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Utdrattur

A heimsvisu hefur offita naerri tvofaldast sidan arid 1980. Offita er eitt alvarlegasta
lydheilsuvandamal okkar tima og eykur haettuna 4@ morgum heilsufarsvandamalum eins
og hdum blédprystingi, heilablédfalli, hjarta- og seedasjukdémum, sykursyki af tegund 2
og nokkrum tegundum krabbameina. Kliniskar offitumedferdir 4 islandi eru byggdar upp
sem atferlismdétandi medferdir. Ad jafnadi missa patttakendur i atferlismétandi medferd
um 7-10% af likamspyngd sinni i lok 6 manada medferdar og halda 5-6% pyngdartapi ari

sidar.

Yfirmarkmid rannséknarinnar er ad skilja hvata, vidhorf og upplifun patttakenda i
tengslum vid offitumedferd. Markmidid er ad 6dlast innsyn i hugarheim peirra sem

glima vid offitu til pess ad heegt verdi ad baeta pau Urraedi sem eru til stadar og prda ny.

Notud var eigindleg rannsdknaradferd par sem studst var vid adferdir grundadra
kenninga. Gognum var aflad med halfstodludum einstaklingsvidtolum og
patttokuathugun. batttakendur voru 9 talsins og voru peir ymist a bidlista eftir medferd,

i medferd, i eftirfylgd eda hofdu lokid medferd vid Fjérdungssjukrahusid i Neskaupstad.

Nidurstodur rannsoknarinnar gefa visbendingar um ad hvatinn til patttoku i
offitumedferd sé ad stérum hluta likamleg heilsa og alag i daglegu lifi. Nokkrir nefna
oryggid sem fylgir pvi ad byrja ad hreyfa sig undir eftirliti. Flestum patttakendum er
magahjaveituadgerd ofarlega i huga og pekkja peir til einstaklinga sem hafa farid i
adgerd. beir telja einstaklingana ekki hraustlega og hafa pvi efasemdir um ageeti slikra
adgerda. batttakendum lidur vel i medferd og eru hlynntir mikilli dherslu & hreyfingu.
Tru 4 eigin getu virdist aukast i medferd. beir sem lokid hafa medferd eru fylgjandi pvi
fyrirkomulagi sem er & endurkomu en telja ad regluleg vigtun i eftirfylgd skili ekki

tilaetludum arangri. Flestir upplifa bakslag eftir medferd og rekast & hindranir.






Abstract

Worldwide, obesity has nearly doubled since 1980. Overweight and obesity are major
risk factors for a number of chronic diseases, including high blood pressure, stroke,
cardiovascular diseases, type 2 diabetes and cancer. Clinical obesity treatments in
Iceland are structured as behavioural treatment programs. On the average, participants
at intensive behavioural treatment programs lose 7-10% of their body weight after 6

months of treatment and maintain a weight loss of 5-6% a year later.

The aim of this study is to explore the motivation, attitude, and the experience of
participants in an obesity treatment. Additionally it sheds light on the lives and
behaviour of those who suffer from obesity, which can be used to improve current

resources as well as to develop new ones.

This is a descriptive qualitative study that applies grounded theory methods. Data
were collected by semi-structured interviews and participant observation. Nine
participants were interviewed who were respectively participating in a program at an
obesity clinic in Neskaupstadur, on a waiting list to begin treatment, in a follow up

group or had already completed the program.

This study indicates that the main incentive for signing up for an obesity program is
physical health and the strains of daily life. Some participants value the safety of
starting workout under supervision. Participants consider undergoing a gastric bypass
surgery however their perception of the results of others who have undergone such
operation is not favourable. Participants feel good during the program and favour the
emphasis on physical activity. Believe in their own capability seems to increase during
the program. Those who have completed the treatment like the arrangement of the
readmittance for a week. However, they do not believe that regular weigh-ins during
follow up treatment is effective. Most experience setbacks after completing the

program.






Formali

Ritgerd pessi er lokaverkefni { meistaranami i lydheilsuvisindum vid Haskdla islands. Um
er ad rxeda eigindlega rannsdkn. Verkefnid er metid til 30 ECTS eininga og fjallar um
hvata, vidhorf og upplifun patttakenda i offitumedferd. Vinnan vid verkefnid héfst med

gerd rannséknardatlunar vorid 2013 og lauk i mai 2014.

Leidbeinandi rannséknarinnar er doktor Helga Sél Olafsdoéttir, félagsradgjafi. Vil ég
bakka henni kaerlega fyrir faglega leidségn og géd rad. Onnu béru Arnadéttur tengilid
rannsoknarinnar og 60ru starfsfélki & endurhaefingadeild FSN vil ég pakka fyrir gédar
motttokur og samstarf. Vidmeaelendum minum pakka ég sérstaklega fyrir patttokuna og
ad hafa fuslega gefid sér tima til ad raeda vid mig, pvi an peirra hefdi rannséknin ekki
ordid. Vinkonu minni Bryndisi Zoéga, vinkonu og samnemanda Lilju Ingvarsson og systur
minni HOorpu Grimsdéttur pakka ég vandadan yfirlestur. Manninum minum Sveini
Halldéri Oddssyni Zoéga pakka ég yfirlestur og adstod vid uppsetningu og Onnur

teeknileg atridi.
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1 Inngangur

Danarmein a heimsvisu hafa breyst fra pvi ad vera ad mestu vegna smitsjukdéma a 19.
oldinni yfir i ad vera af voldum lifsstilssjukdéma & bord vid hjartasjukdéma og
krabbameina 4 20. og 21. 6ldinni. Storfin hafa breyst fra pvi ad krefjast likamlegs erfidis
yfir i kyrrsetuvinnu (Beaglehole og Bonita, 2004). Bilaeign er mikil vida & Vesturlondum
og fara margir allra sinna ferda & bil. A islandi voru { arslok 2012 skradir rimlega 210
busund félksbilar eda teplega eitt 6kutaeki & hvern einstakling 4 bilpréfsaldri (Hagstofa
islands, 2014a, 2014b). Framfarir i teekni hafa ordid til pess ad vid purfum varla ad
hreyfa okkur i daglegu lifi.

[ mérgum menningarheimum spilar matur stért félagslegt hlutverk par sem hann er
hafdur & bodstélum vid flest tilefni. Vid bordum pegar vid gledjumst saman og vid
bordum pegar vid syrgjum. Adgengi ad orkurikum mat er mikid og er skyndibita
sumstadar ad finna & hverju goétuhorni (Ali, 2012). bessi blanda af hreyfingarleysi og
ofgnétt af mat hefur ordid til pess ad tidni offitu hefur aukist jafnt og pétt um heim
allan.

Til pess ad mala ofpyngd og offitu medal pydis og einstaklinga er algengast ad
notadur sé likamspyngdarstudull (body mass index, BMI) sem er fundinn Ut fra haed og
byngd med formulunni pyngd deilt med haed i 63ru veldi (kg/m?).

Flokkun likamspyngdarstuduls (BMI) (WHO, 2013).

¢ Vannaring < 18,5

e Kjorpyngd 18,5-24,9

e Ofpyngd 25-29,9

e Offita 30-39,9

e Alvarleg offita > 40

[ fraedilegum hluta ritgerdarinnar er visad { BMI flokkinn ofpyngd pegar talad eru um

of punga einstaklinga, BMI flokkinn offitu pegar talad er um of feita einstaklinga og BMI

flokkinn alvarlega offitu pegar talad eru um alvarlega of feita einstaklinga.

13



1.1 Tilgangur og markmid

Yfirmarkmid rannséknarinnar er ad skilja hvata, vidhorf og upplifun patttakenda i
tengslum vid offitumedferd. Markmidid er ad 60last innsyn i hugarheim peirra sem
glima vid offitu. Tilgangurinn er ad haegt verdi ad byggja a pessum upplysingum og taka
tillit til parfa peirra sem eiga vid offitu ad strida pegar Urraedi eru préoud eda pau

betrumbeett.
Undirmarkmid rannsdknarinnar eru ad kanna:

e Hvada hvatar liggja ad baki akvérdun um patttoku i offitumedferd.

e Hvada markmid patttakendur hafa sett sér og hvada vaentingar peir hafa i

tengslum vid offitumedferd.
e Vidhorf og upplifun patttakenda af offitumedferd.

e Vidhorf patttakenda til eftirfylgdar og hvada uUrraedi patttakendur telja ad

geti hjalpad peim ad vidhalda breyttum lifsstil.
e Hvada bjargir patttakendur hafa til pess ad na arangri.

e Hvernig patttakendum gengur ad vidhalda breyttum lifsstil eftir offitu-

medferd.

e Hvernig patttakendur meta drangur sinn i og eftir offitumedferd.

1.2 Val 4 vidfangsefni

Rannsakandinn hefur ekki unnid med félki sem glimir vid offitu en ahuginn 3
vidfangsefninu hefur aukist jafnt og pétt & sidustu misserum. [ ndmi i lydheilsuvisindum
hefur rannsakandinn leert um ahrif lifsstils a heilsu okkar og pa m.a. hvada ahrif
hreyfingarleysi og 6hollt mataraedi getur haft en einnig hvernig umhverfi einstaklinga
hefur ahrif & heilsu peirra. Ofpyngd og offita er margslungid vidfangsefni og ahugvert ad
fylgjast med hversu margar viddir pad hefur i samfélaginu. bPad er vel ljost ad
heilsufarslega er offita ekki aeskileg. Aftur @ moti virdist & umradunni og auglysingum i
samfélaginu ad heilsufarslegi pattur offitu sé ekki ofarlega a baugi. Offitan er oftar i
deiglunni vegna utlitsstadla og fdlk er hvatt til ad létta sig til ad lita betur ut.
Rannsakandanum lék pvi forvitni & ad vita hvad hvetur félk sem stridir vid offitu til ad
breyta um lifsstil og hvers vegna pad velur ad fara i offitumedferd. Eftir ad hafa leert um

kenningar i tengslum vid heilsueflingu og hversu mikilveegt er ad hafa markhdpinn i
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forgrunni fannst rannsakanda naudsynlegt ad 6dlast nokkra innsyn i vidhorf og upplifun

beirra sem teljast of feitir og hafa gert tilraunir til ad breyta um lifsstil.

1.3 Hagnytt gildi rannséknar

Gerdar hafa verid megindlegar rannséknir a drangri félks i atferlismotandi
offitumedferdum, baedi hérlendis (Anna Njalsdéttir, 2011; Bjarni Kristinn Gunnarsson,
2013; Gudlaug Fridgeirsdéttir, 2013; Marianna bérdardottir, 2013; Steinunn H.
Hannesdottir, 2010) og erlendis (Adachi o.fl., 2007; Blissmer o.fl., 2006; Demark-
Wahnefried o.fl., 2012). Samkvaemt okkar vitund hafa ekki verid gerdar eigindlegar

rannsoéknir hérlendis & upplifun og vidhorfi patttakenda til offitumedferda.

Eigindleg rannsdkn @ malefnum og Urreedum peirra sem strida vid offitu er mikilvaeg.
Roédd markhopsins parf ad heyrast til pess ad haegt sé ad koma til méts vid hann hvad
vardar hentug Urraedi. Urraedi fyrir pa sem glima vid offitu eru of fa sem sést & 16ngum
bidlistum peirra stofnanna sem bjéda offitumedferdir hérlendis (Anna S. Olafsdéttir
munnleg heimild, 2. Juli 2013; Fridrik Vagn Gudjonsson munnleg heimild, 2. Juli 2013;
Ludvig Gudmundsson munnleg heimild, 10. juni 2013). Mikilveegt er ad fj6lga Urreedum
og vera stédugt ad baeta pau sem fyrir eru. bad verdur ekki gert vel nema med skilningi
4 aldstaedum og vidhorfum peirra sem purfa a pjénustunni ad halda. batttakendur
rannséknarinnar gaetu hagnast beint ef vitneskjan sem hlyst af henni verdur nytt til ad

betrumbaeta og prda Urraedi sem taka mid af markhdpnum.

1.4 Uppbygging ritgerdar

Ritgerdin skiptist i sex kafla. Fyrsti kafli er inngangurinn hér ad ofan sem er ztlad ad
kynna tilgang og hagnytt gildi rannséknarinnar. [ 68rum kafla er gerd grein fyrir
fraedilegum bakgrunni rannséknarinnar og byggir sa kafli 4 faraldsfraedi offitu, hlutverki
yfirvalda, rannséknum a medferdardrredum hérlendis og erlendis sem og fraedum
tengdum heilsueflingu. | pridja kafla er fjallad um eigindlega adferdafraedi sem notud
var i rannsékninni. Gerd er grein fyrir kenningum, gagnadflun og Urvinnslu gagna. |
fiorda kafla er fjallad um nidurstédur rannsdknarinnar og er honum skipt i undirkafla
eftir peim pemum sem upp komu. Fimmti kafli er umraedur og par eru nidurstédurnar

tengdar vid freedilegan bakgrunn. [ sjotta og sidasta kafla eru lokaord rannsakandans.
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Fyrir aftan heimildaskra er viGauki par sem sampykkisyfirlysing, upplysingablad og

samstarfsyfirlysingar eru birtar.
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2 Fraedilegur bakgrunnur

Ritgerdin er byggd a fraedilegum grunni lydheilsuvisinda og heilsueflingar. Hér verdur
faraldsfraedi offitu skodud, stadan i heiminum og & islandi og tengsl offitu vid
lifsstilstengda sjukdéma. Skodad verdur hvert hlutverk stjornvalda zetti ad vera og
viohorf samfélagsins gagnvart peim sem eru of feitir. Gerd verdur grein fyrir
heildreenum nalgunum a offitu og kannadur arangur atferlismétandi offitumedferda.
Skodadar verda heilsukenningar og hvernig best er ad hafa ahrif 4 hegdun folks. Ad
lokum verdur fjallad um offitumedferdir & islandi, tengsl peirra vid
magahjaveituadgerdir og sagt frd nidurstodum islenskra rannsékna @& arangri

batttakenda i offitumedferd.

2.1 Faraldsfraedi offitu

Offita hefur verid skilgreind sem langvinnur sjukdémur sem verdur vegna samspils
arfgerdar, umhverfis, mataraedis og hreyfingarleysis (Bouchard, Blair og Haskell, 2012).
Um er ad raeda sjukdém sem herjar 8 um 500 milljénir manna um heim allan (WHO,

2013).

Samkveemt Alpjoda heilbrigdisstofnuninni (WHO) hefur offita neaerri tvofaldast 3
heimsvisu sidan arid 1980. Arid 2008 voru 35% fullordinna i heiminum of pungir og 11%
of feitir. | fyrstu var vandinn ad mestu bundinn vid audugari riki heims en tidni
ofpyngdar og offitu hefur aukist mikid i fateekari rikjunum. Sem deemi um Utbreidsluna
eru yfir 75% kvenna 30 ara og eldri of pungar eda of feitar samkvaemt BMI studli i jafn
6likum rikjum og Barbados, Egyptalandi, Méltu, Mexikd, Sudur Afriku, Tyrklandi og
Bandarikjunum. Astandid 4 medal karla er sambzerilegt (WHO, 2005, 2013). Bandarikin
er pad riki heims sem er med hvad haesta hlutfall of feitra eda rum 36% arié 2011. Laegst
er hlutfall of feitra i Kéreu og Japan eda um 4% (OECD, 2013). Stadan hérlendis er
talsvert verri en annarsstadar & Nordurlondunum. Rimlega helmingur fullordinna er nu
talinn of pungur eda of feitur en hlutfall of feitra hefur haekkad ur 8% i 21% a arunum
1990-2011. bannig ma atla ad um 50-55 pusund islendinga séu of feitir og peim sem
strida vid alvarlega offitu hefur einnig fjdlgad (Ludvig Gudmundsson, 2011). Gogn fra

Hjartavernd syna stdduga pyngdaraukningu islendinga fra arinu 1967 til 2007 en pa
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haetti su préun og sidan pa hefur stadan verid ébreytt. Medal likamspyngdarstudull
islenskra karla er 28,0 en kvenna 27,2 (Bolli Pérsson, Thor Aspelund, Tamara B. Harris,

Lenore J. Launer og Vilmundur Gudnason, 2009).

A heimsvisu er ofpyngd og offita fimmti staersti dhaettupatturinn fyrir daudsfollum.
Offita er eitt alvarlegasta lydheilsuvandamal okkar tima og eykur haettuna @ mérgum
heilsufarsvandamdalum eins og haum blédprystingi, heilablédfalli, hjarta- og
20asjukdémum, sykursyki af tegund 2 og nokkrum tegundum krabbameina. Pessir
sjukdémar orsaka um 60% daudsfalla & heimsvisu og 47% allrar sjukdémabyrdi
(Castelnuovo o.fl., 2010; WHO, 2004, 2013). Offita eykur einnig hattuna 4 ymsum
stodkerfisvandamalum, slitgigt, astma, keefisvefni, lifra- og nyrnasjukdomum asamt
bunglyndi (Pi-Sunyer, 2009). begar BMI er komid yfir 28 aukast likurnar @ étimabaerum
dauda linulega med auknum likamspyngdarstudli. Danarlikur einstaklinga med BMI 31-

32 eru ad jafnadi 40% heerri en einstaklinga med BMI 23-24 (Hjartavernd, E.d.).

Eins og kemur fram hér ad ofan eru tengsl offitu vid likamlega sjukdéma vel ljds.
Ekki hefur verid jafn mikid rannsakad hvort ofpyngd og offita hafi ahrif a lifsgaedi folks
og nidurstédurnar benda ekki allar i somu att. Jia og Lubetkin (2005) skodudu tengsl BMI
vid lifsgeedi medal einstaklinga af badum kynjum 18 ara og eldri i 6llum pyngdarflokkum.
beir sem hofou prdéad med sér sjukdématengda fylgikvilla offitu voru utilokadir fra
rannsokninni. Rannséknin leiddi i ljos ad lifsgeedi peirra sem voru of pungir eda of feitir
voru minni en peirra sem voru i kjorpyngd. Alvarlega of feitt félk skoradi leegst 3
lifsgaedaskalanum. bad sem virtist skipta mestu mali vardandi pessar nidurstodur var
hvort félk vaeri ad hreyfa sig. Félk sem hreyfdi sig reglulega var éliklegra en peir sem ekki
hreyfdu sig til ad vera med hatt BMI en auk pess skoradi pad heerra 3 lifsgaedaskalanum

6had BMI studli.

2.2 Samfélagid

Gerd samfélaga og adgerdir stjérnvalda hafa ahrif a préun offitu og lifsstilstengdra
sjukdéma. Mikil misskipting i pjodfélogum hefur neikvaed ahrif @ heilsufar ibuda
(Laverack, 2012). Til pess ad auka likurnar & ad einstaklingar taki abyrgd a eigin heilsu
barf samfélagid og umhverfid ad stydja vid heilsusamlegt liferni. Hér verdur 16gd dhersla
a hvad yfirvold geta gert til ad sporna vid offituvandanum og hvernig fordémar innan

samfélaga gegn peim sem teljast of feitir geta birst.
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2.2.1 Hlutverk stjérnvalda

Stjérnvold gegna lykilhlutverki, i samvinnu vid adra hagsmunaadila, i ad skapa umhverfi
sem styrkir og hvetur einstaklinga, fjolskyldur og samfélog til ad taka jakveedar
akvardanir vardandi heilsusamlegt mataraedi og hreyfingu. Langvinnir sjukdémar eru
fjarhagsleg byrdi a heilbrigdiskerfum landa og & samfélagid i heild og pvi er til mikils ad
vinna. Vid hofum i raun einstakt teekifaeri til ad skipuleggja og uUtfeera drangursrika leid til

ad draga ur daudsfollum og sjukdémum & heimsvisu (WHO, 2004).

Hagkveemasta adgerdin fyrir yfirvold til ad draga ur langvinnum sjukdémum eru
forvarnir og heilsuefling. Alpjoda heilbrigdisstofnunin skilgreindi heilsueflingu arid 1986
a pennan veg: Heilsuefling er pad ferli ad gera folki kleift ad auka stjorn a eigin heilsu og

akvordunarpattum hennar, og pannig bzeta heilbrigdi (WHO, 2014).

pegar horft er a samfélagid i heild parf einungis smavaegilegar breytingar & hegdun
til pess ad stoédva voxt offitu. Fyrir flesta i samfélaginu dugar ad minnka orkuinntéku eda
auka hreyfingu um 100 kaloriur & dag (Hill, Thompson og Wyatt, 2005; WHO, 2004).
Dzaemi um atak par sem stjérnvold reyna ad fa ibuda landsins til ad gera smavaegilegar
breytingar 4 lifsstil sinum er America on the move (americaonthemove.org). bar er 10gd
ahersla a@ ad breytingarnar séu raunhaefar og falli vel inn i annasaman dag einstaklinga.
Daemi um hugmyndir ad breytingum er ad taka 2000 auka skref & hverjum degi og ad
borda 100 feerri hitaeiningar @ dag. Folk skrair sig til patttoku og setur sér eitt markmid i
einu til ad vinna ad. Haegt er ad fa rdd send i gegnum tolvupdst og taka patt i dskorunum

(America on the move foundation, 2014).

Fram kemur i stefnumotun WHO (2004) um mataraedi og hreyfingu 8 heimsvisu ad
bessir paettir styrast af margvislegum 6flum og pvi parf ad takast & vid verkefnid 3
heildraenan hatt. Huga parf ad einstaklingunum i samhengi vid umhverfid sem peir lifa i.
Hlutverk umhverfisins sem Aahrifavalds @ hegdunarmynstur fdlks er vel pekkt og
vidurkennt. begar umhverfid er moétad pannig ad pad yti undir heilbrigt liferni verda
margir 6likir adilar ad vinna saman. Tekist hefur ad draga ur reykingum med pvi m.a. ad
takmarka adgengi og beita skottum. Svipadar adferdir veeri haegt ad nota i bland vid

adrar til pess ad baeta mataraedi folks og auka hreyfingu (WHO, 2004).

Stefnumoétun WHO (2004) vardandi mataraedi og hreyfingu inniheldur fjogur

meginatridi:
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1. Ad draga ur heettunni @ langvinnum sjukdémum, sem orsakast af éheilneemu
faedi og hreyfingarleysi, med lySheilsuadgerdum, heilsueflingu og sjukdéma-
forvornum.

2. A0 auka medvitund og skilning & dhrifum mataraedis og hreyfingu a heilsuna og a

jakveedum ahrifum forvarnaadgerda.

3. AJ hvetja til préunar, styrkingar og framkvaeemdar datlana sem er xtlad ad baeta
mataraedi og auka hreyfingu. Aaetlanir par sem rikistengdir adilar og adilar ur

einkageiranum og grasrétinni vinna saman.

