stjórnmál        

Sveitarstjórnarmál        

 

2. Hvort finnst þér nær sanni að segja að flestum megi treysta, eða að aldrei megi vera of 
varkár í samskiptum við aðra? 

1 Flestum má treysta  

2 Aldrei of varkár  

8 Neitar að svara  

9 Veit ekki  

 

3. Hversu oft talar þú við næstu nágranna þína eða heimsækir þá – nánast daglega, nokkrum 
sinnum í viku, nokkrum sinnum í mánuði, einu sinni í mánuði, nokkrum sinnum á ári, einu 
sinni á ári, sjaldnar eða aldrei? (EF SPURT: næstu nágrannar eru 10-20 næstu heimili – 
nægir að tali við einhverja.) 
En hversu oft heimsækir þú ættingja þína eða færð þá í heimsókn? Hversu oft færð þú vini 

þína í heimsókn? Og hversu oft hittir þú vinnufélagana utan vinnutíma? 

 Nær 

daglega 

Nokkrum 

sinnum í 

viku 

Nokkrum 

sinnum í 

mánuði 

Nokkrum 

sinnum á 

ári 

Einu 

sinni 

á ári 

Sjaldnar Aldrei Veit 

ekki/ 

neitar 

að 

svara 

Nágrannar         

Ættingjar         

Vinir         

Vinnufélagar         
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4.  Næst ætla ég að lesa fyrir þig lista yfir sjálfboðasamtök af ýmsu tagi. Fyrir hver samtök 
langar mig að biðja þig að segja til um hvort þú sért virkur meðlimur, óvirkur meðlimur eða 
ekki meðlimur í slíkum samtökum. (Lesið upp og merkið við.) (EF SPURT: Virkir eru þeir sem 
hafa mætt á a.m.k. einn fund undanfarið ár – greiðsla á félagsgjaldi er ekki nóg til að teljast 
virkur.) 
    

 Virkur 
meðlimur 

Óvirkur 
meðlimur 

Ekki 
meðlimur 

Veit 
ekki/neitar 
að svara 

Safnaðarstarf eða trúfélag     

Íþrótta- eða 
tómstundafélag 

    

Lista-, tónlistar- eða 
fræðslufélag 

    

Verkalýðsfélag     

Stjórnmálaflokkur     

Umhverfis- eða 
náttúruverndarfélag 

    

Starfsgreinar- eða 
fagfélag 

    

Góðgerðar- eða 
hjálparsamtök 

    

Neytendafélag     

Stjórnmálaflokkur 

Hvaða flokkur er það? 

1. Framsóknarflokkur 

2. Sjálfstæðisflokkur 

3. Frjálslyndi flokkurinn 

4. Borgarahreyfingin 

5. Samfylkingin 

6. Vinstri hreyfingin – 
grænt framboð 

7. Annað. Hvað? 

    

Önnur félög (hvaða?)     
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24.  Hefur þú lokið einhverju námi eftir 12 ára aldur? (SPYRLAR ATHUGIÐ: Ef eitthvað er 

óljóst varðandi þau próf sem svarendur hafa lokið, skrifið þá athugasemdir við 

spurninguna.) 

 Nei, hef engu námi lokið >>>> Hefurðu lokið einhverju starfs- eða 
endurmenntunarnámskeiði? (SPYRLAR ATHUGIÐ LIÐI 28 og 13) 

 Já >>>> Hvaða námi hefur þú lokið?  
 
 

10. Almennt nám 

11. Barnapróf, unglingapróf, fullnaðarpróf, gagnfræðapróf, fornám, landspróf 

12. Einkaflugmannspróf 

13. Ýmis stutt námskeið, hvað: ________________________ 

 

20. Starfsnám, annað en iðnnám 

21. Sjúkraliðanám 

22. Fiskvinnslunám 

23. Póst-, banka-, ritaranám 

24. Lögreglunám 

25. Húsmæðra-/stjórnarnám 

26. Matartæknir/sjókokkur 

27. Vinnuvélanámskeið/meirapróf 

28. Annað stutt starfsnám, hvað: __________________________ 

 

30. Bóklegt framhald 

  31. Verslunarpróf 

  32. Samvinnuskólapróf 

  33. Annað tveggja ára bóklegt framhald, hvað:________________ 
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40. Verklegt framhald 

  41. Sveinspróf (þ.m.t. þjónn og kokkur) 

  42. Meistarapróf 

  43. Vélstjóra- og stýrimannapróf 

  44. Búfræði, garðyrkjufræði 

  45. Atvinnuflugmannspróf/flugumferðarstjórn 

  46. Tæknimenntun 

  47. Skipasmíði 

  48. Lyfjatæknir 

 

50. Ýmis gömul próf: 

  51. Kennaraprófið (úr kennaraskólanum gamla) 

  52. Hjúkrunarprófið 

  53. Ljósmæðraprófið 

  54. Nám úr Fóstur- eða Þroskaþjálfaskólanum 

  55. Íþróttakennarapróf frá Laugarvatni 

  56. Tónlistarkennarapróf gamalt 

 

60. Listanám á/við háskólastig 

  61. Myndlistarnám/kvikmyndagerð/auglýsingateiknun 

  62. Leiklistarnám 

  63. Einleikarapróf/tónlistarkennarapróf 

 

70. Háskólapróf A – styttra en 3 ár eða innan við 90 einingar 

  71. Iðnfræði 

  72. Kerfisfræði (Tölvuháskóli VÍ) 

  73. Rekstrarfræði 
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  74. Sjávarútvegsfræði 

  75. Iðjuþjálfun 

 

80. Háskólapróf B – a.m.k. 3 ár/90 einingar 

  81. B.ed.-nám, einkum KHÍ (kennarar + nú leikskólakennarar) 

  83. BA og BS (3-4 ár, þ.m.t. búvísindi) 

  84. Kandídatspróf (1-2 viðbótarár) 

  85. MA-  og MS-próf (1-2 viðbótarár) 

  86. Doktorspróf 

  87. Sérfræðinám/starfsréttindi án sérstakrar gráðu 

99. Neitar/veit ekki 

 

25. Ert þú í launaðri vinnu þessa dagana? 

a. Já >>>> Spurning 27 næst 
b. Nei 
1. Veit ekki/neitar að svara 

 

27.  Ert þú heimavinnandi, í námi, atvinnulaus, frá vinnu vegna veikinda, í fríi eða hætt(ur) 

að vinna vegna aldurs? 

  1. Atvinnulaus >>>>  Hve margar vikur  

verið atvinnulaus? ____ 

2. Frá vinnu eða hætt(ur) að vinna vegna veikinda  

3. Í fríi/fæðingarorlofi 

  4. Hætt(ur) að vinna vegna aldurs 

  5. Námsmaður 

  6. Húsmóðir sem ekki hefur annað starf 

  9. Veit ekki/neitar að svara 
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29. Hversu mikið hafðir þú (sjálf/ur) í heildarlaun í síðasta mánuði fyrir skatt, svona um það 

bil (öll launavinna: aukavinna, yfirborganir, bílastyrkur og annað meðtalið) 

  Heildarlaun alls fyrir skatt: _____________ krónur á mánuði 

  (Skrifið fullum stöfum, t.d. 295.453) 

999998. Neitar að svara 

999999.  Veit ekki 

 

31. Hvernig er heilsufar þitt, svona almennt séð? Myndir þú segja að það væri (SPYRLAR 

LESI UPP) 

1. Mjög gott  

2. Gott 

3. Sæmilegt 

4. Slæmt 

5. Mjög slæmt 

8. Veit ekki 

9. Neitar að svara 

 

 

 

  

 