4. A0 fylgjast med nidurst6dum visindarannsékna og stydja vid rannsoknir a breidu
svidi er tengjast vidfangsefninu, t.d. hvad vardar inngrip og forvarnir (WHO,

2004).

Mikilvaegt er ad datlanir hverrar pjédar um heilbrigdan lifsstil séu i samraemi vid pa
menningu sem par er fyrir. Allir verda ad leggja sitt af morkum i samfélaginu, baedi
opinberir adilar og einkaadilar. Hlutverk vyfirvalda skiptir skopum er vardar
langtimadrangur a lydheilsu. bPau settu ad marka stefnu vardandi mataraedi og hreyfingu.
Slik stefnumorkun atti ad innihalda sértaek markmid og framkveemd peirra. Pad er auk
bess hlutverk yfirvalda ad tryggja nakveemar og hofstilltar upplysingar og ad merking

matveela sé upplysandi og rétt (WHO, 2004).

Yfirvoldum ber ad tryggja adgang pegna sinna ad videigandi heilsueflingu og
menntun. Petta er medal annars haegt ad gera i gegnum skdla og vinnustadi. Skdlar settu
ad vernda heilsu nemenda med pvi ad veita heilsutengdar upplysingar, baeta heilsutengt
leesi, bjoda upp a heilsusamlegt mataraedi og naega hreyfingu. Skélar eru hvattir til ad

bjéda nemendum upp 4 kennslu i hreyfingu daglega (WHO, 2004).

Folk parf ad fa taekifeeri til a0 hegda sér heilsusamlega i vinnunni i pvi skyni ad draga
ur likum 3 langvinnum sjukdémum og pannig spara vinnuveitendum og samfélaginu
mikinn tima og pening. Kostnadur vinnuveitenda vegna langvinnra sjukdéma starfs-
manna eykst hratt. Vinnustadir settu ad bjéda upp a heilsusamlegt fadi, stydja vid og
hvetja til hreyfingar medal starfsmanna sinna (Lydheilsust6d og Vinnueftirlitid, 2008;

WHO, 2004).
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2.2.2 Framkoma og vidhorf i samfélaginu

[ sogulegri uttekt dr. Naheed Ali & préun hugmynda um offitu, kemur fram ad vidhorf til
offitu er breytilegt { tima og eftir menningu. Adur var litid & offitu sem merki um
velmegun, heilbrigdi, frjiosemi og hamingju. | natimanum upphefja mérg samfélég aftur
a moti granna likama og teljast peir sem eru vannezerdir samkvaemt BMI flokkun,
eftirséttir i tiskuheiminum (Ali, 2012). [ vestreenum samfélégum hafa fordémar gegn
beim sem eru of feitir aukist og eru nokkud utbreiddir i dag (Sigrin Danielsdéttir,
O'Brien og Ciao, 2010). Jafnvel poétt folk zetli sér pad ekki syna meelingar 8 forddmum
gegn of feitum ad pad tengir sjalfkrafa neikveeda eiginleika og alit vid of feitt folk
(Schwartz, Chambliss, Brownell, Blair og Billington, 2003). Mismunun vegna pyngdar
hefur aukist mjog i Bandarikjunum og er na a pari vid kynpattamismunun (Andreyeva,
Puhl og Brownell, 2008). Greiningar & fjolmidlum hafa synt ad peir birta oftar neikvaeda
mynd af of feitu félki en af félki sem er i kjorpyngd. Fjolmidlar draga auk pess oft og
tidum upp mynd af of feitu félki sem éadladandi og med enga sjalfsstjorn (Greenberg,

Eastin, Hofschire, Lachlan og Brownell, 2003; Hilbert og Ried, 2009).

Fordémar sem beinast gegn of feitum hafa sleemar afleidingar. Afleidingarnar geta
verid félagslegar, andlegar og likamlegar. Rannsékn Neumark-Sztainer o.fl. (2007) syndi
fram a ad unglingar sem urdu fyrir stridni vegna ofpyngdar voru liklegri til ad vera yfir
kjorpyngd, eiga vid atroskun eda ofat fimm arum sidar. Onnur rannsékn syndi ad bérn
sem mattu pola gagnryni vegna ofpyngdar sinnar vid ipréttaidkun ségdust ekki eins
hrifin af ipréttum og hreyfingu og toku minni patt i slikum athéfnum en hin sem ekki

urdu fyrir gagnryni (Faith, Leone, Ayers, Heo og Pietrobelli, 2002).

2.3 Heildraen nalgun

bPad ad draga ur tidni offitu aetti fyrst og fremst ad sndast um heilsueflingu. Laverack
(2012) skiptir heilsueflingu i prjar ndlganir: Laeknisfraedilega ndlgun, atferlisnalgun og
félagslega nalgun. [ laeknisfraedilegu nélguninni er litid & likamann sem vél sem parf ad
laga og ad veikindin komi utan fra. [ atferlisnalguninni er gengid Ut fra pvi ad folk geti
haft ahrif & eigin heilsu med pvi ad stunda heilbrigdan lifsstil. bratt fyrir ad lifsstill og
lifsstilsbreytingar séu undir einstaklingunum komnar fara paer fram i félagslegu

samhengi. | félagslegri nalgun er dherslan a félagslegt réttlzeti og sjalfbaert umhverfi.
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| heildraenni nalgun a offitu er vandamalid skodad Ut fra sem flestum hlidum. bratt
fyrir ad aukin hreyfing og minni inntaka hitaeininga sé besta lausnin a offituvandanum
er malid ekki svo einfalt. Mataraedi og hreyfing einstaklinga styrist af margvislegum
oflum og pvi parf ad takast & vid offitu Ut fra morgum oélikum hlidum (Annesi og
Tennant, 2012). Hér verdur gerd grein fyrir atferlismdtandi medferdum vid offitu og
beim pattum sem unnid er med i slikum nalgunum. Einnig verdur fjallad um hvad
einkennir pd einstaklinga sem na arangri i barattunni vid offitu, hvada hindrandir peir

upplifa og hvad hvetur pa afram.

2.3.1 Atferlismotandi medferdir
Pad er erfitt ad medhondla offitu og fair na ad fara ur offitu i kjorpyngd og halda sér par.
Samantekt & arangri folks yfir kjorpyngd sem reynir ad létta sig bendir po til pess ad 20%
beirra nai varanlegum arangri hvad vardar pyngdartap (Wing og Phelan, 2005).
Varanlegur arangur er pa skilgreindur pannig ad einstaklingar ndi ad létta sig um 10% af
likamspyngd sinni og haldi pvi i ad minnsta kosti ar. bad ad létta sig um 10% af
heildarpyngdinni naegir til ad draga ur ahaettu a sykursyki og hjarta- og aedasjukdémum
og getur haft margvislegan heilsufarslegan avinning (Wing og Hill, 2001; Wing o.fl.,
2005). Samkveemt samantekt & rannsdknum missa patttakendur i atferlismétandi
medferd ad jafnadi um 7-10% af likamspyngd sinni (7-10 kg) i lok 6 manada medferdar
og nd ad halda 5-6% pyngdartapi (5-6 kg) ari sidar (Wing o.fl., 2005).

| atferlismétandi medferdum er athyglinni beint ad lifsstilnum og umhverfinu en
ekki bara ad pyngd og pyngdartapi. Aherslan er ekki & stift adhald i mataraedi eda atak i
hreyfingu heldur a raunhafa lifsstilsbreytingu. bad er sjaldnast gert rad fyrir ad
sjuklingar nai kjorpyngd i kjolfar medferdar (Foster, Wadden, Phelan, Sarwer og
Sanderson, 2001). Rannsdknir hafa synt ad pad ad halda heilbrigdum lifsstil til langtima
er grundvollur pess ad beeta heilsu félks og pad 6had pyngd (Bacon, Stern, Van Loan og
Keim, 2005; Demark-Wahnefried o.fl., 2012). Rannsoknir & ahrifum atferlismétandi
medferda a of pungt og of feitt félk, benda til pess ad patttakendur ndi ad vidhalda
aukinni hreyfingu til langs tima (Adachi o.fl., 2007; Bacon o.fl., 2005; Blissmer o.fl., 2006;
Demark-Wahnefried o.fl., 2012; Menza o.fl., 2004; Teixeira o.fl., 2010). Rannsdknir a

medferdum sem leggja fyrst og fremst dherslu a8 hegdunarbreytingu og aukid sjalfstraust
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patttakenda benda til pess ad pad ad léttast verulega sé ekki forsenda pess ad na fram

heilsutengdum lifsgaedum (Bacon o.fl., 2005; Blissmer o.fl., 2006).

A sidustu 20 arum hafa ordid framfarir hvad vardar arangur af atferlismétandi
lifsstilsmedferdum vid offitu. Med pvi ad: Undirbua skjolstaedinga undir medferd, lengja
medferdartimann, hafa skilgreind markmid vardandi pyngdartap, blanda saman
fiolbreyttu mataraedi og hreyfingu, auka aherslu a ad veita skjélsteedingum eftirfylgd til
lengri tima og vera med fyrirbyggjandi adgerdir vardandi bakslag, hefur tekist ad beeta

langtimaarangur lifsstilsmedferda (Van Dorsten og Lindley, 2011).

2.3.2 Mataradi

Margir svokalladir matarkdrar sem byggja 4 pvi ad orkuneysla er minni en orkueydsla,
hafa reynst arangursrik leid fyrir félk til ad léttast. Vandinn liggur aftur 4 moti i pvi ad
vidhalda pyngdartapinu. Rannsdékn hefur synt ad pad skiptir i raun ekki mali hvada kur
um raedir, meirihluti peirra sem fylgja honum gefast upp og snua aftur til fyrri
matarvenja (Hill o.fl., 2005). Rannsékn Wing o.fl. (2001) a lagkolvetna mataradi benti til
bess ad pyngdartap gat verid meira a pvi en 3 fituskertu matarsedi. Aftur 8 méti hvarf
bessi munur med timanum og flestir patttakendur i badum hépum pyngdust aftur.
Askorunin felst pvi ekki i ad hjalpa félki ad grennast heldur ad vidhalda pyngdartapinu

og breyttum lifsstil.

Westenhoefer og félagar hafa synt fram a ad svokallad sveigjanlegt afturhald (e.
flexible restraint) i mataraedi, par sem dregid er Ur neyslu orkurikra matvaela fremur en
ad fordast pau fullkomlega, hefur reynst best. Fast afturhald (e. rigid restraint) par sem
algjort bann er sett vid neyslu orkurikra matvara hefur leitt til pess ad einstaklingar taka
timabil par sem peir fara eftir stifri mataraaetlun en gefast reglulega upp og borda pa
stjérnlaust um tima (Westenhoefer o.fl., 2013; Westenhoefer, von Falck, Stellfeldt og

Fintelmann, 2004).

Almennar kliniskar radleggingar leggja aherslu 4 ad félk gefi sér tima til ad losna vid
aukakiléin. Samkveemt radleggingum Hjartaverndar eetti félk ekki ad fara i stranga
megrunarkira vegna pess ad ekki er haegt ad halda pa ut til lengdar og peir haegja auk
bess & brennslunni. Pad er ekki raunhaeft eda seskilegt ad gera paer krofur til félks ad
vera sifellt svangt. Grundvallaratriid er ad borda reglulega og ekki sleppa

adalmaltidunum. Mikilveegt er ad njota matarins og vera medvitadur um pad sem vid
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bordum. Pad er ekki aeskilegt ad vera sifellt ad borda og a 6likum st6dum eins og fyrir
framan tolvu, sjénvarp, i bilnum eda i riminu. Besta leidin til ad halda magninu i skefjum
er ad fa sér einu sinni a diskinn og ad borda litid eda ekkert & milli mala (Hjartavernd,
2004). Fyrir pa sem vilja grennast er zeskilegt ad auka hlutfall greenmetis, dvaxta og
trefjarikrar fedu en draga uar neyslu fitu og matveela sem innihalda mikinn sykur

(Embaetti landleeknis, 2011).

Skynsamlegt mataraedi er po ekki alltaf jafn audvelt i framkvaemd og pad virdist.
Samkvaemt eigindlegri rannsékn a konum i alvarlegri offitu hafa einstaklingarnir oft &
tidum pekkinguna & pvi hvad er hollt og skynsamlegt var6andi mataraedi en eiga i
erfidleikum med ad fara eftir pvi. Matur er tengdur tilfinningum hja mérgum peim sem
glima viod offitu. Hann er notadur til huggunar pegar illa gengur og til ad verdlauna pegar
vel gengur. bad getur skapast akvedid tdmarum ef gerdar eru breytingar & pessu mynstri
(Borge, Christstiansen og Fagermoen, 2012). Af pessum sokum er heildreen nalgun

gagnlegust pegar unnid er ad pvi ad gera breytingar & mataraedi einstaklinga.

2.3.3 Hreyfing

Hreyfing er sérhver hreyfing beinagrindavédva sem framkallar raunverulega aukningu i
orkunotkun likamans (Bouchard o.fl., 2012). Samkvaemt Alpjéda heilbrigdisstofnuninni
er hreyfingaleysi fjordi staersti aheettupatturinn fyrir daudsfollum i heiminum (WHO,
2009). Finnsk ferilrannsdkn leiddi likur ad pvi ad litil hreyfing vaeri enn mikilveegari
ahaettupdttur en mataraedi fyrir offitu (Rissanen, Heliovaara, Knekt, Reunanen og
Aromaa, 1991). Hreyfing hefur jakvaed ahrif a heilsu almennt og pa ekki bara @ astand
tengt offitu. HUn dregur Ur hattu a hjarta- og sedasjukddmum, sykursyki af tegund 2,
kemur jafnveegi 4 efnaskiptin, leekkar blédprysting, lekkar LDL en haekkar HDL
kdlesterdlid, beetir stjorn & blédglukdsa hja folki yfir kjorpyngd, dregur ar heettu a ristil-
og brjéstakrabbameini medal kvenna, minnkar likur & beinpynningu og punglyndi,
dregur ar kvidaeinkennum og eykur sjalfstraust svo eitthvad sé nefnt (Callaghan, 2004;

WHO, 2004).

Samkveemt opinberum radleggingum aetti fullordid félk ad hreyfa sig i minnst 30
minutum & dag, flesta daga vikunnar, en med pvi er haegt ad nd fram miklum
heilsufarslegum 4avinningi (Ly6heilsust6d, E.d.; WHO, 2004). bratt fyrir ad hreyfing i

frittima hafi aukist, naer innan vid helmingur fullordinna radlégdum dagskammti af
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hreyfingu. Rannsoknir Hjartaverndar benda til verulega jakvaedra tengsla @ milli pess ad
hreyfa sig i fristundum og faerri daudsfalla vegna kransaedastiflu. beir sem ségdust
hreyfa sig 1-5 klukkustundir & viku voru i pridjungi minni dhaettu 4 ad fa kransaedastiflu
eda heilablédfall en kyrrsetufélk sem hreyfdi sig i minna en klukkustund a viku. Hja peim
sem hafa ekki hreyft sig ad stadaldri en byrja ad hreyfa sig reglulega eru ahrifin veruleg

(Hjartavernd, 2007).

Einnig ber ad hafa i huga a0 samkveemt rannséknum getur of mikil kyrrseta haft
skadleg ahrif & heilsuna 06had pvi hvort einstaklingar hreyfa sig samkveemt
radleggingum. Likaminn haegir & efnaskiptum og annarri starfsemi vid mikla kyrrsetu
sem eykur likur a fjolda sjukdéma og étimabaerum dauda. Danartidnin er haerri medal
beirra sem sitja stéran hluta dagsins, 6had pvi hvort peir hreyfa sig reglulega, og er
fylgnin meiri medal peirra sem eru i ofpyngd og offitu. Pad gefur mikinn heilsufarslegan
avinning ad rjufa kyrrsetuna reglulega i 6rfaar minatur i senn. Hreyfing af litilli akefd t.d.
ad standa, rolta um eda sinna heimilisverkum, skiptir einnig mali fyrir heilsuna (Brown,
Bauman og Owen, 2009; Hamilton, Hamilton og Zderic, 2004). Samkveemt rannsékn
Hamilton, Healy, Dunstan, Zderic og Owen (2008) hofdu pau 25% sem satu i mestri
samfellu 6 sm staerra mittismal en pau 25% sem rufu kyrrsetuna oftast. bessar

nidurstdédur eru 6hadar heildar kyrrsetutima og pvi hvort félk hreyfdi sig reglulega.

Helsta markmid medferdar vid offitu aetti ad vera ad draga ur sjukdéma- og
dénartidni i samfélogum. byngdartap getur dregid ur heettu 4 vissum sjukdémum en stér
ferilrannsékn Hu og félaga synir ad aukin hreyfing gerir pad 6had pyngdartapi. Hreyfing
dregur ur dénar- og sjukddmatidni i 6llum pyngdarflokkum og byrjar hreyfingin ad hafa
ahrif fra einni klukkustund a viku (Hu o.fl., 2004). bad er pvi mikilveegt ad leggja aherslu

a hreyfingu i medferd vid offitu.

Pad ad hreyfa sig med 6drum i svipudu astandi og fa kynningu & hreyfingu vid haefi
getur skipt miklu mali vardandi medferdarheldni of feitra einstaklinga (Danielsen,
Svendsen, Maehlum og Sundgot-Borgen, 2013). Rannsékn & atferlismétandi
offitumedferd sem byggdi ad stérum hluta & hreyfingu syndi ad medferdin beaetti
sjalfsstjorn, sjalfsgetu og hreyfingar- og matarvenjur patttakenda (Annesi, 2012). Onnur
rannsékn a atferlismotandi medferd sem byggdi @ mikilli hreyfingu (90 min 4@ dag) syndi

fram a ad fituprdsenta leekkadi og idrafita minnkadi. Breytingarnar héldu sér ad mestu
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ari sidar og neerri 50% patttakenda nddi ad vidhalda > 15% pyngdartapi a pvi timabili.
patttakendur léttust ad jafnadi um 1,5 kg & viku @ medan & medferdinni stéd. Auk pess
dré ar ymsum ahaettupattum fyrir hjarta- og sedasjukddmum og patttakendum med

einkenni efnaskiptasjukdéma faekkadi 8 medferdartimabilinu (Danielsen o.fl., 2013).

2.3.4 Félagsleg ahrif

Tengslanet og félagsleg sambond folks hafa ahrif a likamlega og andlega heilsu pess.
Félagsleg ahrif eru lykilatridi i tengslum vid hegdunarbreytingu og pvi ad nd ad vidhalda
henni. Synt hefur verid fram 4 ad tengslanet, félagslegur studningur og félagsleg ahrif

tengjast hegdunarbreytingu og pyngd einstaklinga (Carson o.fl., 2013).

Rannsékn Christakis og Fowler (2007) sem nadi yfir 32 ara timabil, syndi fram 4 ad
likur einstaklinga 4 ad verda of feitir jukust ef peir attu vini, systkini eda maka sem urdu
of feit & timabilinu. Onnur rannsékn syndi fram & ad bpyngdartap maka tengdist
byngdartapi patttakenda i atferlismétandi offitumedferd (Annesi o.fl., 2012). Samkvaemt
Booth o.fl. (2001)hefur félagslegur studningur, og pa lika fra sérfraedingum, jdkvaed ahrif
a drangur einstaklinga sem stefna ad breyttum lifsstil. Patttakendur i offitumedferd sem
tengdust 6drum patttakanda i sdmu medferd toldu ad pessi félagslegu tengsl hefdu
skipt skdpum vardandi pa akvordun ad taka patt i medferdinni. beir sem hofdu félagsleg
tengsl i medferdinni voru virkari og léttust meira en peir sem hoféu engin félagsleg

tengsl innan hépsins (Booth o.fl., 2001).

2.3.5 Hugraenir paettir

Pad eru sterk tengsl & milli offitu og sdlraenna kvilla. Hugraen atferlismedferd (HAM)
hefur verid mikid notud i tengslum vid atferlismétandi offitumedferdir sidustu tvo
aratugina bazedi hérlendis og erlendis (Annesi o.fl., 2012; Melchionda o.fl., 2003;
Reykjalundur endurheaefing, 2014). HAM gengur Ut & pa kenningu ad vid getum breytt
lidan okkar med pvi ad breyta hugsunum okkar. Pad eru ekki atburdirnir sjalfir sem
valda okkur kvida og dhyggjum heldur hvernig vid hugsum um pa. Til pess ad skilja betur
samhengid 4 milli hugsana og pess hvernig okkur lidur er notad svokallad fimm patta
likan. bpaettirnir fimm sem um raedir eru hugsun, tilfinningar, hegdun, likamleg einkenni
og utanadkomandi atburdir og spila pessir paettir allir saman. Pad sem einstaklingar geta
helst haft ahrif & i fimm patta likaninu er hugsunin og getur baett hugsun breytt pvi

hvernig okkur lidur og hvernig vid hegdum okkur (Reykjalundur endurhafing, 2010).
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Pegar HAM er notad i tengslum vid offitumedferdir ber pad mestan arangur ef pad
er notad i bland vid adrar adferdir. begar vel tekst til getur adferdin hjalpad félki vid ad:
Na stjérn @ mataraedi sinu, auka hvatann til ad hreyfa sig meira, takast a vio bakslag i att
ad breyttum lifsstil, baeta sjalfstraust sitt, styrkja heilbrigdari likamsimynd, na stjérn &
streitu og nd markmidum sinum (Virtual Medical Centre, 2008). Rannsékn Shaw KA
(2006) syndi ad patttakendur sem fengu HAM dsamt aherslu a lifsstilsbreytingu léttust

meira en peir sem fengu medferd par sem aherslan var bara 4 lifsstilsbreytingu.

2.3.6 Valdefling

Valdefling (e. empowerment) er ferli par sem einstaklingum, hopum eda samfélégum er
hjdlpad vid ad na stjérn & peim pattum er varda heilsu peirra (Lyons og Chamberlain,
2006). | vestreenum samféldgum er valdefling yfirleitt tengd vid einstaklinga og huin
skilgreind pannig ad verid sé ad efla vald peirra yfir eigin lifi (Laverack, 2004). Med

valdeflingu er verid ad styrkja innri bjargir einstaklinga.

Samkvaemt kenningum Laverack (2004) um valdeflingu er einfaldasta mynd valds ad
hafa vald til ad velja eitthvad sjalfur. Heilsuefling aetti ad veita markhépunum adgang ad
meira valdi, valdi sem adrir hdpar hafa ef til vill pegar en skortir hja markhépnum. betta
vald er pa i formi meiri stjornunar a bjorgum (e. resourches) eda dkvardanatoku sem
hefur ahrif a8 heilsu einstaklinga og samfélags. Hér er um ad raeda vald sem ekki er i
takmorkudu magni heldur getur vaxid otakmarkad. bekking, traust og umhyggja eru
deemi um vald sem haegt er ad gefa fra sér an pess ad missa nokkud sjalfur. Best er ad
bjoda hépum og einstaklingum rddgjof og adferdir til ad proa salfraedilega valdeflingu.
Pegar unnid er med foélki i offitu er mikilvaegt ad valdefla (e. empower) einstaklinga til
bess ad audvelda peim ad: Standast prysting Ur umhverfinu, lesa ur peim fjolda
upplysinga sem a peim dynja, upplifa eigin ahrifamatt og 6dlast tra a eigin getu. Aftur 3
moti eettu peir sem sinna heilsueflingu ad fordast pad ad syna vald sitt yfir 66rum med

bvi ad prongva skodunum sinum upp a pa og beita prystingi (Laverack, 2004).

[ gegnum tidina hefur fraedsla verid eftirsott adferd vid forvarnir og heilsueflingu og
talin gagnast vel. Aherslan er pa a einstaklinginn og hans abyrgd. Aftur & méti hafa
Urredi sem byggja fyrst og fremst 4 fraedslu ekki synt langtimadrangur vardandi
hegdunarbreytingar og pykir ljést ad ekki er neaegjanlegt ad fraeda einstaklinga um

heilbrigdan lifsstil (Booth o.fl., 2001; Mann o.fl., 2007). Einstaklingar hafa pd rétt 4
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godum upplysingum fra abyrgum adilum og getur slik fraedsla reynst vel i bland vid fleiri

baetti sem stydja vid hegdunarbreytingar (Laverack, 2012).

Valdefling zetti m.a. ad snuast um ad efla heilsuleesi medal ibda. Samkvaemt
Sorensen og félogum snyst heilsulaesi um hafni einstaklinga til ad skilja paer upplysingar
og pjénustu er varda heilsu peirra, naegjanlega vel til ad peir geti tekid skynsamlegar
akvardanir. | gédu heilsulaesi felst ad setja eigin heilsu, heilsu fjdlskyldunnar og
samfélagsins i samhengi, ad skilja hvada 6fl verka a heilsuna og vita hvernig best sé ad
bregdast vid peim. Einstaklingur med gott heilsulaesi hefur getu til ad taka abyrgd a
heilsu sinni, fjdlskyldunnar og samfélagsins. Hugtakid hefur hlotid mikla athygli baedi i
rannsoknum og 4 vettvangi vegna pess hversu natengt pad er félagslegri stodu folks og

ahrif hennar a heilsu (Sorensen o.fl., 2012; Sorensen o.fl., 2013).

Samkvaemt Lyfjastofnun Bandarikjanna getur um helmingur fullordinna par i landi
ekki nytt sér upplysingar til gagns hvad vardar eigid heilsufar vegna slaams heilsulaesis
(Sorensen o.fl., 2012). Vegna mikillar aukningar & offitu i heiminum og fjolgunar

lifsstilstengdra sjukddma skiptir gridarlegu mali ad efla heilsulaesi einstaklinga.

2.3.7 Arangur, hvati og hindranir

Rannsdkn Hill, Wing og félaga a um 3 pusund einstaklingum sem hafa tekist ad léttast ad
medaltali um 30 kilé og haldid pvi ad medaltali i 5,5 ar, leiddi i |jés nokkrar adferdir sem
beir attu sameiginlegt ad beita. Adferdirnar til ad létta sig voru odlikar og ekki haegt ad
finna eina leid sem var arangursrikari en 6nnur. En til ad vidhalda pyngdartapinu
bordadi félkid fitusnaudan mat, pad bordadi alltaf morgunmat, hreyfdi sig mikid, fylgdist
med eigin lifsstil med pvi ad vigta sig reglulega og skra hja sér hvad pad bordadi og
hversu mikid pad hreyfdi sig. Hreyfingin virtist vera lykilpattur vardandi pad ad félk naedi
langtimadrangri. Gognin bentu til pess ad félkid hreyfdi sig ad jafnadi i um klukkustund 3
dag. Pad kom einnig fram ad ef folki tekst ad vidhalda pyngdartapinu i 2-5 ar aukast
likurnar a langtimaarangri verulega (Hill o.fl., 2005; Wing o.fl., 2001).

Rannsékn a hvotum alvarlega of feitra einstaklinga til lifsstilsbreytinga leiddi i ljos ad
bad var fyrst og fremst sl&emt andlegt og likamlegt heilsufar sem hvatti pa til breytinga
en ekki offitan sem slik. Folk lysti m.a. verkjum og punglyndi sem ad lokum leiddi til pess
ad pad attadi sig & pvi ad breytinga veeri porf. Alag og hindranir i hversdagslifi og vinnu

jok einnig hvatann til ad breyta um lifsstil (Borge o.fl., 2012).
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Pegar paer hindranir sem félk upplifir voru kannadar i nylegri rannsékn kom i ljés ad
helstu hindranir vardandi pyngdartap voru: Erfidleikar med sjalfseftirlit (t.d. i tengslum
vid pyngd, mataraedi og hreyfingu), félagslegir erfidleikar, fri, litil hreyfivirkni og innri
hindranir sem tengdust hugsunum og hugarastandi. Vardandi virkni voru helstu
hindranirnar eftirfarandi: Fri, timastjérnun, innri hindranir, veikindi og skortur & hvata.
Peim mun lengri timi sem leid fra lifsstilsmedferd peim mun fleiri upplifdu pessar
hindranir. Yngri patttakendur og patttakendur i mikilli offitu voru liklegri til pess ad
upplifa hindranir (Venditti o.fl., 2014).

2.4 Markhoépurinn

Ad bidja félk einfaldlega um ad breyta hegdun er ekki liklegt til drangurs. pPad parf ad
horfa til fleiri patta og vinna markvisst eftir kenningum til ad auka likurnar & arangri.
Hafa ber i huga ad engin ein ndlgun mun virka undir 6llum kringumstaedum. Hér verdur
fjallad um helstu heilsukenningarnar og gerd grein fyrir félagslegri markadsfeerslu sem

adferdafraedi i heilsueflingu.

2.4.1 Heilsukenningar

Arangursrik heilsueflingaverkefni eru byggd & heilsukenningum. Tilgangurinn med
heilsukenningum er ad skilgreina hugtakagrunninn sem heilsueflingaverkefnid byggir 3,
leida verkferilinn, innleidingu verkefnisins og mat a pvi. Mikilvaegt er ad parfagreina og
velja ihlutun i samraemi vid greininguna. Framkveemd ihlutunarinnar parf ad byggja a
kenningum og ad lokum er naudsynlegt ad meta baedi framkvaemdina og nidurstédurnar

(Fertman og Allensworth, 2010).

Ymsar heilsukenningar hafa verid settar fram & undanférnum &ratugum og hefur
aherslan faerst fra ahaettupattum medal einstaklinga yfir i hegdun einstaklinga i
mismunandi samhengi. Albert Bandura setti fram kenningu sem hefur verid nefnd Social
cognitive theory og skilgreinir hegdun manna sem samspil persénulegra-, hegdunar- og
umhverfispatta. bessir prir peettir hafa allir ahrif hver @ annan og taka parf tillit til pess
begar heilsueflingaverkefni eru préud. Personulegi patturinn snyst um veentingar, trq,
markmid og sjalfsskilning. Umhverfispatturinn snyst um hvernig persdénulegu paettirnir
motast af félagslegum ahrifum og uppbyggingu samfélagsins. Hegdunarpatturinn fjallar
um hvernig hegdun einstaklinga hefur ahrif 8 umhverfié og hvernig umhverfid hefur
ahrif 4 hegdun (Fertman o.fl., 2010).
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Hegdunarbreytingin hja markhédpnum er eitt adalatridid pegar baeta a heilsu og pess
vegna er ekki nég ad skapa umraedu og auka pekkingu. Pad er mikilveegt ad skilja
hegdun vel og hvad hefur ahrif & hana. Heilsukenningar hjalpa okkur vid ad skilja:
Hvernig félk tekur akvardanir um hegdunarbreytingar, pekkingu félksins, afstodu pess,
skodanir, hvata, sjalfsmynd og haefni. Medal peirra kenninga sem settar hafa verid fram
og beina sjénum ad hegdun einstaklinga eru: Health Belief Model (HBM) og
Transtheoretical Model of Behaviour Change (pverkenningarlikanid) (Fertman o.fl.,

2010).

HBM likanid er eitt pad mest rannsakada a pessu svidi og var prdad til ad skilja betur
heilsuhegdun félks. Samkvaemt likaninu byggir hvati einstaklinga til ad breyta hegdun, &
mati peirra & dkvednum atridum: 1) Hversu liklegt einstaklingurinn telur ad hann fai
einhvern sjukdém 2) Hversu alvarlegt hann telur pad vera ef hann faer hann 3) Hversu
mikill avinningurinn er af pvi ad breyta hegdun og 4) Hversu erfitt pad verdi ad breyta
hegduninni. Sidar var beett inn i likanid trd einstaklinga 4 eigin getu til ad framkvaema og

vidhalda hegdunarbreytingunni (Fertman o.fl., 2010).

pverkenningarlikanid er gagnlegt til pess ad mata folki par sem pad er statt.
Likanid byggir & 6 prepum:
1) Forihugun. Einstaklingur vill ekki breyta um hegdun innan 6 manada. Erfitt er

ad na til einstaklingsins hér.

2) fhugun. Einstaklingur vill breyta um hegdun innan 1-6 manada. Hann er ad

ihuga hegdunarbreytingu en hefur ekki tekid akvordun.

3) Undirbdningur. Einstaklingur hefur tekid akvérdun um ad breyta hegdun

innan manadar. Hann stoppar stutt vid hér.

4) Framkvaemd. Einstaklingur hefur breytt um hegdun i skemur en 6 manudi.

Hér er heetta a bakslagi og hegdunarbreytingin kostar mikla fyrirhofn.

5) Vidhald. Einstaklingur hefur breytt um hegdun lengur en i 6 manudi. Nyja

hegdunin er ordin stédug.

6) Bakslag. Bakslag er edlilegur hluti af ferlinu og pad pydir ekki ad einstaklingi
hafi mistekist. pad er litil heetta & ad einstaklingurinn fari alla leid aftur i

forihugun (Fertman o.fl., 2010).
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Prepin gefa til kynna hvar einstaklingar eru staddir i breytingaferlinu. Pad ma lita 4
betta likan sem einskonar spiral par sem einstaklingur sem er ekkert farinn ad ihuga
hegdunarbreytingu er staddur nedst og sa sem hefur breytt hegdun sinni er staddur
efst. Likanid gerir sidan rad fyrir ad hegdunarbreytingin sé ferli par sem einstaklingar
geta farid upp @ milli prepa en eins fengid bakslag og farid nidur um prep (Fertman o.fl.,

2010).

Lagt hlutfall félks er i raun tilbuid fyrir hegdunarbreytingu og pvi parf ad nota meiri
tima i ad feera pad upp ur fyrstu tveimur stigunum, forihugun og ihugun adur en haegt er
ad vinna ad heilsueflingu. Pad er mismunandi hvernig best er ad nélgast fdlk eftir pvi a
hvada prepi i breytingarferlinu pad er statt (Lyons o.fl., 2006). bad sem stjérnar pvi ad
einstaklingur flyst & milli prepa er trdin 3 eigin getu og akvordunarvogin (e. decisional
balance). Truin & eigin getu byggir & hugmyndum einstaklingsins um hvernig hann
stendur vid hegdunarbreytingar. Akvordunarvogin byggir 4 mati einstaklingsins &

kostum og ékostum hegdunarbreytingarinnar (Fertman o.fl., 2010).

2.4.2 Félagsleg markadsfaersla
Félagsleg markadsfaersla (e. social marketing) snyst um markvissa beitingu adferda
markadsfraedinnar, samhlida 6drum hugmyndum og adferdum, til ad kalla fram dkvedna
hegdunarbreytingu medal einstaklinga i pagu samfélagsins. Hér er aherslan @ ad pad
burfi ad selja tilteknum markhdpi hegdunarbreytingu med pvi ad fa hann til ad vilja
breytingarnar. Félagsleg markadsfzersla byggir @ kenningum og rannséknum a hegdun
og hvernig ma hafa ahrif & hana 6llum til géds (French og Blair-Stevens, 2007; French,
Merritt og Reynolds, 2011). Félagsleg markadsfeaersla er erfidari vidureignar en venjuleg
markadssetning par sem verid er ad bidja folk um ad gera minna af pvi sem veitir pvi
nautn og laetur pvi lida vel og férna jafnvel peningum og tima. Pad er pvi |6gd rik ahersla
a ad prda innszxi i hugarheim markhdpsins og hafa hann i brennidepli fra upphafi.
Myndadir eru rynihdpar og heyrt i sem flestum pegar inngrip eru skipulogd (Barr, Gilg og
Shaw, 2006; French o.fl., 2007; French o.fl., 2011).

Oft eru skilabodin fra heilsueflingaradilum sett upp pannig ad pad sé skylda okkar ad
lifa heilsusamlegu lifi, hreyfa okkur, borda hollt, reykja ekki o.s.frv. Einstaklingar geetu
upplifad petta sem kvod. Hraedsluarddur er einnig algengur i forvornum en hefur ekki

reynst vel. FAlk sem sinnir heilsueflingu parf ad faera sig fra pvi ad selja pad sem pad vill
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ad folk geri yfir i ad selja pad sem markhopurinn vill gera innan dkvedinna marka

(Lefebvre, 2012).

Flestar af peim upplysingum sem vié faum vardandi heilsuna koma i gegnum
fiolmidla. Fjolmidlar hafa mikil ahrif & hvad vid vitum, laerum, hugsum, trdum, hvernig
okkur lidur og hvernig vid hegdum okkur pegar kemur ad heilsunni (Lyons o.fl., 2006).
Samkveemt félagslegri markadsfeerslu purfa peir sem vinna ad forvérnum og
heilsueflingu ad gera sér grein fyrir pessari stadreynd pegar peir koma upplysingum
sinum & framfaeri vid markhépinn. | pessu samhengi skiptir mali hvada nalgun er valin.
pad er flokid og erfidara en vid holdum ad hafa ahrif &4 hegdun folks. bad er ekki ndg ad
upplysa félk um hvad er heilsusamlegt og hollt og vona svo ad allir breyti hegdun sinni i
samrami vid pad. Faestir velja dheilbrigdan lifsstil vegna pess ad peir vita ekki betur
heldur spila félagslegar adstaedur og menning sterkt inn i (French o.fl., 2011). Gallarnir
eru m.a. peir ad félk hugsar ekki alltaf rokrétt, hefur ekki alltaf vald til ad breyta um
hegdun og skeytir litid um afleidingar af hegdun sem munu ef til vill verda lI6ngu sidar.
Eins er pad pannig ad mat félks 4 eigin dhaettu er oft 6druvisi en & dhaettu annarra,
hugsun a bord vid ,,pad kemur ekkert fyrir mig“ er t.d. mjog algeng hja ungu foélki

(French o.fl., 2011).

Pad parf ad hafa i huga ad manneskjan virdist stjérnast meira af vana en skynsemi.
Hegdun samanstendur ekki af moérgum sjalfsteedum akvordunum einstaklings heldur
fremur af vana og mynstri sem verdur til i samhengi vid umhverfid (Zimmerman, 2013).
Til ad mynda virdist mataraedi of feitra einstaklinga stjérnast af stérum hluta af vana
sem peir eiga erfitt med ad brjéta upp. Vaninn er pad sterkur ad hann vinnur gegn

raunverulegum vilja folks til ad koma betri reglu &8 mataraedid (Borge o.fl., 2012).

Samkveemt French o.fl. (2011) byggir félagsleg markadsfeersla @ nokkrum
lykilatridum. Aherslan parf ad vera & markhdépnum og heilsueflingaradilar eiga ad leggja
sig fram um ad skilja og setja sig i spor hans. Pad er mikilvaegt ad afla upplysinga um af
hverju hépurinn hegdar sér a tiltekinn hatt og safna upplysingum fra sjalfum
markhépnum um hvad hann haldi ad muni hjalpa til vid hegdunarbreytingu.
Heilsueflingaradilar eiga ad fordast pad ad gefa sér fyrirfram hvad markhépurinn vill,

pbarf og hugsar. Lefebvre (2012) baetir hér vid ad pad er ekki nég ad leggja aherslu 3
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markhopinn heldur parf ad bera virdingu fyrir honum, syna honum samhyggd og

skilning.

Hegdunarbreytingin sem verid er ad bidja markhdépinn um ad framfylgja parf ad
vera naegilega eftirsoknarverd til pess ad vega upp a méti kostnadi, hun parf ad vera
bess virdi. Logd er dhersla 4 ad breyta langtimadvinningi i naertaekari dvinning med pvi
ad gera ,,voruna“ skemmtilega, audvelda og vinszela. Mikilvaegt er ad skilja vel hvad pad
kostar skjélstaedinginn ad breyta hegdun og hvernig mogulegt er ad baeta tilbodid, gera
meira Ur avinningnum og draga ur hindrunum. Pad parf ad gera sér grein fyrir peirri
samkeppni sem er rikjandi um athygli félks og vinna i samraemi vid pad. Pad kemur best
ut ad blanda saman nokkrum 6likum en vel ranns6kudum adferdum til ad auka likurnar
a hegdunarbreytingu. Kenningar eru notadar baedi til ad 6dlast skilning 4 vandamalinu

og til ad hanna inngrip (French o.fl., 2011).

Ein af gullnu reglum félagslegrar markadsfaerslu er ad arangursrik inngrip taka ekki
einungis tillit til heilsuhegdunarinnar sem reynt er ad hafa ahrif 4, heldur einnig til

umhverfisadstaedna og félagslegra gilda markhépsins (French o.fl., 2011).

Daemi um félagslega markadsfeerslu - Liverpool dskorunin

Liverpool er borg a nordvestur Englandi par sem misskipting er meiri og heilsan bagari
en ad medaltali i landinu 6llu. Talid var ad um 130 pusund veikinda daga i borginni & ari
hverju maetti rekja til offitu einstaklinga (Thomas, 2009). Arid 2008 var farid af stad med
heilsueflingarverkefni byggt a fredum félagslegrar markadsfaerslu, par sem markmidid
var ad draga ur offitu i borginni. | upphafi var dherslan & ad fa innsyn i pa paetti sem
hvetur félk til hegdunarbreytinga. Pad var gert med eigindlegum rannsédknum par sem
tekin voru vidtol og myndadir rynihdpar med peim sem voru of pungir eda of feitir og
vildu gera eitthvad til ad breyta stédunni (French o.fl., 2011; Thomas, 2009).
Nidurstadan var su ad flestir hofdu reynt ad hreyfa sig meira og borda hollara faedi en
bvi hafdi mistekist ad vidhalda breyttum lifsstil. Helstu hindranir sem pad upplifdi var
timaskortur, vaktavinnufyrirkomulag og kostnadur. beir sem unnu ad heilsueflingunni
[6gdu pvi aherslu 4 ad haegt vaeri ad yfirstiga pessar hindranir t.d. med pvi ad syna fram
a hvernig unnt er ad flétta hreyfingu inn i daglegt |if og med pvi ad Utvega odyrar og
heilsusamlegar uppskriftir. Einnig kom fram i samtélum vid ibdana ad peir 16gdu mikla

aherslu @ mikilvaegi pess ad hafa félagslegan studning vina, fjolskyldu og jafningja vid ad
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koma a lifsstilsbreytingum. betta gaf til kynna ad folk vaeri liklegra til ad na arangri ef
bad finndi fyrir pvi ad pad tilheyrdi samfélagi sem glimdi vid sému askoranir og stefndi
ad sama markmidi. Félk dskadi einnig eftir einféldum og adgengilegum rdadum. betta
benti til pess ad pad pyrfti ad gera lifsstilsbreytingarnar eins audveldar og haegt veeri

(French o.fl., 2011).

bessar upplysingar urdu til pess ad Liverpool askorunin var préud, 15 manada
heilsuefling par sem skorad var a ibua i Liverpool ad léttast i sameiningu um milljon
pund. Félk sem skradi sig til patttoku fékk studning, hvetjandi skilabod og upplysingar.
Oflug heimasida var stofnud par sem félk gat sétt sér upplysingar og skrad drangur sinn.
L6gd var ahersla 4 samkennd medal ibua med pvi ad draga fram ad um sameiginlegt
verkefni veeri a0 raeda og gat folk fylgst med heildararangri borgarbla m.a. a
heimasidunni (Thomas, 2009). Mikid var lagt upp ur ad auglysa og vekja athygli &
verkefninu. Haldinn var hatidisdagur par sem medal annars hafdi verid komid fyrir
milljén punda tunnu til ad vekja athygli baedi iblda og fjoImidla a verkefninu og komid var
a samstarfi vié Utvarpsstodvar. Mest var lagt upp ur pvi ad fa félk til ad halda sig vid
lifsstilsbreytingarnar, ad pad geefist ekki upp. Reglulega voru birtar hvetjandi sogur af
folki sem hafdi nad margvislegum darangri, sogurnar |6gdu allar aherslu a jakveeda
reynslu patttakenda. Mikil ahersla var 16g6 & ad lifsstilsbreytingarnar pyrftu ekki ad
kosta mikid t.d. med adgerdum & bord vid ,,raektadu pitt eigid greenmeti og ,,ad versla
odyrt“. Folk var hvatt til ad gera litlar breytingar a daglegum venjum sinum en ekki ad

umbylta lifsstilnum (French o.fl., 2011).

2.5 Kliniskar offitumedferdir a islandi
Hér verdur sjdonum beint ad kliniskum offitumedferdum & islandi, hvernig paer eru
uppbyggdar, hvernig magahjaveituadgerdir tengjast peim og hvada rannséknir hafa

verid gerdar & arangri peirra 4 sidustu arum.

2.5.1 Skipulag
A islandi er bodid upp & offitumedferd hja fjdrum heilbrigdisstofnunum: Reykjalundi i

Mosfellsbae, Fjéroungssjukrahdsinu i Neskaupstad, Kristnes sjukrahusinu i Eyjafirdi og
vid Heilbrigdisstofnun Saudarkrdéks. Auk pess er Heilsustofnunin i Hveragerdi med

bverfaglega offitumedferd.
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Allir pessir stadir bjéda upp a sambeerilega medferd og er Reykjalundur frumkvodull
og fyrirmynd i préun kliniskrar offitumedferda hérlendis. Um er ad raeda adferd sem
byggir a atferlismétandi hépmedferd par sem horft er a offituna ut frd sem flestum
hlidum og pverfaglegt teymi sérfraedinga sinnir skjélsteedingum. Markmidid er ad na
fram varanlegum breytingum a hegdun og lifsstil einstaklinga. Fagadilar sem koma ad
medferdinni eru laeknar, hjukrunarfreedingar, sjukrapjalfarar, salfraedingar og idju-
bjalfarar. A Reykjalundi eru auk pess heilsupjalfari og naeringarfraedingur. Ekki er um ad
raeda svokallada megrun par sem hitaeiningarnar eru skornar verulega nidur timabundid
heldur er dherslan 4 alhlida lifsstilsbreytingu. Hreyfing skipar stéran sess i medfer6unum
en einnig er 16gd dhersla & fraedslu, mataredi, sjalfsstyrkingu og hugraena

atferlismedferd (Heilsustofnun NLFi, 2013; Reykjalundur endurhaefing, 2013a).

Medferdinni er skipt upp i prju timabil. Pad fyrsta er fjorar vikur par sem dagskrd
stendur yfir allan daginn alla virka daga. A tveggja ara timabili eru tveer endurkomur, i
viku i senn, par sem dagskrdin er sambeerileg vid fyrstu fjorar vikurnar (Reykjalundur

endurhafing, 2013a).

Milli 400 og 500 beidnir berast til pessara fjogurra sjukrastofnanna a ari hverju, par
af mest til Reykjalundar eda um 300. Haegt er ad sinna innan vié helmingnum og bidlisti
getur verid allt ad 17 manudum (Anna S. Olafsdéttir munnleg heimild, 2. Jali 2013;
Fridrik Vagn Gudjonsson munnleg heimild, 2. Juli 2013; Ludvig Gudmundsson munnleg

heimild, 10. juni 2013).

2.5.2 Magahjaveituadgerdir

Arid 2002 héfst samstarf & milli Reykjalundar og skurddeildar Landspitalans sem midar
ad pvi ad undirbua sjuklinga undir magahjaveituadgerdir (Reykjalundur endurhefing,
2013a). Magahjaveituadgerd (e. gastric bypass surgery) felst i pvi ad minnka maga og
stytta parma i pvi skyni ad audvelda sjuklingum ad |éttast. Adgerdin dregur ur pvi magni
matar sem einstaklingar geta innbyrt i einu. HUn dregur einnig Ur magni grelins i
likamanum en grelin er hormdén sem myndast i maganum og skeifugdrninni og studlar
ad hungurtilfinningu (Yagi, Asakawa, Ueda, Miyawaki og Inui, 2013). Ahaettan er fremur
lag og arangur vardandi pyngdartap telst godur. Medalpyngdartap sjuklinga eftir adgerd
a heimsvisu er 25-35% af heildarpyngd og mesta pyngdartap er um 60%. Helstu pekktu

aukaverkanir og ézeskilegar afleidingar af adgerd eru: Kvidverkir, sykingar i skurdsarum,
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magasar, parmastiflur, gallsteinar, naeringarskortur og ad sjuklingar baeti a sig pyngd ad
nyju. Naeringarskorturinn felst fyrst og fremst i jarnskorti en einnig skorti a: B12,
félinsyru, kalsium, D vitamini, kopar og sinki. Naudsynlegt er ad fylgjast med
magahjaveitusjuklingum zevilangt og veita peim naeringarrddgjof til ad fa sem besta
utkomu (Dixon, le Roux, Rubino og Zimmet, 2012).

[ lok arsins 2000 var byrjad 4 magahjaveituadgerdum med kvidsjarholstaekni &
Landspitala-haskolasjukrahusi og sidan pa hafa verid gerdar 70-90 adgerdir & ari. bad
sem sjuklingur parf m.a. ad uppfylla til ad eiga moguleika @ magahjaveituadgerd er ad
byngdarstudull sé um eda yfir 45, ad sjuklingur sé yngri en 55 dra, ad hann hafi reynt
onnur Urraedi til hlitar og hafi sétt kliniska offitumedferd fyrir adgerd (Landspitali

Haskélasjukrahus, 2005).

beir sem stefna & magahjaveituadgerd fara i somu offitumedferd og hinir sem ekki
stefna 4 adgerd. Ludvig Gudmundsson fyrrverandi yfirlaeknir a offitu- og naeringarsvidi
Reykjalundar segir ad um 70% peirra sem komi i offitumedferd & Reykjalundi fari i

magahjdveituadgerd i kjolfarid (Reykjalundur endurhaefing, 2013b; RUV, 7. dgust 2012).

2.5.3 Rannsdknir a offitumedferdum

Gerdar hafa verid rannséknir & drangri offitumedferda 4 islandi. Marianna bérdardoéttir
(2013) skodadi ahrif offitumedferdar 4 Reykjalundi & andlega lidan og pyngd
patttakenda 3-4 arum eftir medferd. Nidurstédur syndu ad ymis einkenni vanheilsu
h6fdu minnkad, borid saman vid astandid adur en medferd hofst. betta atti vid um
bunglyndi, kvida, félagslega lidan og pyngd. beir sem foru i magahjaveituadgerd léttust
meira og battu félagslega lidan sina meira en peir sem ekki féru i slika adgerd. Félagsleg
lidan virtist batna med auknu pyngdartapi en kvidi og punglyndi tengdust magni

byngdartaps ekki med sama haetti.

Gudlaug Fridgeirsdottir  (2013) gerdi rannsokn &  offitumedferd  vid
Fjoroungssjukrahusid i Neskaupstad sem fjallar um hvad einkennir pad sem na arangri i
medferdinni. Han syndi ad peir sem voru punglyndir og kvidnir i upphafi medferdar
battu heilsutengd lifsgaedi sin hlutfallslega meira eftir medferd en peir sem ekki voru
bunglyndir og kvidnir. bpeir sem nadu a.m.k. 10% laekkun a likamspyngdarstudli vid 6
manada eftirfylgd hofodu nad betri drangri i sjalfri medferdinni og voru marktaekt minna

kvionir i lok medoferdar.
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Anna Njalsdéttir (2011) kannadi arangur offitumedferdarinnar a Reykjalundi med og
an magahjaveituadgerdar ad loknu tveggja ara timabili. Nidurstédur syndu ad arangur
hvad vardar pyngdartap var mun meiri hja adgerdarhdpnum en medferdarhdpnum, p.e.
beim sem ekki féru i adgerd. Adgerdarhdpurinn léttist ad medaltali um 43 kilé en
medferdarhopurinn um 5 kilé. bpunglyndiseinkenni maeldust marktsekt minni medal
batttakenda i lok medferdar en i upphafi og ekki var markteekur munur a adgerdarhdp
og medferdarhop. Pad meeldist marktaeekur munur hja badum hépum a lifsgaedum fyrir
og eftir medferd. [ upphafi medferdar upplifdu patttakendur i heild mikil félagsleg
vandamal en i lok medferdar voru vandamalin ordin mjog litil. Almennt voru
pbatttakendur sattir vid arangur sinn i medferdinni en teepur helmingur

medferdarhdpsins var pd dsattur vid magn pyngdartaps.

Nidurstodur rannséknar Bjarna Kristins Gunnarssonar (2013) & langtimaahrifum
offitumedferdar i Neskaupstad benda til pess ad medferdin skili arangri hvad vardar
byngdartap, andlega lidan og lifsgeedi. Rannsdknin tekur baedi til peirra sem féru i
magahjaveituadgerd eftir medferd og beirra sem gerdu bad ekki. Arangur hji
medferdarhdpi er i heild lakari en hja adgerdarhopi. Likamspyngdarstudullinn laekkadi i
ar eftir medferd hja medferdarhdpi en ad tveggja ara eftirfylgd lokinni virdist hann
standa i stad eda leita aftur i fyrra horf 8 medan ad hann heldur afram ad laekka eftir tvo
ar hja adgerdarhdpi. Kvida og punglyndiseinkenni voru tekin ad aukast aftur vid tveggja
ara eftirfylgd hjd medferdarhdpnum en héldust stodug hja adgerdarhdépnum (Bjarni
Kristinn Gunnarsson, 2013). Pad kemur ekki fram i rannsdkninni @ hvada timapunkti
adgerdarhdpurinn fér i magahjaveituadgerd og pvi er ekki haegt ad daetla hversu langur

timi er lidinn fra adgerd pegar tveggja ara arangur er maeldur.

Ef athyglinni er beint ad peim sem féru einungis i medferd en ekki i adgerd eru
nidurstédurnar vardandi breytingar i pyngd sambeerilegar vid adrar rannsoknir 3
svipudum Urreedum. Mynstrid bendir til pess ad patttakendur ndi ad tileinka sér breytta
hegdun i medferd en eigi i erfidleikum med ad vidhalda breyttri hegdun eftir pvi sem
lengri timi lidur frd medferd. b6 meelist ennpd markteekur arangur hvad vardar
byngdartap hja pessum hépi tveimur arum eftir medferd (Bjarni Kristinn Gunnarsson,

2013).
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3 Adferd
Hér verdur gerd grein fyrir peirri adferdafraedi sem notud var vid rannsdknina. Sagt
verdur fra helstu adferdum vid upplysingadflun og urvinnslu gagna. Fjallad verdur um

val 4 patttakendum og ad lokum um styrkleika og veikleika rannsdknarinnar.

3.1 Rannsdéknaradferdir

[ pessari rannsokn er notud eigindleg rannséknaradferd par sem studst er vid adferdir
grundadra kenninga (e. grounded theory). [ vidum skilningi er eigindleg adferdafraedi,
nalgun sem veitir taekifaeri til ad skoda reynslu félks med nakveemum haetti. Eigindleg
adferd er notud til pess ad fa djupan skilning a upplifun, pérfum og adstaeedum fdlks en
einnig til ad rannsaka ny efni og skilja flékin og vidkveem malefni. Aherslan er pvi &
skilning en ekki & ad spa fyrir um atburdi. | flestum tilfellum snuast eigindlegar
rannsoknir um ad kanna hvad félki finnst, hvernig pad hegdar sér i dkvednum
félagslegum adstaedum og hvers vegna. Tilgangurinn er ad skilja og utskyra hegdun og
skodanir patttakenda, skilgreina ferli og atta sig 4 reynslu Ut frd samhengi og umhverfi. i
stad pess ad einblina & stadreyndir reynir rannsakandinn ad skilja hugleega,
merkingarbaera reynslu og merkingu félagslegra athafna i pvi umhverfi sem

einstaklingurinn byr (Helga Jonsdottir, 2003; Hennink, Hutter og Bailey, 2011).

Nalgun grundadra kenninga var préud af Glaser og Strauss snemma a sjounda
aratug sidustu aldar. A einfaldan hatt ma lysa ndlguninni sem skipulégdum en pé
sveigjanlegum leidbeiningum til pess ad afla og greina eigindleg gogn i pvi skyni ad
smida kenningu upp ur gégnunum. Leidbeiningarnar visa til nokkurra grundvallaratrida
og aatlana fremur en fast métadra reglna. Adferdir grundadra kenninga geta stutt vid

adrar adferdir innan eigindlegra rannséknaradferda (Charmaz, 2006; Strauss, 1987).

Rannsakandinn métar markmidin og safnar gognum i pvi skyni ad gera fraedilega
greiningu. Greiningin fer fram & ollum stigum rannséknarinnar m.a. med
minnisbladaskrifum, spurningum og kdédun. Rannsakandinn er vakandi fyrir
vidfangsefninu fra upphafi og skodar hvad gerist i 6llu ferlinu. Hann veltir fyrir sér
umhverfi patttakenda og er opinn fyrir pvi hvad er ad gerast i vidtélum og & vettvangi,

med pad fyrir augum ad kynnast einstaklingnum og adstadum hans betur. Pad er
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mikilvaegt ad rannsakandinn virdi patttakendur og sjai til pess ad peir fai ad halda reisn

sinni i gegnum allt gagnadflunarferlid (Charmaz, 2006).

Gerdar hafa verid nokkrar megindlegar rannsdknir sem maela arangur i kliniskum
offitumedferdum 4 [slandi, en engar eigindlegar rannséknir hafa verid gerdar & bord vid
bessa sem hér um radir. Eigindleg rannsdkn er mikilvaeg til pess ad dypka skilning a
borfum og vidhorfum félks sem glimir vid offitu. Medferdir eru stundum skipulagdar
ofan fra af sérfraedingum an samrads vid folkid sem parf 8 medferdinni ad halda. Rétt
eins og kemur fram i kenningunum hér ad ofan samanber félagslega markadsfaerslu,
burfum vid ad dypka pekkingu @ hvad hdépurinn vill og hvernig hann upplifir pau Urraedi
sem i bodi eru, til pess ad haegt sé ad baeta og auka pjonustu vid folk sem glimir vid
offitu. | pessari rannsékn verdur studst vid adferdir grundadra kenninga an pess p6 ad
fara alla leid og smida grundada kenningu. Aherslan verdur pess i stad & ad skapa

skilning.

3.2 Undirbuningur og framkvamd

Undirbuningur rannséknarinnar héfst @ vorénn 2013 pegar rannsdknaraaetlun var unnin.
Val & patttakendum fér fram i september 2013. Vidtolin voru tekin veturinn 2013-2014.
Sétt var um leyfi til Visindasidanefndar fyrir rannsékninni i juni 2013 og fékkst leyfid 16.
juli sama ar (13-097-S1). Tilkynnt var um rannséknina til Persénuverndar i juni 2013

(S6329/2013).

3.3 Ppatttakendur

patttakendur voru valdir ur offitumedferd hja Fjordungssjukrahusinu i Neskaupstad
(FSN). Hér var pvi um svokallad tilgangsurtak ad raeda en pa eru valdir peir patttakendur
sem best henta markmidi rannsdknarinnar (Katrin Blondal og Sigridur Halldérsdéttir,
2013). Tengilidur rannsdknarinnar var yfirsjukrapjalfi vid stofnunina og einn af
umsjonarmonnum offitumedferdarinnar. Tengilidur rannséknarinnar sd um ad velja alla
pbatttakendur nema pa tvo sem hofdu lokid medferd fyrir um fjérum til fimm arum
sidan, en pa valdi rannsakandinn i gegnum adrar leidir. batttakendur fengu skriflegar
upplysingar um rannséknina og bod um patttoku (Vidauki 2). beir voru valdir & fjérum
mismunandi stigum: 1) Af bidlista eftir ad komast ad i medferd 2) Medal peirra sem voru

i medferd 3) Medal peirra sem voru i eftirfylgd og 4) Medal peirra sem hofdu lokid
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medferd. batttakendur eru niu, tveir karlar og sjo konur. Tveir patttakendur voru af

hverju stigi nema medal peirra sem voru i medferd en padan voru prir patttakendur.

Engar atilokanir voru gerdar vegna kyns eda aldurs patttakenda. beir urdu ad vera
islenskumaelandi og sjalfrada. beir gatu verid med fylgikvilla vegna offitu en mattu ekki

hafa alvarlega sjukdéma sem hindrudu pa i aukinni hreyfingu.

3.4 Gagnaéflun

Algengustu adferdirnar sem notadar eru til gagnadflunar i eigindlegum rannséknum eru
opin vidtol, rynihdpar, vettvangsathuganir, innihaldsgreining, sjonraenar adferdir og
lifsségurannsoknir (Hennink o.fl., 2011). | pessari rannsékn eru notud opin vidtdl og
patttokuathugun en paer adferdir eru algengustu gagnadflunaradferdir grundadra

kenninga.

3.4.1 Opin viotol

[ pessari rannsékn er notast vid halfstodlud einstaklingsvidtdl par sem studst er vid
vidtalsramma sem ekki er bindandi og getur breyst & milli vidtala. [ slikum vidtélum eru
bornar fram opnar spurningar, par sem aherslan er @ ad hlusta & patttakandann og
hvetja hann til ad tja sig med eigin ordum. batttakandinn atti alltaf ad tala mest en
rannsakandinn synir dhuga og vill vita meira (Charmaz, 2006; Hennink o.fl., 2011; Kvale,

1996).

Rannsakandinn er ekki i sérfradihlutverki par sem hann veit allt og er tilbodinn med
bestu spurningarnar. Hann parf ad vera med opinn huga, vera tilbdinn til ad hlusta, syna
samhyggd og sveigjanleika. Hlutverk rannsakandans er ad hlusta 4 pad sem
patttakendur hafa ad segja en ekki ad hlusta eftir pvi sem hann vill heyra og fa ut ur
rannsékninni  (Creswell, 1998; Kvale, 1996). Rannsakandinn getur fylgt eftir
ahugaverdum punktum sem fram koma hja vidmaelanda med pvi ad spyrja nanar ut i pa.
Til pess ad gefa vidmaelanda svigram til ad hugsa er mikilvaegt ad leyfa pagnir i vidtalinu.
Vidmeelandinn gaeti leitad eftir leidbeiningum fra rannsakanda vardandi pad hvad hann
a ad segja og hversu djupt hann 4 ad fara i akvedin mal og rannsakandinn lzerir med
timanum hveneer hann & ad spyrja nanar Ut i viokvaem atridi. Med pvi ad leggja sig fram
vid ad sja hlutina fra sjonarhorni patttakenda, an pess ad purfa ad vera sammala, synir

rannsakandinn patttakendum virdingu (Charmaz, 2006).
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Opin vidtol eins og hér er lyst henta vel i rannsékn & vidhorfum patttakenda i
offitumedferd. Med pessum heaetti er haegt ad byggja upp traust milli patttakenda og

rannsakanda og fa upplysingar um upplifun og vidhorf hvers og eins.

3.4.2 batttokuathugun

Onnur algeng adferd grundadra kenninga er patttékuathugun en hdn getur verid géd
vidbot vid opin vidtol. Hlutverk rannsakenda er olikt eftir pvi hvernig athugun a sér stad
en i patttokuathugun er rannsakandinn synilegur. Hann slaest i hop med patttakendum
vid peirra athafnir i peim tilgangi ad sja félagslega umhverfid med augum peirra og
upplifa hlutina 4 eigin skinni (Chambliss og Schutt, 2013; Charmaz, 2006).
Rannsakandinn tekur ad sér akvedid hlutverk a stadnum og hegdar sér eftir peim gildum
og viomidum sem par rikja en heldur jafnframt vissri fjarlaegd i pvi skyni ad taka eftir pvi
sem fram fer. patttokuathugun felur i sér félagsleg samskipti vid patttakendur, 6flun
gagna 4 vettvangi og skraningu peirra. betta er ekki vettvangur til ad taka upp pad sem
fram fer heldur parf rannsakandinn ad skrifa eins nakvaemar vettvangsnétur og honum
er unnt og leggja @ minnid atridi sem skipta mali. Rannsakandinn fylgist med pvi hvad
batttakendur gera, hlustar eftir pvi hvad peir segja og hvernig peir segja pad og tekur
eftir pvi hvernig samskipti eiga sér stad. Hér er einnig haegt ad fylgjast med umhverfinu

og hvernig pad er nytt (Hennink o.fl., 2011).

patttokuathugun sem hér er lyst er heppileg til pess ad atta sig & pvi umhverfi sem

offitumedferd fer fram i og @ samskiptunum sem eiga sér stad.

3.4.3 Framkveemd gagnaoéflunar

Upplysingum fyrir pessa rannsdkn var aflad med vidtolum par sem raett var vié hvern
patttakenda einu sinni. Rannsakandinn ték 6ll vidtolin og voru patttakendur hvattir til ad
tala frjalst innan pess ramma sem settur var og hafdi markmidi rannséknarinnar.
Vidtolin voru flest tekin mjog pétt sem var naudsynlegt par sem rannsakandinn purfti ad

ferdast til ad hitta patttakendur.

Rannsakandinn baud patttakendum ad velja vettvang vidtalsins en lagdi einnig
sjalfur til stadi. Pa prja sem voru i medferd hitti rannsakandinn a sjukrahdsinu par sem
beir voru staddir. Vidtolin attu sér stad i herbergjum peirra sem voru i innlégn en pann

sem for heim a daginn hitti rannsakandinn i vidtalsherbergi a sjukrahusinu. Hina hitti
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rannsakandinn ymist 4 heimili patttakenda eda a pvi heimili sem rannsakandinn dvaldi,

allt eftir 6skum hvers og eins.

Vidtolin voru hljédritud med leyfi patttakenda og afritud ordrétt svo ad vinna maetti
frekar med pau a prentudu formi. Vid hljodritun var notad forritid Hi-Q MP3 recorder,
en vid afritun var Express Scripe notad. N6fnum patttakenda var breytt strax vid afritun
og bakgrunnsupplysingum haldid i lagmarki til pess ad ekkert verdi haegt ad rekja til
einstaklinganna. bess var gaett ad gognin vaeru geymd i laestri télvu. Vidtolin voru pvi

naest kodud og greind eftir adferdum grundadra kenninga eins og hér verdur lyst.

Rannsakandin gerdi einnig patttokuathugun og fylgdist med offitumedferd i tvo
halfa daga par sem prir patttakendur rannséknarinnar voru hluti af hépnum. | pessum
hoépi voru atta einstaklingar. batttokuathugunin var gerd i pvi skyni ad atta sig betur 3
bvi umhverfi sem offitumedferdin fer fram i og peim anda sem rikir i samskiptum, baedi
a milli patttakenda og a milli patttakenda og starfsmanna. Rannsakandinn fylgdist med

morgunleikfimi, hjélazefingu, sundleikfimi og fyrirlestri salfraedings.

3.5 Urvinnsla gagna

bpegar gognum hefur verid safnad og vidtol afritud er kominn timi & svokallada kédun.
Samkvaemt adferdum grundadra kenninga eru gognin fyrst greind med hjalp kédunar
bar sem rannsakandinn staldrar vid og spyr greinandi spurninga ut fra peim gégnum
sem safnad hefur verid. K6dun gengur Ut 4 ad fara a kerfisbundinn hatt yfir gégnin og
skrd hvad hver hluti fjallar um (Chambliss o.fl., 2013; Charmaz, 2006; Hennink o.fl.,
2011).

Kédunin hefur i raun tvéfaldan tilgang. [ fyrsta lagi ad atta sig & peim dherslum sem
felast i gognunum og i 68ru lagi ad koma skipulagi a gbgnin svo pad sé audvelt ad finna
bann stad par sem visst pema kemur fyrir. Medan a kédun stendur er farié margsinnis i
gegnum gognin og spurt délikra spurninga. Fyrir vikid getur kdédunin farid med
rannsakandann & o6fyrirséda stadi og nyjar rannséknarspurningar verda til (Chambliss

o.fl., 2013; Charmaz, 2006; Hennink o.fl., 2011).

Kédunin er tekin i ad minnsta kosti tveimur skrefum. Byrjad er & opinni kédun par
sem farid er yfir hverja linu eda setningu og skrdd um hvad hun fjallar. betta er lidur i ad

brjota gognin upp en jafnframt ad fa yfirsyn og koma skipulagi 4@ pau. Hér er
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rannsakandinn opinn fyrir 6llu, losar sig vid fyrirfram gefnar hugmyndir og reynir ekki ad
flokka kédunina a neinn hatt. bvi naest er studst vid svokallada markvissa kédun.
Markviss kédun er stefnumidadri en opin kddun. Hér eru gognin lesin med dkvedid
bema i huga ut fra pvi hvada opnu kddar virdast skipta mestu mali fyrir greininguna og
hvada kddar einkenna gognin best. Kédunarflokkar geta skarast 4 pann hatt ad setningu
eda malsgrein ma flokka a fleiri en einn veg. Med pessu er verid ad skipuleggja gdgnin
og draga pau saman. betta er pd ekki endilega linulegt ferli heldur er yfirleitt farié fram
og aftur i gegnum viotolin og ny pemu uppgotvud. Kédar eru ymist sameinadir, teknir i

sundur eda nyir baetast vid i ferlinu (Charmaz, 2006; Hennink o.fl., 2011).

[ markvissri kédun geta kédar ymist verid adleidslu- (e. inductive) eda afleidslukédar
(e. deductive). | adleidslukédun eru gognin lesin og borin kennsl & pemu sem eru
sprottin fra patttakendum sjalfum. Samkvaemt Glaser (1978) verda kédarnir ad vinna sér
sess i greiningunni, p.e. peir verda ad vera gildir, 6flugir og gagnlegir til pess ad vera
teknir med. Afleidslukddun byggir aftur 8 moti 8 pemum sem koma fra rannsakandanum

til deemis i gegnum vidtalsrammann (Glaser, 1978; Hennink o.fl., 2011).

Samkvaemt adfer6um grundadra kenninga eru gognin greind eftir akvednu ferli og
fer greiningin fram i nokkrum skrefum. Grunnurinn ad greiningu gagna er ad lysa peim.
Eftir ad kodun hefur att sér stad er borin kennsl @ pemun og peim lyst a ndkvaaman hatt
ekki bara med pvi ad lysa hegdun og skodunum patttakenda heldur einnig pvi umhverfi

sem hegdunin a sér stad i (Hennink o.fl., 2011).

Samanburdur er naesta vidfangsefnid i greiningarferlinu. Hann er oft unninn
samhlida lysingunni og varpar skyrara ljési 4 pemun med pvi ad gera grein fyrir hvad
greinir pau fra 68rum pemum. Hér er m.a. skodad hvernig olikir patttakendur tala um
akvedid pema og hvort tiltekin pemu komi einungis fram hja vissum hépi patttakenda.
Med samanburdi byrjar rannsakandinn einnig ad atta sig a tengslunum a milli pemanna
(Hennink o.fl., 2011). [ pessari rannsékn var patttakendum skipt i hépa eftir pvi hvar i
ferlinu peir voru staddir: A bidlista, i medferd eda hafa lokid medferd og par sem pad

atti vid var gerdur samanburdur milli hdpanna.

Pridja skrefid i greiningarferlinu er flokkun og hugtakamyndun sem lysir flokkunum.
Med flokkun er att vid ad finna kdda med svipud einkenni og flokka pa saman i mikilvaeg

bemu. bemunum er sidan gefid nafn sem er huglaegara og dhlutbundnara en upphaflegu
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kédaheitin. Med flokkuninni er pemunum faekkad. | hugtakamyndun er verid ad gera
gognin 6hlutbundin og pannig audvelda rannsakandanum ad sja pau sem eina heild en
ekki morg étengd pemu. bad er pd mikilvaegt ad fjarleegjast gognin ekki & pann hatt ad

tengslin vid pau hverfi (Hennink o.fl., 2011; Unnur Gudrdn Ottarsdéttir, 2013).

3.6 Styrkleikar og veikleikar rannsoknar

Styrkleikar eigindlegra rannsdkna eru ad med peim er unnt ad 6dlast innsyn i veruleika
og vidhorf patttakenda. batttakendur fa teekifeeri til ad koma sinum skodunum og
upplifunum a framfaeri (Helga Jénsdéttir, 2003; Hennink o.fl., 2011). Vid pessa rannsdkn
var studst vid adferdafreedi grundadra kenninga, vidtol voru tekin og gognin skodud
samkvaemt vidurkenndum adferdum. batttakendur voru niu talsins og peir staddir &
mismunandi stad i ferlinu i tengslum vid offitumedferd, en pad veitti breidari innsyn i
markhépinn. Rannsakandinn gerdi einnig patttokuathugun sem styrkir rannséknina og

er géd vidbot vid vidtolin.

Veikleikarnir liggja hugsanlega i pvi ad ekki er haegt ad yfirfaera paer nidurstodur sem
fast i eigindlegri rannsékn yfir & steerra pydi. Engir tveir rannsakendur sem skoda sama
vidfangsefni koma med nakvaemlega sému nidurstodu. bad er erfitt og flokid ad meta
réttmaeti og areidanleika eigindlegra rannsékna og hafa pessi hugtdk ekki verid proud og
skilgreind naegilega vel innan rannséknaradferdarinnar. Sannleikurinn er bundinn vid
pbatttakendur og pad hvernig rannsakandinn tulkar ord peirra (Sigridur Halldérsdottir og
Sigurlina Davidsddttir, 2013). bvi hefur verid haldid fram ad i eigindlegum rannséknum
sé rannsakandinn meeliteekid og pvi sé réttmaetid mikid til komid undir pekkingu og
feerni rannsakandans (Guba og Lyncoln, 1981). Rannsakandinn i pessari rannsokn hefur
leert og lesid sér til um eigindlega adferdarfraedi. Hann fér ad bestu getu eftir peim
leidbeiningum sem eru settar i eigindlegri adferdafraedi og i adferdum grundadra
kenninga. bess ber po ad geta ad petta er fyrsta rannséknin hans og skortir pvi &
reynslu. Aftur @ méti hefur hann studning fra leidbeinanda sem hefur mikla reynslu af

eigindlegum rannséknum.

3.7 Sidferdilegir paettir
Pad eru nokkur atridi sem rannsakandi parf ad hafa i huga vardandi eigindlegar

rannséknir. Nidurstédurnar eru hadar tulkun rannsakanda og pvi parf hann ad vera
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medvitadur um vidhorf sin og peer fyrirfram gefnu hugmyndir sem hann hefur um
vidfangsefnid (Sigridur Halldérsdéttir, 2013). bad er mikilveegt ad halda trinad vid
patttakendur og geeta hagsmuna peirra i hvivetna. Nand & milli rannsakanda og
pbatttakenda verdur mikil i eigindlegum rannséknum samanborid vid megindlegar
rannsoknir og pvi er nafnleynd og triunadur vandasamur en mikilvaegur (Katrin Bléndal
o.fl., 2013). | vidtdlunum geta komid upp vidkveem malefni er snerta einkalif
vidmeelenda sem koma af stad tilfinningalegu réti. Rannsakandinn 4 ad reyna ad styra
vidtalinu frd haettusveedum en hafa ad sama skapi azetlun ef vidtalid tekur skadlega
stefnu fyrir patttakandann (Sigurdur Kristinsson, 2013). Tekid var fullt tillit til pessa og
fyrirfram sett viomid um hvernig tekid yrdi 4 viokveemum persénulegum malefnum sem
upp kynnu ad koma. i upplysingabladi til patttakenda var peim bodin salfreediadstod an
endurgjalds eftir vidtalid ef porf yrdi & (Vidauki 2 og 3). Adur en vidtolin héfust var aflad
skriflegs sampykkis fra patttakendum, par sem fram kom m.a. hver tilgangurinn var med
viotolunum og ad patttakandinn gaeti heett hvenzer sem er an nokkurra eftirmala
(Vidauki 1).

Sem ndms- og starfsradgjafi hefur rannsakandinn lzert akvedna vidtalstaekni og
hvernig tryggja a trdnad vid skjolstaedinga. Hann hefur mikla reynslu af vidtélum sem
byggja a virkri hlustun og opnum spurningum likt og notast er vid i eigindlegum

rannsoknarviotolum.

Samfélag peirra sem tengjast offitumedferdinni er litid og parf ad vanda vel til verka
vid ad fela einstaklingana i rannsékninni. Annad sem taka skal fram er ad rannsakandinn
bekkti til nokkra peirra sem téku patt og komu fra sama bajarfélagi. bess var geett ad

enginn nakominn rannsakandanum veeri valinn til patttoku.

Tengilidur rannséknarinnar valdi flesta patttakendur og getur pad pvi gerst ad hann
velji medvitad eda dmedvitad patttakendur sem eru jakvaedir i gard medferdarinnar.
bPad getur reynst erfitt ad fela patttakendur fyrir tengilid og 68rum starfsménnum

offituteymisins vegna pess hversu vel peir pekkja til sinna skjolstaedinga.
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4 Nidurstédur

Hér verdur gerd grein fyrir peim nidurstodum sem komu Ur greiningu vidtala vid
patttakendur og patttékuathugun rannsakandans. Upplysingunum sem fengust ar
viotolum vid patttakendur var skipt upp i prju meginpemu: Addragandinn, medferdin og
utkoman. Hverju pema var skipt upp i nokkur undirpemu eftir peim dherslum sem fram

komu.

4.1 Kynning a patttakendum

patttakendur rannséknarinnar eru niu, sjo konur og tveir karlar. beir eru & aldursbilinu
fra undir pritugt ad midjum sextugsaldri. batttakendur eru flestir busettir a
landsbyggdinni, ymist & peim stad par sem offitumedferdin fer fram eda i nzerliggjandi
byggdarlogum. beir eru i likamspyngdarflokknum offitu eda alvarlegri offitu samkveemt
flokkun eftir likamspyngdarstudli. Pegar vidtolin féru fram voru tveir patttakendur 3
bidlista eftir ad komast ad i offitumedferd, prir voru i offitumedferd, tveir voru i
eftirfylgd og tveir hofdu lokid medferd fyrir fjorum til fimm arum. Einn patttakandinn
hafdi farid i magahjaveituadgerd. Raunveruleg nofn patttakenda koma ekki fram heldur
er néfnunum breytt. Dulnefnin sem patttakendum var gefin eru Drofn, Inga, Alda,
Palina, Bara, Freyja, Elin, Hannes og Gunnar. Nofnin eru pd notud sparlega til pess ad

ekki sé haegt ad bera kennsl 4 patttakendur.

4.2 Addragandi

patttakendur voru spurdir ad pvi hvers vegna peir akvadu ad fara i offitumedferd og
hvort peir hefdu reynt adrar leidir til ad grenna sig eda beaeta heilsuna. Haegt var ad
greina viss pemu pegar hvatinn til lifsstilsbreytingar var skodadur en hja hverjum
einstaklingi var um ad raeda samspil nokkurra patta sem urdu til pess ad akvordunin var
tekin. Atridi sem komu fram hja patttakendum og tengdust addragandanum voru:
Heilsufarspaettir, umhverfispaettir, adrar leidir sem reyndar hafa verig,
magahjaveituadgerd sem valkostur og ad lokum veentingar og markmid sem

patttakendur h6fdu i tengslum vid offitumedferd.
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4.2.1 Heilsufarspaettir

Flestir patttakendur nefna sjukdéma eda einhverja likamlega kvilla pegar peir tala um
hvatann fyrir offitumedferd og lifsstilsbreytingu. beir sjikdémar sem oftast voru nefndir
eru: Gigt, sykursyki af tegund 2, kaefisvefn og stodkerfisvandamal. Ekki er haegt ad rekja
oll likamlegu vandamdlin til holdafars patttakenda med beinum hzetti en kvillarnir eiga

bad flestir sameiginlegt ad aukin hreyfing og heilbrigdur lifsstill dregur dr einkennum.

brir patttakenda eru med gigt i dag, en einn af peim segist hafa verid kominn med
einkenni vefjagigtar 40ur en hann for i medferd pratt fyrir ad hafa ekki verid greindur
fyrr en eftir medferd. Addragandinn ad medferd var mislangur og dlikur hja pessum
pbremur patttakendum en gigtin eda likamlegir verkir virdast hafa spilad stért hlutverk.
Gigtin veldur oft miklum verkjum og segja peir allir ad hreyfingin hjalpi mikid til. Einn
hvatinn til lifsstilsbreytinga er pvi ad draga ur verkjum og halda nidri einkennum
sjukdémsins.

Einn af pessum premur patttakendum var bdinn ad vera med gigt lengi og pegar
hann dkvad ad lata slag standa og fara i medferd hafdi hann verid mjég sleemur um hrid.
Auk gigtarinnar var hann a lyfjum vid of haum blddprystingi og of hau kdlesterdli.
Hugmyndin ad offitumedferd virdist hafa komid fyrst fra déttur patttakandans sem
hafdi sjalf reynslu af slikri medferd. Han hafdi verid dugleg ad hvetja hann til ad bezeta
heilsu sina. Einnig hefur porf patttakandans til ad vera feer um ad stunda sitt helsta
ahugamal hestamennsku hvatt hann afram. Langar hestaferdir sem hann rédi vel vid
adur voru farnar ad reynast honum mjog erfidar. Hann fékk verki i mjadmirnar af ad sitja
lengi & hesti og hnén poldu illa paer miklu gongur sem hestaferdunum fylgir:

betta er pad stéra i pessu hja mér, pad sem ég hef alveg ofsalega gaman

af ad gera sko, pad eru svona hestaferdir og pad myndi vera alveg allt
annad mal ef ég naedi mér nidur i 100 kg eitthvad svoleidis med timanum.

Drofn var nygreind med lidagigt og hafdi verid talsvert veik um nokkurt skeid. Han
hafdi verid ad pyngjast eftir timabil par sem hdn bordadi of litid og |ék sér ad pvi ad
svelta sig ad eigin sogn. Hun fékk lyf vid lidagigtinni hja leekni, sem vard til pess ad henni
leid betur og strax i kjolfarid akvad hin ad skra sig i offitumedferd. Frumkvaedid var
hennar en gigtarleeknirinn studdi pessa akvordun. Inga leitadi einnig til laeknis vegna
likamlegs astands en hidn var med mikinn dofa i handleggjunum og vodvabdlgu.

Leeknirinn radfeerdi sig vid laekni offituteymisins sem benti Ingu 4 ad pad veeri laust plass
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i offitumedferd tveimur vikum sidar og radlagdi henni ad fara. Adspurd um hvort han

hafi ihugad slika medferd adur sagdi Inga:

Eg vissi ekki einu sinni ad petta myndi standa mér til boda. Og ég var buin
ad vera a0 fara til leekna nattdrulega alltaf af og til og stundum meira ad
segja for ég til laeknis og pa var ég send heim med veikindavottord i viku
og atti ad taka pvi rélega i viku. Og pad er eiginlega eitt af pvi versta sem
beir hafa gert fyrir mig vegna pess ad madur komst eiginlega halfgert upp
a bragdid. Eg for til laeknis og ég vissi pad ad pad sem laeknirinn myndi
segja var ad hérna vid skulum bara gefa pér fri fra vinnunni i viku en pad
bu veist, pad reddadi i rauninni engu. Og svo faerdu hérna pu veist
sterkari ibufen heldur en pu getur keypt i apétekinu.

Radleggingar laekna hafa mikil ahrif & hvort ad patttakendur velja ad fara i
offitumedferd. Parna fékk Inga gjordlikar radleggingar fra sitthvorum laekninum vid
sama kvillanum. Annars vegar ad fara heim ad hvila sig og hins vegar ad fara i

offitumedferd sem byggir mikid til 4 hreyfingu.

Fleiri patttakendur nefna heilsuna pegar peir tala um hvata og addraganda pess ad
fara i offitumedferd. Nokkrir patttakendur hafa ordid fyrir skyndilegum aféllum eins og
ad slasa sig, upplifad bradaveikindi, vandamal i stodkerfi eda verid greindir med
sykursyki af tegund 2. Einn patttakanda sem hafdi farid tvisvar i offitumedferd, var
nokkrum manudum adur en hann fér i medferd i fyrra skiptid sendur med sjukraflugi til
Reykjavikur vegna gruns um hjartaafall. bpetta reyndist p6 ekki vera svo alvarlegt heldur

spasmi i hjartanu. batttakandinn segir:

Pad var i rauninni eftir pad sem ég svona hallé pu attir nd kannski... pu
veist med litil born og hérna kannski madur atti adeins ad fara ad hugsa.
Ja fékk svona eins og ég kalladi pad a sinum tima fékk svona gula spjaldid.

Leeknir offituteymisins var einnig laeknir 4 vinnustad patttakandans og pad var hann
sem fyrst nefndi moéguleikann a offitumedferd. batttakandinn tok vel i radleggingar
leknisins par sem hann var farinn ad huga ad breytingum eftir fyrri reynslu af
veikindum. Patttakandinn nadi gédum arangri i offitumedferd, hann var gridarlega
duglegur ad hreyfa sig eftir ad heim kom og nadi ad létta sig mikid. En pa slasadist hann i

fotbolta og fér aftur ad pyngjast i kjolfar pess:
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betta er svolitid absurd ad lysa pvi en pegar ég slasadi mig parna i
fotboltanum pa eiginlega var ég bara half punglyndur af pvi ad geta ekki
farid i iproéttir pu veist og pa fér ég bara ad éta aftur. Pad er svolitid erfitt
ad utskyra petta en mér fannst svo leidinlegt ad komast ekki i fétboltann
og allt petta déteri med strdkunum ad ég vard bara leidur og bara inn i
mig og for bara ad éta. bad hljdmar ekkert rokrétt sko ad einhver i
yfirpbyngd veeri leidur yfir pvi ad geta ekki hreyft sig. En pu veist pad var
bannig.

Par sem pessi patttakandi hafdi farid i offitumedferd adur og hafdi géda reynslu af
bvi skrifadi hann hjukrunarfraedingi teymisins og bad um ad fa ad koma aftur og virdist

su dkvordun ekki hafa vafist fyrir honum.

Annar peirra sem er & bidlista hefur tvisvar sinnum dottid illa og fengid brjdsklos.
Pegar hann for til laeknis ut af verkjum i hné radlagdi laeknirinn honum ad fara 4 bidlista
til ad komast i offitumedferd. bessi hugmynd kom alfarid fra leekninum og patttakandinn
hafdi ekki velt pessum moguleika sérstaklega fyrir sér a6ur. Hann segist hafa sampykkt
ad fara a bidlista en atli svo ad hugsa pad pegar ad pvi kemur hvernig fyrirkomulagid
verdi hja honum og hvort ad hann piggi petta yfirleitt. batttakandinn er sem sagt ekki
akvedinn i ad fara i medferd. Hann 4 born sem purfa fastan ramma og a erfitt med ad
yfirgefa heimilid yfir lengri tima. Pad eru pvi hindranir i veginum sem honum hefur ekki

tekist ad yfirstiga.

Palina og Freyja hafa badar verid greindar med sykursyki af tegund 2. Pdlina segist

hafa att erfitt med ad halda sig vid breytt mataraedi eftir ad hun greindist med sykursyki:

Eg reyndi natturulega ad breyta mataraedinu en madur var alltaf ad falla.
Madur var alveg sko onytur eftir sumarfriid, pa svindlar madur alveg eins
og madur getur.

Auk sykursykinnar hefur Freyja farid prisvar sinnum i adgerd a baki og segist af peim
sokum alltaf hraedd vid ad hreyfa sig mikid sjalf. Hun vill hafa félk i kringum sig sem segir
henni til. Fyrir henni felst pvi oryggi i pvi ad fara i offitumedferd og vera undir eftirliti
medan hun hreyfir sig. HUn segist hafa tekid pa akvordun sjalf ad skra sig i offitumedferd
en ad sonur hennar hafi hvatt sig mikid og sifellt verid ad spyrja hvort hin vaeri buin ad
saekja um. Freyja er ad verda fimmtug og a born og barnabdérn. Hun er farin ad hugsa
um framtidina og segist vilja vera hraust og lifandi fyrir barnabornin. Freyja hefur
ahyggijur af pvi ad pad sé mikid um ad folk deyi a aldrinum 50 til 65 ara i settinni og gerir

sér grein fyrir pvi ad hun purfi ad beeta lifsstilinn til ad auka likurnar a langlifi:
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Eg sagdi vid [manninn minn] er ekki best ad byrja ad lifa lifinu? betta litur
ekki vel ut. pad parf ad hugsa um framtidina og ad verda eldri. Eins og ég
segi | have seen the light.

Feerri patttakendur nefna andlega lidan en likamlega sem astaedu pess ad medferd
var valin. b6 ber ad hafa i huga ad pessir peaettir spila saman og hafa ahrif hvor a annan.
Likamlegir verkir valda andlegri vanlidan og ofugt. Meidsl hja einum patttakanda ollu
vanlidan sem vard til pess ad hann fér ad borda of mikid. Likamlegir verkir h6fdu sleem
ahrif 4 andlega heilsu hja 66rum sem segir:

[...] Eg er pbannig skapi farinn ad ég & mjog erfitt med ad seetta mig vid pad
ad geta ekki gert hluti sem ég gat adur. Og pad ad vera med stanslausa

verki og annad, petta fer allt i skapid @ manni. Madur verdur bara argur
og bunglyndur. Eg veit vel af pvi sko, madur parf bara ad vinna i pessu.

Einn patttakanda nefnir fyrst andlega heilsu pegar hann er spurdur hvers vegna
hann valdi ad fara i medferd. batttakandinn fékk faedingarpunglyndi og leid mjog illa &
timabili. Hann lokadi sig af heima hja sér og bordadi mikid i vanlidan sinni. Sa
batttakandi hafdi sjalfur frumkveedid ad pvi ad leita til laekna vegna vanlidunar sinnar og
byngdaraukningu. Hann taladi vid laekninn sem er yfir offituteyminu og radlagdi hann
batttakandanum ad fara i offitumedferd. batttakandinn segist hafa séd pad sjalfur ad

eitthvad vard ad gera:
[...]ég sa petta alveg sjalf ég var bara pu veist alveg gjérsamlega haett ad
passa i Oll fot, var sko ekki med neitt hérna bara likamlegt pol og ekki

bara andlegt heldur i rauninni ég var bara mjog langt nidri. Pannig ad pad
burfti ad... ég purfti ad gera eitthvad.

4.2.2 Umbhverfispaettir
[ pessari rannsékn var ekki 16gd dhersla @ ad kanna hvers vegna patttakendur urdu of
bungir en pé minntust peir stundum & pad. [ flestum tilfellum &tti umhverfid einhvern
batt i préuninni. [ tilfelli eins patttakandans hafdi umhverfid heldur harkaleg 4hrif 4 hans
vellidan. Hann vard fyrir misnotkun i aesku og kvedst i kjolfarid hafa afneitad likama
sinum ad vissu leyti:

Eg hef i gegnum tidina verid mjég émedvitud um likamann minn. Eg hef

verid fyrir ofan axlir [...] Eftir pvi sem madur er feitari pa hlytur madur ad

vera minna freistandi sem férnarlamb pannig ad hérna pa nattdrulega er
best ad vera sem feitastur.

Pegar umhverfi patttakenda er skodad og paer hindranir sem peir upplifa a leid sinni

ad heilbrigdum lifsstil, ma sja ad flestir upplifa annad hvort mikid dlag i vinnu eda innan
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heimilis. Tveir eru i vaktavinnu, Palina og Gunnar, og toludu pau baedi mikid um
vinnufyrirkomulagid pegar spurt var um astaedu pess ad medferd var valin. Vaktavinnan
virdist valda miklu alagi i lifi peirra og naeturvaktir eru hvad erfidastar. Pau upplifa litinn
fritima, neikvaeda ratinu og preytu. Fritiminn nytist ekki i hreyfingu og 6nnur dhugamal
heldur fer orkan i ad snda sélarhringnum vid a ny. bau nd ekki ad koma sér upp rutinu
sem inniheldur hreyfingu og heilbrigdan lifsstil. Vinnudlagid er pad fyrsta sem Padlina
nefnir pegar hin er spurd um pad hvers vegna hun akvad ad fara i medferd:

Mér fannst... ég rédi ekkert vid petta sko sjalf ég gat ekkert komid ut ur

einhverri ratinu sko ad mér fannst. Eins og petta ad vera ad vinna svona

eins og vid vinnum pa er svo pagilegt ad gripa eitthvad sem madur parf

bara ad éta, bara eitthvad. [...] Pannig ad manni finnst madur bara oft,

eins og mér fannst ndna pa fannst mér ég aldrei hafa tima milli vakta... pa

fannst mér ég aldrei hafa tima til pess ad gera eitthvad. Eg gat ekki farid i

ibrottahusid ég gat ekki farid i sund. Ju ég gat farid at i gongutura sko, en
bad var alltaf buid ad loka 6llu [...] pegar ég komst.

Tveir patttakendur tala um ad peir séu med nokkud pungt heimili. Med pvi eiga peir
vid ad bornin eru krefjandi a einhvern hatt, pau purfi stifan ramma og ad mikill timi fari i
ad sinna peim. Annar patttakandinn talar um ad pad gefist litill timi hja sér i annad en ad
sinna vinnu og heimili:
Pegar ég er buin i vinnunni pa kemur litla skripid mitt heim og pa bara,
dagurinn minn fer i pad ad hafa ofan af fyrir peim pangad til ad folk

lognast ut af. Eg er ekkert ad grinast sko, kannski er ég bara ad
forgangsrada svona vitlaust ég veit pad ekki.

Hinn patttakandinn er heimavinnandi og getur ekki hugsad sér ad fara i medferd i
annad baejarfélag og gista par, eins og venjan er med pa sem koma annarsstadar fra.
patttakandinn hefur studning fra maka sinum en telur sig samt sem adur purfa ad
tryggja pad sjalfur ad ramminn i kringum bornin haldist eins og hefur verid hans hlutverk
fram ad pessu.

Af pessu ma sja ad narumhverfi patttakenda hefur haft mikil ahrif 8 hvernig stadan
er hja peim i dag og hvers vegna peir voldu ad fara i offitumedferd. En hvernig skyldu

patttakendur upplifa pad samfélag sem peir bua i? Eiga vidhorf i samfélaginu til

einstaklinga sem eru of pungir einhvern patt i addragandanum og dkvardanatdokunni?

A heildina litid gera patttakendur ekki mikid dr fordémum { gard peirra sem eru of

feitir. Sumir nefna ad petta snuist meira um hvernig of feitt félk upplifi sig i samfélaginu,
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eda hvernig félk upplifir ad adrir upplifi sig. Nokkrir patttakendur nefna ad pad skipti
mestu mali hvort einstaklingar séu med sterka sjalfsmynd. bessar vangaveltur eru

ahugaverdar i samhengi vid pad sem Gunnar segir um fordéma:

Ja pungt félk verdur fyrir forddomum ja ja, en ég alla vega kveikti aldrei &
bvi ad ég veeri i pannig holdum ad... fyrr en ég byrjadi hér sko.

Gunnar upplifdi ekki ad hann tilheyrdi hopi of feitra einstaklinga og tok af peim

sokum ekki til sin pa forddma sem hann telur fyrirfinnast i samfélaginu.

Hannes telur sig ekki hafa ordid fyrir beinum forddmum vegna pyngdar sinnar og
skyrir pad med pvi ad hann byr 3 litlum stad par sem flestir hafa pekkt hann fra pvi hann
var barn. Af peim sdkum liti folk ekki 8 hann sem feitan einstakling heldur sjai pad bara

persénuna. Hannes segir:

Pad er kannski bara meira ad madur sjalfur heldur aftur af sér ad gera
akvedna hluti af pvi ad manni lidur illa med sjalfan sig en ekki [fordomar]
hja 6drum [...] Madur fer pinu litid ad hegda sér eins og madur sé fatladur
eda pu veist, madur svona takmarkar suma hluti. Madur kannski... ég
bordi til deemis lengi vel ekki ad fara ad hjdla af pvi ad ég hélt ad ég myndi
brjota hjolid. Pu veist ad petta hljomar kannski ekki rokrétt en svona
virkar hausinn @ mér. [...] PU veist madur kannski fér ekki mikid i
fjallgongur med krokkunum eda pu veist svona svoleidis hluti, madur hélt
svolitid aftur af sér i peim hlutum. Verulega svona skert lifsgaedi og pad
ekki ut af forddomum fra 66rum heldur ad madur pordi pvi ekki sjalfur.
Pad er svona audveldara ad segja pad pannig.

pannig telur Hannes pad hafa verid vidhorf sitt til eigin getu fremur en vidhorf
samfélagsins sem hafdi ahrif a lifsgeedin. Nokkrir patttakendur minnast @ ad peir fordist
ad fara i sund. bessir somu patttakendur segjast p6 ekki hafa ordid fyrir adkasti i sundi
heldur lidi peim illa med sjalfan sig. Adrir hafa tekid pann pél i haedina ad vera ekkert ad
velta pvi fyrir sér hvad 68rum finnst. Einn patttakandinn lysir afstddu sinni & pennan

hatt:

[...] baer voru sumar alveg i vandraedum ad fara i sundid bara med okkur
innan hépsins [i offitumedferdinni] af pvi ad vid saejum paer i sturtunni
0g... ég meina ég hef ekkert fundid fyrir pvi pegar ég fer til deemis i sund.
Mér er bara alveg skit sama hvort ad einhverjum 6drum finnst ég
einhvern veginn eda hins veginn. Og hérna og aldrei haft einhverja svona
minnimattarkennd yfir pvi ad fara i sundlaug eda almenningssundlaug
eda eitthvad og vera ad velta pvi fyrir mér hvort ad einhverjum finnist ég
vera feit eda skollott eda eitthvad annad skilurdu pad bara kemur pvi ekki
vid.
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Annar patttakandi lysir pvi hvernig hann laetur alit annarra hafa ahrif a sig. Hann
hefur upplifad pad ad folk i kringum hann komi med athugasemdir sem hann tekur
stundum neerri sér. betta eru pa helst athugasemdir vardandi mataredi og

batttakandinn a einnig erfitt med ad borda fyrir framan adra.

Pad eru atridi sem nokkrir patttakendur minnast @ ad gefi peim tilfinningu fyrir pvi
ad samfélagiod geri ekki rad fyrir peim. Sumir tala um hversu erfitt og leidinlegt pad sé ad
finna fot sem passa og ad purfa ad kaupa sér fot i sérbudum. Einn patttakandi hefur
einnig upplifad mikil prengsli og 6paegindi i flugvél, par sem hann hefur lent i ad
oryggisbeltid nai ekki utan um hann og hann getur ekki sett bordid nidur fyrir framan
sig:

[...] b6 ad pad sé ordid svona mikid meira um yfirpyngd pa er samt ekki
gert rdd fyrir okkur, pad er bara svoleidis. Pad er miklu audveldara ad
vera alki i flugvél heldur en feit kona sko.

Einn patttakandi hafdi verid & sjé i morg ar adur en hann hof storf i landi, og hefur
upplifad miklar breytingar a samfélaginu hvad vardar heilsusamlegt liferni og hvernig
folk hugsar um heilsuna. Hann segir ad peir sjomenn sem hann pekki til hafi margir
hverjir fitnad mikid eftir ad peir haettu a sjo. beir hafi ekki hreyft sig neitt:

[...] peir settust bara vid gluggann og satu par [...] en nina sér madur
pbessa menn alveg helling 4 ferdinni og vera ad hugsa um ad reyna ad
halda heilsunni. [...] Pegar ég byrjadi a sjo sem var arid 71 sko, pa var
enginn ad hugsa um pad sko, ad hreyfa sig neitt pannig séd. Ef ad til
deemis sjomadur sem var ad koma i land eftir viku tur og pu sast hann
kannski labbandi einhvers stadar uti eda eitthvad ég held ad pad hefdi

ekki verid mikid... ad hann hefdi bara verid fullur pa. Menn féru ekkert ut
ad labba. bpannig ad petta hefur allt breyst audvitad alveg helling.

Pessar breytingar a samfélaginu upplifir patttakandinn pvi sem jdkvaeda hvatningu
fremur en neikvaedan prysting. Hvatningu til ad breyta um vidhorf, byrja ad hreyfa sig og
fara ad huga meira ad heilsunni. Samfélagid hefur pvi ahrif & patttakendur med

margvislegum hzetti og baedi hvetur og letur til lifsstilsbreytinga.

4.2.3 Adrar leidir
patttakendur tala mikid um mataraedid en minna um hreyfingu pegar peir leita skyringa
a offitunni. beir segjast ymist borda of mikid af venjulegum maltiGum eda borda ekki

naegilega hollt feedi. Pad er algengast ad patttakendur hafi verid of pungir fra barnaesku
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og pvi lengi purft ad glima vid aukakildin an pess ad na tileetludum arangri. Flestir hafa

reynt ymislegt til ad grenna sig en ekkert hefur skilad langtimaarangri.

Megrunarkurar
Af sjo konum i rannsdkninni hafa fimm notad Herbalife og/eda Danska kurinn en
hvorugur karlanna hefur reynt slik Urraedi. Konunum tékst flestum ad grennast eitthvad
a pessum karum en allar beaettu paer kildunum a sig aftur og gjarnan gott betur en pad.
Adspurdar ad pvi af hverju arangurinn vard ekki varanlegur tala konurnar um ad pad hafi
verid erfitt ad standa i pessu. Sumar peirra nefna ad petta mataradi hafi ekki fallid vel
ad fjolskyldulifinu:
betta bara er svolitid flékid fannst mér pegar madur er med stéra
fiolskyldu, pad eru endalaust allir ad vilja fa ad borda, hvad er i matinn?

Eg er svangur, ég er svong, get ég fengid petta get ég fengid hitt! by ert
allan daginn ad hugsa um ad gefa einhverjum ad borda [...].

Ein kvennanna gat ekki innbyrt pad magn af greenmeti sem Danski kdrinn bodar
vegna svokalladrar sultarélaradgerdar sem hun fér i og pess vegna heetti hin & kdrnum.
i sultardlaradgerd er silikonhringur settur fyrir ofan magann og hann svo prengdur eda

vikkadur eftir hentugleika, adgerdin er afturkraef en pa er hringurinn fjarleegdur.

Af frasdgn kvennanna ma sja ad kararnir féllu ekki edlilega ad peirra daglega lifi og
bvi gatu peir ekki valdid varanlegum lifsstilsbreytingum. baer nefna m.a. ad hafa fengid
,,0g8ed” @ matnum, ad agann hafi skort og ad lidanin hafi verid sleem. Inga fér & Herbalife
og pbegar hun stdd i stad hvad pyngdina vardar var henni rddlegt ad minnka enn frekar
vid sig matinn og auka Herbalife inntoku. Pad vard hins vegar til pess ad hun veiktist
skyndilega:

[...] pu veist, ég vard bara lasin, mér var dglatt mig svimadi ég var med
hofudverk. Eg kom bara heim og ég 1a bara upp i rumi og ég var bara
skjalfandi og titrandi og ég drakk og drakk og drakk vatn pvi ad pu veist

ekki matti ég borda neitt [...] Og ég gat bara varla lyft hofdinu fra
koddanum sko.

Freyja segir ad pad hafi oft verid reynt ad selja henni Herbalife. HUn hafi leitad rada
hja laekni um hvort ad petta vaeri eitthvad sem hun zetti ad préfa. Leeknirinn sagdi henni
einfaldlega ad borda minna og hreyfa sig meira og spurdi hvort hin atladi ad lifa 4 dufti

allt sitt lif. Han fér pvi eftir radleggingum laeknisins og profadi ekki kdrinn.
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Lifsstilsbreytingar

Karlarnir hafa hvorugir farid i megrunarkdra. Annar peirra hefur tvisvar a aevinni reynt
ad létta sig ad eigin sogn og var pad i pau tvo skipti sem hann hefur farid i
offitumedferd. Fram ad pvi voru pad bara litil atridi sem hann hafdi reynt, eins og skipta
koki at fyrir diet kék. Aftur & moéti undirbjé hann sig vel adur en hann fér i sidari
medferdina. Hann jok hreyfingu a ny eftir bakslag og ték dsamt konu sinni mataraedid i
gegn.

Hinn karlmadurinn fitnadi um 10 kilo i kjolfar pess ad heetta ad reykja fyrir rimlega
fjorum arum sidan. Hann segist hafa dkvedid pad pegar hann hzetti ad reykja ad hafa
ekki ahyggjur af hugsanlegri pyngdaraukningu. Adalatridid i hans huga var ad takast a
vio reykleysid. Aftur @ maéti segir hann pyngdaraukninguna hafa ordid til pess ad hann
for ad finna fyrir pvi i daglegum ath6fnum ad hann veeri ordinn of pungur og pvi reynt ad
gera eitthvad i malinu:

Eg pottist alltaf vera ad halda i vid mig en pad hefur greinilega ekki
gengid. [...ég] er budinn ad vera sem sagt ad ganga nuna svona tvisvar til

prisvar i viku i sem sagt tvo ar. Byrjadi svo ad synda og hef verid svona
sma ad baeta vid mig i pvi i vetur og vor.

Pessi dhugi 4 ad hreyfa sig vard til m.a. vegna hvatningar fra déttur hans sem hafdi
sjalf breytt um lifsstil. | kjolfar pess ad greinast med of hatt kélesterdl hefur

patttakandinn einnig reynt ad borda meira greenmeti og sleppa hardri fitu.

Freyja og Elin sem eru & bidlista eftir medferd hafa badar gert breytingar & sinum
lifsstil. Freyja hefur reynt ad breyta mataraedinu i kjolfar pess ad greinast med sykursyki,
s.s. haett ad drekka dvaxtasafa og dregid Ur neyslu & hvitu hveiti. Elin hefur gert ymsar

breytingar, hin faer sér m.a. bara einu sinni a diskinn og reynir ad borda ekki a kvoldin.

4.2.4 Magahjaveituadgerd

Ekki var minnst & magahjaveituadgerd i vidtalsrammanum og rannsakandinn nefndi
betta umraeduefni aldrei ad fyrra bragdi. bratt fyrir pad toludu sjo af niu patttakendum
um magahjaveituadgerd. begar pad gerdist notadi rannsakandinn teekifeerid og spurdi
nanar Ut i vidhorf patttakenda ef pad atti vid. Magahjaveituadgerd virdist vera ofarlega i
huga patttakenda, peir pekkja félk sem hefur farid og peir hafa velt pessum valkosti

mikid fyrir sér. Hér er pvi um ad raeda adleidslukdda sem vann sér sess i greiningunni.
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Adeins einn patttakandi hafdi farid i magahjaveituadgerd og einn annar hafdi farid i
sultarélaadgerd eins og adur hefur komid fram. begar akvordun var tekin um ad fara i
offitumedferd virdast patttakendur hafa hugsad um pann moéguleika ad fara i adgerd ad
medferd lokinni. beir vita af pessum valkosti enda fer meirihluti peirra sem szkja

kliniska offitumedferd 4 islandi i adgerd i kjolfarid.

Reynsla af adgerdum

Allir patttakendur sem t6ludu um magahjaveituadgerd nema einn sem hefur pegar farid
i adgerd, hofdu tekid pd dkvordun ad fara ekki. Sumir voru akvednir i sinni afstédu en
adrir setla a.m.k. ekki i adgerd ad svo stoddu. Allir patttakendurnir pekkja til einhverra
sem hafa farid i adgerd og byggja peir vidhorf sitt mikid & upplifun sinni af peim. beir
voru a sama mali um pad ad adgerdin baeri gédan arangur pegar kom ad pyngdartapi en

ad andleg lidan virtist ad peirra mati ekki g6d hja morgum eftir adgerd.

Til pess ad varpa ljosi & ferlid i kringum magahjaveituadgerd verdur fraségn pess
patttakanda sem farid hefur i adgerd skodud. Ferlid fyrir adgerd gekk ekki hnokralaust
fyrir sig hja honum, pvi pegar pad var alveg ad koma ad adgerdardegi var hringt og
adgerdinni frestad um heilt 4r vegna skipulagsbreytinga hja sjukrahusinu. betta poldi
patttakandinn illa. Lidanin vard slaeem i kjolfarid og hann lenti i sama vitahring og fyrir
offitumedferd par sem hann tdk ad baeta a sig kildum. Honum var pvi gert ad |étta sig a

ny og for a fljétandi kur i tveer vikur fyrir adgerd. Strax eftir adgerd ték petta ferli vio:

[...] j3 pad nattdrulega pa er sko getur madur ekkert bordad. Madur
nattdrulega byrjar bara a fljétandi bara i einhverjar vikur... hvort pad sé
manudur, fjorar vikur eda eitthvad ég man pad ekki alveg og svo tekur vid
maukad fzaedi. Pannig ad madur er i rauninni svona eins og ungabarn ad
leera ad borda. Madur parf ad passa sig ad borda ekki of mikid pvi pa bara
bu veist kemur petta upp aftur, pa fer madur ad skila og hérna ja pad er
eiginlega bara svona ja madur er bara svolitid ad leera ad borda upp a
nytt.

Adspurdur um hvernig andleg lidan hafi verid 4 pessu timabili sagdi patttakandinn:

Bara allt i lagi pegar ég hugsa til baka, pa leid mér alveg... sko madur var
reyndar alveg, ég get ekki bedid eftir ad fa maukad kjot eda pu veist ad
geta fengid kjot eda bordad hakk eda eitthvad pannig. En ja fljétandi
timabilid var audvitad mjog erfitt madur var alveg bara ohh ég vaeri sko til
i eitthvad svona. En svo natturulega hafdi madur bara svo égedslega litla
lyst pad var bara... ég fann pad alveg pad var bara rosalega litil lyst og
hérna ja pannig ad petta for kannski ekkert rosalega i mann pannig séd.
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Adrir patttakendur voru flestir @ einu mali um ad peir upplifdu ad félk sem hafdi
farid i adgerd veeri veikburda, orkulitid og dauft. beir toldu félkid vera had pvi ad fa
vitamin ur pillum og reglulegum heimséknum til laekna. Einn peirra talar um prja sem
hann pekkir i gegnum vinnuna sem hafa farid i adgerd, hann segir:

[peir hafa] allir nad gridarlega goédum arangri i ad missa kil en eru svona
likamlega ekkert hraust folk sko. Eru veikburda og svona veeskilslegir

ekkert gaman og eru ekkert svona parna ekkert pad sem mér finnst vera
svona min syn @ hraustum manni.

Eins tala sumir um ad félk geti baett a sig kilbunum aftur eftir adgerd og hafi séd pad
gerast. Af pessu ma pvi sja ad pessum patttakendum er ofarlega i huga neikveed ahrif
adgerda 4 folk. Almennt séd hafa peir ekki margar jakveedar sogur ad segja og virdast

hafa dhyggjur af folki sem farid hefur i magahjaveituadgerad.

Sa patttakandi sem farid hefur i adgerd segist ekki sja eftir pvi. Hann talar ekki mikid
um andlega lidan eftir adgerd en hann pjadist af punglyndi 4dur en hann fér i
offitumedferd og leid ekki vel andlega eftir ad adgerdinni var frestad. Hann segist ekki

hafa fundid fyrir neinum aukaverkunum eftir adgerdina.

Vidhorf til adgerda

bratt fyrir ad patttakendum hugnist ekki magahjaveituadgerd og virdast ekki hafa
jakvaeda upplifun af arangri folks sem hefur farid i adgerd, hafa sumir hverjir velt
pbessum moguleika alvarlega fyrir sér. Hugmyndin um adgerd er lifandi og daemin eru allt
um kring. Dréfn, Hannes og Elin telja ad ekki sé vitad naegilega mikid um langtimaahrif
magahjaveituadgerda. bau eru dugleg ad lesa sér til og eru gagnrynin. bau telja sig ekki

vita Ut i hvad pau vaeru ad fara med slikri adgerd. Hannes segir:
[...]bad er t.d. ekkert buid ad rannsaka pad almennilega hvad gerist fyrir
mann sem er med vidvarandi kalkskort alla zevi, hvernig gamalmenni
verdur hann. PU veist pessi vitaminskortur, naeringarskorturinn sem pu
verdur fyrir fyrsta arid hvada langtimaahrif eru petta? Mér finnst pad

bara ekki négu skyrt pannig ad mér lidur vel med pad sko. En ég svona...
ég pu veist, ég er ad reyna ad taka seemilega upplysta dkvordun.

Vidhorf Drafnar, Hannesar og Elinar til adgerda eru sambeerileg. bau telja vanda sinn
og orsok offitunnar liggja i andlega og huglaega paettinum en ekki peim likamlega og pvi
leysi skurdadgerd ekki vandann. bPau liktu sér 6ll vid manneskjur med gedsjukddéma eda

fikla og toldu sig eiga ymislegt sameiginlegt med peim. Elin segir:
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[...] ég er nattdrulega buin ad velta fram og til baka pessari
hjaveituadgerd sem ad ofsalega margir virdast vera ad fara i og ég stend a
pvi fastar en fétunum ad ef ég a ad fara i einhverja adgerd pd verd ég ad
fara i heilaadgerd.

[ huga patttakenda virdist magahjaveituadgerd vera neydarurraedi sem er ekki gripid
til fyrr en allt annad hefur brugdist og likamlegt astand er ordid verulega sleemt. beir sja
petta sem raunhaefan valkost fyrir félk sem er i pad sleemum malum heilsufarslega ad
bad muni ad 6llum likindum ekki verda langlift ad dbreyttu. Dréfn, Hannes, Inga og Elin
eru milli 30 og 45 4ra og hafa ekki préad med sér algenga fylgikvilla offitu 4 bord vid
haan blédprysting, haa blédfitu, eda sykursyki af tegund 2. beim hefur pd 6llum verid
radlagt ad fara i adgerd ymist af heilbrigdisstarfsmonnum eda félki sem pau pekkja. Elin
hefur fundid fyrir prystingi fra folki i kringum sig m.a. frd peim sem hafa sjalfir farid i
adgerd eda eru 4 leidinni i adgerd. Hun segist finna fyrir pvi frd pessum adilum ad peir
telji petta einu lausnina 4 offituvandanum. Drofn, Ingu og Hannesi hefur verid radlagt af
leeknum ad fara i adgerd. Hannes telur sig vegna gdédrar heilsu ekki vera i pannig neyd ad

hann purfi @ adgerd ad halda:

[...]ef allt innvolsid er i lagi pu veist pa er mér alveg sama pott ég sé 120
kilé ef ég get gert allt sem mig langar til ad gera og ég sé fram a pad ad
eiga ekki vid pu veist svona heilsufarsleg vandamal. pa er mér alveg sama,
ba er allt i lagi.

Hja flestum patttakendum er heilsan i fyrirrdmi peir eru farnir ad velta mikid fyrir
sér hvada ahrif holdafar peirra getur haft & heilsuna. Margir patttakendur lita 3
magahjaveituadgerd sem stadfestingu & pvi ad hafa ekki getad grennt sig sjalfir ad hafa
tapad i barattunni vid offituna. Sa patttakandi sem hefur farid i adgerd segist hafa haft
bann moguleika ad fara i adgerd a bak vid eyrad medan hann var i offitumedferd. Hann
var med umsoékn inni um adgerd med pvi skilyrdi ad geta bakkad ut ef hann haetti vid.
Hann segir enn fremur: ,,[...]en hérna ég vissi pad samt alveg innst inni ad ég myndi

burfa ad fara i adgerdina.”

Einn patttakandinn var fyrir nokkrum manudum hér um bil dkvedinn i ad fara i

adgerd. Hann hefur velt adgerd mikid fyrir sér og i hans huga tengist su leid uppgjof:
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,,...€g var i rauninni buinn ad gefast svo mikid upp parna i mai, juni
eitthvad svoleidis ad ég var eiginlega buinn ad akveda ad fara bara i
adgerd ég bara geeti petta ekkert 60ruvisi. En svo pegar madur fer adeins
ad sja arangur og fer ad... finnst madur hafa betri stjérn & hausnum og
svona pa langar mig petta ekki sko. [...] Pu veist fyrir mér er pad kannski
meira virdi bara fyrir mig sem manneskju ut i lifid ad hafa gert petta
sjalfur pu veist frekar en ad hafa purft ad leggjast undir hnifinn. Mér
finnst ég eiga meira i pvi og mér finnst pad svona liklegra til
langtimadrangurs ef ég 4 petta sjalfur. bu veist ja pad tok mig kannski prju
ar, fjdgur ar en ég gerdi pad po allavega sjalfur & minum forsendum. |
stadinn fyrir ad pad taki mig 8 manudi og ég verdi pu veist svona hérna...
ég veit ekki hvort ég a ad segja spitalamatur en pu veist pad sem ad
kemur i framhaldinu af pessari adgerd eru allskonar fylgikvillar og ég er
ekkert endilega, ef ég legg pad & méti pvi hvernig mig langar ad lifa lifinu
bad er ekki pu veist... petta eru ekki min lifsgildi hvernig ég myndi vilja lifa
lifinu sko.

4.2.5 Markmid og vaentingar
Med pvi ad skoda pau markmid sem patttakendur settu sér og vaentingar beirra
vidvikjandi medferd ma betur sja hver hvatinn var fyrir pvi ad petta skref var tekid.
patttakendur hafa allir sett sér markmid vardandi pyngdartap i medferd en faestir hafa
haft hugmyndir um ad létta sig um morg kilé. Drofn talar almennt um veaentingar hdpsins
sem var med henni i medferd:

Mér fannst ad pad folk sem var innan hépsins med mér, vid gerdum

okkur flest grein fyrir pvi af hverju vid veerum parna og til hvers vid

vaerum komin og vorum ekki med massivar ranghugmyndir um pad ad

kiléin myndu fjika og ad allir yrdu gladari. Ju vissulega kom parna setning

og setning en [...] petta var fullordid félk og pad er kannski buid ad fara
einn eda tvo hringi, eda prja eda fjéra skilurdu i megrunardaeminu.

patttakendur minnast flestir a ad peir hafi enga longun til pess ad verda mjog léttir.
beir vilja létta sig naegilega mikid til pess ad auka hreyfigetu og almenn lifsgaedi en eltast
ekki vid Utlitsstadla. Gunnar segir:
Eg natturulega er buinn ad kltdra pessu svona sjalfur med pessu
hreyfingarleysi og med pessu sem ég hef verid... badi reykingum og
hreyfingarleysi og vinnu sem madur hefur verid i og allt petta sko. Og pad
er sem sagt annad hvort petta eda ad |ata petta bara fara allt pannig ad
madur verdi ordinn ja ovinnufaer og bara ekki faer i neitt i rauninni eftir

nokkur ar. Eda sem sagt ad fara eitthvad ad reyna ad spyrna vid fotum og
halda heilsunni adeins lengur.

Peir sem ad attu vid likamlega kvilla ad strida settu sér fyrst pau markmid ad beeta

heilsuna. Inga segist ekki hafa sett sér nein markmid énnur en pau ad losna vid dodann
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ur hondunum og ad na pad gddri heilsu ad hun geti klarad vinnudaginn. Hun segist likt
og Gunnar, hafa séd fram a ad eiga sér ekki framtid ef hian feeri ekki i medferd og gerdi
eitthvad i sinum malum. Alda kom inn i medferdina fyrst og fremst vegna veikinda en
ekki vegna ofpyngdar. Hennar markmid snérust pvi um ad nd heilsu 4 ny eftir erfid
veikindi og nd upp orku til ad geta verid ein heima med bornin sin og tekid patt i daglegu
lifi. patttakendur t6ludu einnig um ad markmidid med medferd veeri ad fa hjalp vid ad

komast af stad med breyttan lifsstil og ad laera hvernig etti ad lifa heilbrigdu lifi.

Annar patttakendanna sem eru a bidlista eftir adgerd hefur talsverdar veentingar til
arangurs i medferdinni. Hann talar um ad vilja losna vid blédprystingslyfin og magalyfin
sem hann er 4 nuna. Likt og fleiri patttakendur talar hann um ad markmidid sé ekki ad
verda mjog léttur. bratt fyrir pad talar patttakandinn um svuntuadgerd par sem
aukaskinn er fjarlaegt og er farinn ad undirbla ad geta purft ad fara i slika adgerd.
patttakandinn hlakkar til ad fara i medferd en a von a pvi ad petta verdi erfitt baedi
likamlega og andlega. bratt fyrir ad hafa verid mikid fyrir sund adur vill hann ekki fara i
sund i dag, hann segist vera of feitur og hefur ekki sjalfstraust i pad. Hann hefur pé fullar
vaentingar til pess ad geta farid i sund eftir medferd. Pa telur patttakandinn ad hann
verdi minni um sig og eins verdi ,,hausinn kominn a réttan stad.” Pannig ad veentingar

hans tengjast beaedi pvi ad léttast og ad efla sjalfstraustid.

Hinn patttakandinn sem er & bidlista er ekki akvedinn i ad fara i medferd og talar
minna um markmid sin og vaentingar en sa fyrrnefndi. Hann a sér pé markmid sem hann
dreymir um ad na hvort sem hann velur ad fara i offitumedferd eda reynir upp a eigin
spytur. Megin innihald markmidsins ténar vel vid pad sem adrir patttakendur leggja

aherslu 3, en hann ordar petta a sinn hatt:

[...] Pad sem mig langar bara er ad mig langar ad vera léttari, mig langar
ekki ad vera 60 kilé. En ad geta komist i snjobuxurnar an pess ad leggjast
a eldhusgolfio til ad renna peim upp, ad geta hreyft mig, labbad upp
brekkuna heima hja mér an pess ad... og geta kannski bara talad i leidinni,
ad purfa ekki bara ad anda upp brekkuna. Pannig ad hérna og ég myndi
alveg... mig dreymir alveg um ad eiga fallegt domuhjél og hjéla um bainn
(hlzer).

4.3 Offitumedferod

Hér verdur sjonum beint ad medferdinni sjalfri og pa fyrst og fremst ad upplifun

pbatttakenda og vidhorfi peirra til medferdar og eftirfylgdar.
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4.3.1 Upplysingar til patttakenda

Adspurdir ad pvi hvers konar kynningu peir fengu & medferdinni segjast flestir
batttakendur hafa fengid litla sem enga formlega kynningu. Enginn fékk upplysingar i
formi kynningarbaeklings eda annars konar skriflegra upplysinga. | sumum tilfellum
skradi laeknirinn pa a bidlista i medferd en svo heyrdist ekkert fyrr en pad var hringt og
Iatid vita, gjarnan med eins til tveggja manada fyrirvara, hvenaer vidkomandi gaeti maett i
medferd. Elin sem er a bidlista hafdi verid skrad um halfu ari adur en vidtalid atti sér
stad og hafdi hun ekkert heyrt fra medferdaradilum. Laeknirinn gaf henni engar
upplysingar og hun segist ekki hafa falast eftir peim heldur. Hin hafdi komid af 6drum
astaedum og ekki verid vidbuin pvi ad spyrja spurninga vardandi offitumedferdina.
Freyja sem er einnig 4@ bidlista fékk heldur ekki neinar sérstakar upplysingar fra
lekninum en hafdi pé nylega fengid ad vita hvenzer hun kaemist ad i medferd. Elin hefdi
viljad fa betri upplysingar en Freyju var alveg sama um pad. Einn patttakandi kvadst hafa
fengid gédar upplysingar og komu peer fra laekni offituteymisins sem var einnig laeknir a

vinnustad hans.

Allir hofdu patttakendurnir pé einhverjar hugmyndir um medferdina adur en peir
voru skradir a bidlista. bser hugmyndir byggdu mest a reynslu einstaklinga sem ho6fdu
sjalfir farid i medferd. Flestir hofdu peer hugmyndir ad petta vaeri mikil hreyfing.
Einhverjir vissu af pvi ad pad veeri freedsla i formi fyrirlestra en adrir ekki. Palina segir:

Iég eiginlega gerdi mér ekkert grein fyrir hvad... hvad ég veeri ad gera sko.
Eg hafdi ekkert... ég var buin ad heyra baedi um petta, baedi ad petta veeri

rosalega erfitt og adrir aftur ad petta vaeri bara rosalega gaman. bannig
ad madur vissi eiginlega ekkert.

Fyrirvarinn var stuttur hja Oldu, Dréfn og Ingu. Paer héfdu einhverjar hugmyndir um
aherslurnar adur en paer féru og eins og adrir vissu paer ad petta faeri fram i hdpum. bott
ad flestir séu sammala pvi ad upplysingarnar vaeru ekki miklar eru patttakendur ekki allir
a pvi ad peir hefdu viljad fa nakveemari upplysingar. Inga segir til ad mynda:

Eg gerdi mér ekki grein fyrir pvi hvad veeri verid ad gera i pessum hépi. Eg
fékk eiginlega engar utskyringar. pad var bara, hérna er lifsstilshopur, pu
veist, pér stendur til kosta, pad er einhver hreyfing og pad er verid ad
leidbeina pér med matarsedi og pu att natturulega ad létta pig og parna...

betta var mjog svona hardsodid pessar upplysingar og pad var kannski
bara mjog fint fyrir mig 4 pessum timapunkti.
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4.3.2 Upplifun a aherslu i medferd
Allir upplifdu patttakendurnir ad aherslan i medferdinni vaeri mest a hreyfingu. beim
fannst aherslan vera a hreyfingu sem allir rédu vié og upplifun patttakenda af flestum
2fingunum var mjog géd. Gunnar segir ad med pessu sé verid ad syna folki fram a ad
bad radi vid zefingarnar og efla sjalfstraust pess. Einn patttakenda hafdi fremur
neikveeda upplifun af hreyfingu fra pvi i sesku m.a. eftir ad hafa verid med
ipréttakennara i skéla sem toék litid tillit og gerdi i pvi ad nidurleegja hann. patttakandinn
segir eftirfarandi um upplifun sina af hreyfingu i medferdinni:

Madur var nattarulega uppgefinn eftir marga af dogunum sko. Uuu ég

held ad mér hafi bara fundist petta allt saman bara mjog fint. Til deemis

barna er ég ad upplifa bara i fyrsta skipti leikfimi i sal, ad fara i einhver

teeki og pad kom mér alveg 6trulega mikid @ dvart hvad mér fannst pad
skemmtilegt.

patttakendur toludu um ad dherslan veeri & ad byggja upp prek og styrk og pannig auka
likurnar & ad peir muni hreyfa sig eftir medferd. Nokkrir patttakendur hafa ord & pvi ad
hreyfingin sé margfalt meiri en haegt sé ad stunda heima vid en flestir eru peir po sattir
og finnst hreyfingin hjalpa @ marga vegu. Drofn talar um ad pad hafi verié mikil ahersla a
ad 6llum lidi vel i hreyfingunni og ad enginn ofgerdi sér:

Ef ad vid vorum ad gera of mikid vorum vid stodvud af eda paer sogdu
okkur ad hvila eda ekki fara haerra heldur en petta og eitthvad svona.

Naest & eftir hreyfingu upplifa flestir ad dherslan sé @ mataraedid en patttakendur
nefna pad po6 ekki allir. Sumir nefna ad aherslan a mataraedid hafi ekki verid naegjanlega

mikil. Palina segir ad aherslan sé 4 ad:

[...] borda reglulega og pad ad verda aldrei svong og aldrei sodd, pad
finnst mér alveg svakalegur plus [...] Pad er sem sagt ad vid bordum &
tveggja og halfs tima fresti og vid sem sagt bordum bara temmilega. Vid
erum nattdrulega med lista yfir hvad madur ma borda af kalorium yfir
daginn sko ég hef ekkert talid pad i mig sko en sem sagt pad eru sumar ad
telja pad.

patttakendur nefna ad i matsalnum hafi verid syndur vidmidunardiskur med
leidbeinandi magni og hlutfalli sem peir voru hvattir til ad fylgja. Enginn nefnir ad hafa

upplifad pad ad vera ennpa svangur eftir pennan skammt.

Pad er vigtad einu sinni i viku, alltaf 4 sama tima 4 manudégum. bratt fyrir pad

nefnir enginn patttakenda ad aherslan sé a pyngdartap. Gunnar nefnir ad aherslan sé a

63



ad styrkja einstaklinginn a fjélbreyttan hatt. Hann horfir til andlegrar uppbyggingar

pbegar hann segir:

[...] pad er audvitad hluti af pessu lika ad byggja félk upp svo madur getur
stadid 4 eigin fétum i pessu sko, sé ekki ad lata endilega radast af pvi
hvernig mamma pin kemur fram vid pig eda eitthvad, eda tengdamamma
bin eda madurinn pinn eda hvad pad er. Pad er stér hluti af pessu lika.

Fraedsla var einnig nefnd pegar talad var um aherslu i medferd. Flestir nefndu
fraedslu um hugraena atferlismedferd (HAM) semsalfraedingur sa um. Einnig var minnst a

fraedslu um tilfinningaat og ad borda medvitad.

Vardandi aherslu & magahjaveituadgerd i medferdinni segja tveir patttakendur fra
bvi ad peim var bodid ad fara i adgerd af leeknum og 068rum starfsménnum
offitumedferdarinnar en adrir patttakendur minnast ekki @ pad. Annar patttakandinn
segir ad talsvert hafi verid reynt til ad sannfeera hann um ad magahjaveituadgerd veeri
gdd lausn & hans vandamalum. Hann var hins vegar akvedinn i ad fara ekki i adgerd.
Hinn patttakandinn hafdi reett pennan moguleika vid hjukrunarfraeding i teyminu
nokkrum manudum adur en hann kom i medferd. begar medferd var hafin var hann
haettur vid adgerd vegna pess ad hann var farinn ad sja arangur af eigin
lifsstilsbreytingum en hann upplifdi p6 ad starfsmenn hvottu hann afram til ad fara. Ad
o60ru leyti uppliféu patttakendur aherslu a magahjaveituadgerd ekki sem mjog
veigamikinn patt i offitumedferdinni. Laeknirinn hélt einn fyrirlestur fyrir sidasta
medferdarhodp, par sem hann kynnti pennan valkost. Upplifun eins patttakanda af

bessum fyrirlestri var ad:

Pad var talad bara um [magahjaveituadgerd] @ mjog jakveedum notum
sko, pad var mjog litid talad um svona fylgifiska og eitthvad svona
neikvaett sko. bPannig ad pu veist ef madur er ekki gagnryninn i hugsun ad
edlisfari pa lukkadi pad mjog vel sko.

4.3.3 Vidhorf patttakenda til medferdar

Pad er mismunandi hversu mikid patttakendur hafa vid medferdina ad athuga en allir
eru sammala um ad petta hafi verid mjog skemmtilegur timi. Anaegja, gledi og vellidan
eru ord sem patttakendur nota til ad lysa peim tima sem peir attu i medferdinni. betta
er sérstaklega dberandi medal patttakenda sem voru i medferdinni pegar vidtolin foru
fram. Peir voru sattir og peim leid vel. Pad fyrsta sem Gunnar og Pdlina s6gdu pegar

rannsakandinn hitti pau adur en vidtélin hofust formlega var hversu ofsalega gaman
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beim var buid ad finnast. Palina litur ekki @ pad sem sjalfsagdan hlut ad eiga kost a slikri
medferd:
Eg var rosaleg gl6d ad komast hérna inn. [...] Mér finnst bara forréttindi

ad fa ad vera i pessum hépi, bara aedislegt. Eg vona ad sem flestir geti
notid...

Nokkrir patttakendur téludu um hversu gott peim pétti ad fa svona gdédan tima
bara fyrir sig, ad purfa ekki ad einbeita sér ad neinu 6dru & medan. Drofn segir:
Ad fa ad sinna sjalfum sér i fridi, ad hafa pennan tima bara fyrir sjalfan sig.

Ad meeta til pess einungis ad gera petta. Mér fannst pad skemmtilegt,
mér fannst pad gaman, ég var hrifin af pvi.

Sumir patttakendur téludu um ad peim hafi lidid svo vel i medferdinni ad peir hefdu
viljad hafa hana lengri. beir tveir patttakendur sem féru i medferd fyrir nokkrum arum
toludu badir um ad vilja fara aftur. beir téldu ad pad ad fara aftur i medferd myndi
hjalpa peim vid ad koma sér af stad i heilbrigdan lifsstil ad nyju. peir voru pd fremur

60ruggir um hvort ad pad maetti eda hvort ad pad veeri félagslega sampykkt.

Hreyfingin
Pad kemur fram i samtali rannsakanda vid sjukrapjdlfa offituteymisins og vid
patttakendur ad hreyfidagskrain er eins dag fra degi. Medferdarhépurinn fer daglega i
morgunleikfimi, hjélar inni, fer i Gtigdngu, i taekjasal og i sundleikfimi. patttakendur eru
allir dnaegdir med pessa miklu hreyfingu sem stundud er i medferdinni og tala um hvad
hdn hafi gert peim gott ad morgu leyti. beir upplifa dvinning 4 svo margan hatt i gegnum
hreyfinguna, avinning sem vaeri i morgum tilfellum ekki haegt ad nd i gegnum adrar
leidir. Sem deemi ma nefna minni verki, aukinn lidleika, betri andlega lidan og aukna tru
a eigin getu. batttakendur nefna anaegjuna sem hlaust af pvi ad hreyfa sig, Palina segir:
betta vonandi gengur nuna, alla vega er mjég |étt ad standa i pessu. pad
er virkilega Iétt bara og mjog gaman sko. Eg hef svo gaman af pessu,
sundinu og leikfiminni og allt saman, ja pad finnst mér ofsalega gaman.
[...] Mér finnst petta bara frabeert, vid erum bara a fullu til fjégur, fra atta

til fjogur sko, pannig ad petta er eiginlega bara... madur er bara
skemmtilega preyttur a kvoldin.

pPrir patttakendur Inga, Drofn og Palina, minntust sérstaklega a sundleikfimina pegar
talid barst ad pvi hvad hafi gagnast eda hentad peim best i medferdinni. Eins kom pessi

anaegja fram i vettvangsathugun rannsakandans i almennu spjalli vid medferdarhdpinn.
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Pad kom sumum @& évart hversu gott sundleikfimin gerdi peim. Adspurd ad pvi hvers

vegna sundleikfimin hafi verid svona géd segir Inga:

Meér fannst pad eiginlega bara allt, pu veist mér fannst petta vera afingar
sem madur fann virkilega bara fyrir pvi hvad petta var ad gera manni gott.
[...] Eg held ad pad hafi verid almennt allir 6trilega ansegdir med
sundleikfimina. [...]pegar pu ert illa & pig komin likamlega pa ertu
kannski... getur pu gert teygjur og afingar parna sem pu att bara erfitt
med upp Ur vatninu.

beir prir patttakendur sem voru i medferd tala allir um morgunleikfimina. beir
minnast 4 ad hun hafi ordid til pess ad lidka og styrkja skrokkinn og draga ur eymslum i
stodkerfinu. Eins er afingakerfid einfalt og vidradanlegt pannig ad allir pessir prir
patttakendur eru med aform um ad halda morgunleikfiminni afram eftir ad medferd
lykur og hafa peir fengid afingarnar @ bladi med sér heim. Gunnar og Palina hafa hugsad
sér ad gera morgunleikfimina heima hja sér 4 morgnanna og Palina er buin ad dkveda ad
fa manninn sinn med sér. Hannes er med aform um ad stunda afingarnar i vinnunni og

hefur jafnvel trd a pvi ad samstarfsfélk hans sé tilb(id med.

Hreyfingin var sa pattur medferdarinnar sem patttakendur voru almennt anaegdastir
med. bPeir nefna pé flestir ad peim hafi pétt hjdlin erfid eda leidinleg. Astaeda pess er
fyrst og fremst su ad peim verdur mjog illt i afturendanum af ad hjdla og na pvi ekki ad
njéta pess eins og peir gera med adra hreyfingu i medferdinni. Vid vettvangsathugun
komst rannsakandinn ad pvi ad tveir Ur hépnum stundudu adra hreyfingu en almennu
hjolin, p.e. gbngubretti og annarskonar hjél par sem ekki er hnakkur og faetur eru i
svipadri haed og likaminn. bessir patttakendur voru med brjosklos eda med verki i
mjodmum og pvi hentudu pessi teeki betur. Sjukrapjalfarinn sagdi rannsakanda fra pvi
ad morgum yrdi illt i rassinum og ad sumir fengju nuningssar a leerin en ad pad lagadist
og vendist med timanum. Einn patttakenda segist hafa raett pad vid starfsfolk af hverju
ekki veeru fengin 6nnur taeki med sambeerilega virkni og hjélin eins og fj6lpjalfar par sem

bu stigur upp og nidur og ert standandi allan timann.

Matarsedid

Pad voru nokkud skiptar skodanir @ pvi mataraedi sem i bodi var og 4 aherslunni sem
[6gd var a pann patt i medferdinni. bad var pd almenn anaegja med pau skipti sem

hopurinn eldadi sjalfur en pad er gert einu sinni i viku. Patttakendur lysa
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fyrirkomulaginu pannig ad pad eru tveir sem ad elda i einu. peir velja ur akvednum
uppskriftum og kokkurinn sér um ad kaupa inn. betta finnst patttakendum skemmtilegt

og leerddmsrikt og eru ansegd med matinn sem eldadur er.

Af peim sjo sem voru i medferd eda hofdu lokid medferd voru prjud, sem minntust a
ad maturinn sem bodid var upp a i medferdinni veeri ekki naegilega hollur. Pau minntust
oll & ad mikill rjdmi veeri notadur i réttina, til deemis vaeri bodid upp a kételettur med
ridmasosu. Einn patttakandi sagdist borda mun hollari mat heima hja sér en hann hafi
fengid i medferdinni. beim fannst salatid sem fylgdi med matnum d&spennandi og
tilbreytingalaust. patttakandi sem var i medferd fyrir nokkrum arum segir eftirfarandi
um pad mal:

PU veist pad var verid ad hvetja okkur til ad borda greenmeti, borda mikid
af greenmeti og ef ad pad kom sodid greenmeti [i motuneytinu] pa fannst
okkur petta allt einhvern veginn vera einhvern veginn drullumauk sem ad
var ekki girnilegt og hérna, vid vorum alltaf ad berjast fyrir pvi hvort pad

veeri ekki haegt ad gera salat stundum sem ad veeri Orlitid meira
spennandi heldur en bara tomatur og gurka og kal.

Annar patttakandi sem var i medferd nokkrum arum sidar lysir greenmetinu 4 sama
hatt en hann spurdi stundum kokkinn hvort pad veeri haegt ad fa eitthvad annad en pad
sem var i adalrétt. Honum var pa bodid salatid sem hann lysir ad hafi verid ,,tématar,
1“.

gurkur og kal“. Hann segist hafa verid farinn ad taka med sér mat ad heiman til ad

sleppa vid ad borda matinn i métuneytinu og auka hollustuna.

Starfsfdlkid og hopurinn

Medal patttakenda var almenn dnezegja med starfsfélkid og margir minntust 4 pad ad
fyrra bragdi. beir toludu m.a. um ad vidmotid veeri gott og starfsfélkid veeri duglegt ad
hrésa og geeta hagsmuna skjdlsteedinga sinna. Patttakendur ségdu adgengid ad
starfsfélkinu vera gott og upplifdu ad peir geetu alltaf leitad til peirra medan & medferd

stadi. Peir upplifdu nand vid starfsfolk og skemmtilegt andrumsloft i medferdinni.

Medferdarhdépurinn skipti patttakendur miklu mali. Rannsakandinn fylgdi einum
hopi eftir tvo dagsparta og upplifdi m.a. andramsloftid sem ad rikti innan hans. Pad
gafst gott tdm hja hépnum til ad spjalla saman i morgunleikfiminni. par var
andrumsloftid afslappad og eefingarnar naegilega audveldar til pess ad patttakendur

geetu talad saman 4@ medan. Stemningin var létt, patttakendur téludu m.a. um hvad peir
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gerdu um helgina. Unga félkid styrdi umraedunni ad hluta og deildi skodunum sinum a
skemmtanalifinu og fleiru i peim dur. Einstaklingarnir virtust 6feimnir, pekkjast vel
innbyrdis og 6ruggir i ndvist hvers annars og starfsmanna. beir pdssudu upp a hvor
annan, sumir maettu of seint og pa baudst einhver Ur hépnum til ad fara og sakja pa. Ef
einhver bar sig illa kom annar til hans og spurdi hvad veeri ad. Ad mati rannsakanda synir
starfsfélk patttakendum dhuga med pvi t.d. ad spyrja spurninga um fjolskyldu og lidan.
Starfsfdlk er mjog rélegt og afslappad pegar pad styrir sefingum, rannsakandinn heyrdi
engan haekka roddina til ad hvetja patttakendur afram heldur var pad gert a rélegan
hatt. Hopurinn var mjog viljugur til patttoku og virtust einstaklingarnir leggja sig vel

fram.

[ vigtélunum tala patttakendur um ad peir finni fyrir studningi og hvatningu fra
hépnum. Sumir nefndu ad hdépurinn sem peir voru i hefdi verid med mjog breida
aldursdreifingu og pa skipti patttakendur mali ad hafa a.m.k. einn 4 svipudum aldri sem
beir gaetu samsamad sig med. Inga segir:

Pad sem mér fannst fyrst svolitid erfitt var ad vid vorum tveer 4 svipudum
aldri og svo voru hinar téluvert mikid eldri. [...] bannig ad... en paer voru
svo hressar, pu veist petta var i rauninni mjog skemmtilegt pannig ad pad
pbvaldist ekkert fyrir mér nema fyrstu tvo, prja dagana ad madur veeri, ad
vid veerum bara tveer svona ungar. Og vid nadum vel saman, ég og pessi
kona. Eg held ad pad skipti mali, pu veist ad pu finnir svona samhljém
med einhverjum. Upplifir ad pu eigir samleid med félki sem pu ert med i
hopi.

Karlkyns patttakanda fannst mikilveegt ad pad veeru fleiri karlar saman i
medferdinni. | baedi skiptin sem hann hafdi farid i medferd var einn karl auk hans og
honum fannst pad of litid. | fyrra skiptid sem hann var { medferd var hann i hépi sem
hann atti erfitt med ad samsama sig med. Hann sagdi ad pad hafi verid of mikil
aldursdreifing og stemningin innan hépsins ekki naegilega géd. | seinna skiptid sagdi
hann ad hoépurinn hafi verid svolitid 6druvisi samsettur og andrimsloftid mun
jakvaedara. P4 fyrst hafi hann attad sig a pvi hvad hépurinn gat skipt miklu mali:

Mér finnst pad svona, ja pad skiptir 6llu mali ad hdépurinn sé jakvaedur

bad allavega gerdi pad fyrir mig og sé svona... ekki mikid vael, heldur bara
ad foélk sé tilbuid i petta sko.
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4.3.4 Vidohorf patttakenda til eftirfylgdar

patttakendur voru allir spurdir ut i eftirfylgdina, peir bednir ad lysa henni og segja sina
skodun og eins taladi rannsakandinn vid medferdaradila til ad fa lysingu & henni. Um er
ad reeda vigtun einu sinni i manudi par sem félk annad hvort meetir & sina
heilsugaeslust6d eda sendir sjalft inn télur t.d. med tolvupdsti. Einnig er endurkoma i tvo
skipti, i viku i senn par sem farid er i gegnum svipada dagskra og gert er i medferdinni.

Formleg utskrift er sidan tveimur arum eftir ad medferd hoéfst og lykur pa eftirfylgd.

Vidhorf patttakenda til eftirfylgdar féru eftir pvi hvar peir voru staddir i ferlinu. beir
sem voru 4 bidlista og i medferd voru sattir vid petta fyrirkomulag. Konunum sem voru &
bidlista fannst mjog jakvaett ad pad skyldi vera bodid upp & slikt en ad 606ru leyti var

eftirfylgdin peim tveimur ekki ofarlega i huga.

Peim sem voru i medferd leist vel & fyrirkomulagid i endurkomunni. bau kvidu pvi
ekki ad studningurinn yrdi ekki naegjanlegur. Pdlina taladi um ad vigtunin yrdi 6rugglega
gott adhald og taldi vist ad hin myndi maeta i hana eda senda inn t6lur. Gunnar sagdi:

[...] ég byst vid ad petta sé bara gott, petta er alla vega miklu meira en ég
reiknadi med pegar ég for hingad, ég t.d. vissi ekkert af pessari eftirfylgd

begar ég byrjadi hérna i pessu namskeidi sko. Mér finnst petta bara
frabeert ég held ad petta sé mjog gott.

Fimm patttakendur hofdu reynslu af eftirfylgdinni. Pbeir eru allir hlynntir
endurkomunni, fannst fyrirkomulagid nokkud gott og téldu hana mikilveega. Einn
pbatttakenda vidurkennir pé half skdmmustulegur ad hann muni ekki hvort hann hafi
meett i endurkomuna eftir fyrri medferd. Hann reiknar samt sem 46ur med ad meeta i
endurkomuna i petta skipti og adspurdur um hvort honum pyki endurkoman mikilvaeg
sagdi hann:

Ja mér finnst pad, ég hérna petta er nattlrulega svolitid vidgfedmt sveedi
sko. [...] Pau geta ekki 6ll skroppid hingad hvenaer sem er. bannig ad mér
finnst svolitid mikilvaegt ad pu veist hépurinn komi saman aftur, beri
saman beaekur og sjai hvernig gengur og allt petta. bvi ad petta er

natturulega ekki eitthvad sem ad leysist bara a fjorum vikum sko. bannig
ad hérna pad er bara mjog gott held ég ad hafa svona endurkomu.

Einn patttakenda maetti ekki i endurkomu vegna pess ad hann var ad vinna og segist
ekki hafa haft porf & henni. Sa var parna a nokkud 68rum forsendum en hinir og telur sig
standa vel i dag an studningsins. Annar patttakandi i eftirfylgd komst ekki i fyrri

endurkomuna og mun missa af peirri sidari einnig par sem ad hann er ad vinna pannig
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vinnu ad hann getur ekki fengid sig lausan. bPannig ad pratt fyrir ad telja petta

fyrirkomulag mikilvaegt er pad minni hluti patttakenda sem maetti i endurkomuna.

Enginn peirra patttakenda sem hofdu reynslu af eftirfylgdinni var sérlega hrifinn af
bvi fyrirkomulagi ad vera vigtadur einu sinni i manudi. Tveir patttakenda maettu i vigtun
eda sendu inn tolur nokkud reglulega. Annar peirra taladi um ad petta hafi verid fremur
,,Snubbott” par sem hann maetti og lét vigta sig en i raun hafi ekkert annad verid gert.
Hinn sendi inn pyngd sina reglulega i gegnum tolvupdst. bad gekk vel medan hann var
ad léttast en eftir ad hann upplifdi bakslag og fér ad pyngjast @ ny haetti hann ad senda
inn tolurnar. Hann segist hafa vitad upp a sig skommina og ekki viljad horfast i augu vid
bakslagid med pvi ad senda inn haekkandi pyngdartolur. bpatttakandanum finnst petta
fyrirkomulag ekkert sérlega gagnlegt og atlar frekar ad fa ad meeta i heilsugaesluna i
betta skipti og fa pa vidtal og halda vid tengslunum. pridji patttakandinn meaetti illa i
vigtun:

[... vid] 4ttum svo ad koma alltaf reglulega i vigtun, en hérna ég var ekkert
kannski négu dugleg ad fara i vigtun. Lika bara ég vissi ad petta var ekkert
ad ganga pad vel hja mér sérstaklega ekki pegar svona lengra leid 4. Svo

nattdrulega var petta audvitad bara... var ég audvitad bara komin i alveg
sama farid sko.

patttakandinn upplifdi skomm pegar hann var vigtadur og fannst dpaegilegt ad lata
starfsmann sja hvad hann var pungur. Honum fannst pessi adferd pvi ekki gagnast
naegilega vel sem studningur. Hinir patttakendurnir sem lokid hofdu medferd maettu

hvorki i vigtun né sendu inn tolur.

4.4 Utkoma

Hér verdur skodad hvad kom at ur ferlinu hja patttakendum. Hvada bjargir hafa peir til
ad takast & vid hegdunarbreytingu? Hvernig meta peir drangur sinn? Upplifa peir
bakslag? Einnig verdur gerd grein fyrir hugmyndum patttakenda ad baettri medferd og

auknum studningi med pad i huga ad beeta langtimaarangur.

4.4.1 Bjargir

Til pess ad na drangri purfa akvednar bjargir ad vera til stadar hja einstaklingum. baer
geta baedi komid utan fra (ytri bjargir) t.d. i formi studnings og adst6du og eins innan fra
(innri bjargir) i formi dkvedinna eiginleika og trd & eigin getu. batttakendur i pessari
rannsékn bua yfir ymsum bjorgum til ad takast a vio sitt verkefni, pad er mikilvaegt ad
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beir atti sig @ peim og leeri ad nyta sér peer i pvi skyni ad halda pa lifsstilsbreytingu ut
sem peir stefna ad. Spurt var um studning og adstodu til hreyfingar en ekki var spurt um
innri bjargir. Upplysingar um ytri og innri bjargir koma vida fram i gegnum fraségn

pbatttakenda og hér verdur minnst & nokkrar peirra.

Ytri bjargir

brir patttakenda vinna & vinnustad par sem peir hafa gédan adgang ad
heilbrigdispjonustu. betta adgengi hefur or6id til pess ad peir nyta sér
heilbrigdispjonustu mun betur en hinir patttakendurnir. beir radfaera sig mikid vid laekna
og hjukrunarfélk og leita sér upplysinga hja peim. batttakendurnir prir eru einnig a
vinnustad par sem yfirmenn syna peim gédan studning, hvetja pa og gera peim kleift ad

fara i offitumedferad.

Allir patttakendur virdast maeta skilningi og eiga visan studning i einhverju formi fra
beim sem ad standa peim naest. bad er pé mjog mismunandi hversu mikid peir tala um
bennan studning. Einn patttakandi sem hefur att i ymsum erfidleikum i einkalifinu er
tidraett um studninginn sem déttir hans hefur veitt honum og er honum mikils virdi. Sa
studningur hefur haft mikié ad segja um pa akvordun patttakandans ad breyta um lifsstil

og fara i offitumedferd.

Tveir adrir patttakendur hafa sétt studningshdopa sem bodid hefur verid upp a i
beirra samfélagi. Annar peirra hefur sétt fundi med hdpi kvenna sem er kalladur
lifsstilshdpur. beer hittast einu sinni i viku til ad reeda hvernig vikan hefur gengid, vigta
sig og deila reynslu hver med annarri. batttakandinn hefur einnig sétt annars konar
studningsfundi i gegnum tidina til ad byggja sig upp andlega. Hinn patttakandinn sem
um raedir hefur sétt OA fundi (e. Overeaters Anonymous). betta eru studningsfundir
fyrir pa sem telja sig eiga vid matarfikn ad strida og byggjast upp a 12 spora kerfinu sem
SAA hefur byggt sitt starf &. betta er studningur sem hentar pessum tveimur

patttakendum og hjalpar peim vid ad takast a vid sinn vanda og efla sinar innri bjargir.

Einn patttakandi er i umhverfi sem er ad morgu leyti mjog hvetjandi fyrir hann.
Hann @ marga vini sem eru vanir pvi ad stunda mikla hreyfingu og audveldar pad
patttakandanum ad auka hreyfinguna i sinu lifi. Hann hefur til ad mynda stundad
fétbolta, kérfubolta og badminton med vinum sinum. Hann & gédan félaga sem hefur

sett saman afingakerfi og hafa peir aform um ad fylgja pvi ad medferd lokinni.

71



Innri bjargir
Pad er misjafnt eftir patttakendum hversu miklar paer innri bjargir eru sem peir bua yfir.
Innri bjargir geta verid margvislegar og er vida hzegt ad lesa trd a eigin getu ur
samtolunum vid patttakendur. Truin er po yfirleitt ekki stodug i gegnum allt vidtalid eda
i gegnum 6lik vidfangsefni.

peir prir patttakendur sem voru i medferd pegar vidtolin féru fram, virdast allir hafa
O0last aukna trd & eigin getu. beir upplifdu pad allir adur en peir féru i medferd ad
finnast peir ekki rada vid ad breyta um lifsstil upp a eigin spytur. betta hefur breyst og
beir eru allir nokkud 6ruggir um ad geta haldid dfram breytingaferlinu sem hafid er. bad
ma pvi aetla ad medferdin hafi eflt innri bjargir patttakenda en paer umhverfislegu
hindranir sem peir nefna i addragandanum eru pé ennpa til stadar. Hja patttakanda i
vaktavinnu er trdin 4 ad geta haldid breyttum lifsstil talsvert had pvi ad ytri adstaedur
muni breytast. Hann telur sig purfa ad breyta vinnufyrirkomulagi og haetta i vaktavinnu
til ad nd fram peim arangri sem hann stefnir ad. Annar patttakandi sem lika er i
vaktavinnu, hefur pétt erfitt ad samraema heilbrigdan lifsstil vinnufyrirkomulaginu. Hann
xtlar sér einnig ad breyta ytri adst@dum og telur sig pa betur geta tekist & vid
lifsstiloreytinguna. Pad ma lesa mikid sjalfstraust og trd a eigin getu vida ar mali eins
patttakenda sem er ad ljuka medferd. Hann hlakkar til ad takast a vid ad fara heim og
reyna ad standa sig sjalfur. Hann hefur reynt petta 4dur og veit ad pad er ekki audvelt ad

halda at slika lifsstilsbreytingu og er pess vegna vel undirbdinn.

patttakendurnir sem eru a bidlista geetu badir hugsad sér ad byggja upp sinar innri
bjargir. Annar peirra hefur unnid mikid med sjalfan sig i gegnum tidina og pekkir vel sina
veikleika og styrkleika. Hann hefur gdda tru a eigin getu og telur ad sér muni ganga vel
akvedi hann ad fara i offitumedferd. Hann virdist po6 einnig hafa trd a pvi ad geta breytt
um lifsstil an pess ad fara i medferd. batttakandinn talar samt sem adur um ad hann
burfi ad vinna betur i andlega paettinum:
[...] ad vera ekki ad rakka sig nidur og vera ekki ad kvida fyrir, ohh pad er
skirnarveisla & laugardaginn ohhh, pa 4 madur bara eftir ad missa sig, best
ad borda ekkert & fostudaginn (ok). Pu veist pad eru svona hugsanir. Eda

ég er lika rosalega gbéd i pvi ad halda mér algjorlega & mottunni i svona
veislum og missa mig svo pegar ég kem heim.

Pad sem stendur i veginum hja patttakandanum ad fara i offitumedferd er ad hann
treystir ekki sinum ytri bjérgum og vill pvi ekki sleppa hendinni af heimilinu. Hinn
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patttakandinn sem er a bidlista @ uppkomin bérn, maka sem stydur vel vid hann og
vinnuveitendur sem hvetja hann dfram. Hann er pvi tilbdinn til ad sleppa takinu og fara i
medferd. Hann vill byggja upp sinar innri bjargir i medferdinni, par 8 medal sjalfstraust

til ad stunda dhugamal sin og getu til ad takast 4 vid breyttan lifsstil.

Heilsulaesi er eitt deemi um innri bjargir sem sumir patttakenda bua yfir og kemur
einkum fram i samtali vid prja peirra. beir prir hafa allir fengid freedslu, sétt studning og
unnid i ad efla heilsuna. Heilsulaesi snyst m.a. um ad hafa pekkingu og getu til ad lifa
heilbrigdu lifi. bessir patttakendur hafa allir lesid sér til um hin ymsu malefni sem
viokoma heilsu peirra, peir krefjast upplysinga og eru gagnrynir. beir kunna ad leita
upplysinga 4 netinu, i bokum, gegnum fagadila eda namskeid. Sjalfspekking er lika
adberandi hjd pessum premur einstaklingum. Peir eru farnir ad atta sig a sinum
veikleikum, hvad beri ad varast og vid hvada adstedur peir missa helst stjérnina a
mataraedi sinu. Einn patttakenda attar sig a pvi hvernig vani og hid 6sjalfrada kerfi getur
styrt ath6fum og ad hann parf ad brjéta upp vanann til ad breyta um lifsstil:

En ad brjota upp pennan vana er, pad er svona pad sem madur maetir a
hverjum degi i dyrunum. Alveg eins og petta ad brjota upp vanann, pegar
strakarnir eru farnir & morgnanna og ég er bulin ad gera allt klart, ad
setjast pa ekki i sjonvarpssdéfann med kexpakkann eda eitthvad og gleyma
mér yfir einhverju i sjénvarpinu, heldur ad gera eitthvad annad. Vid erum
med heitan pott heima hja mér og eins og t.d. i morgun pa fér ég i heita
pottinn og géda sturtu og lagdist svo adeins upp i rum aftur med kaldan
bakstur & bakid. bpad fér mun betur um mig heldur en ad kualdrast i

sjonvarpsséfanum og parna... A8 snua pessu upp i gaeedastundir fyrir mig
sem eru gaeda stundir an pess ad peer innihaldi kaloriur.

Annar patttakandi talar um skipulagshafileka sina. Hann nytir pessa hzfileika i
vinnunni og er farinn ad atta sig 4 ad hann getur lika nytt pa i tengslum vid
lifsstilsbreytingar. Hann er einnig teekniveeddur og notar smaforrit til ad halda utan um
hreyfinguna og mataraedid. batttakandinn setur inn hvenazer og hversu mikid hann
hreyfir sig og hvad hann bordar yfir daginn. betta hjalpar honum ad halda utan um

lifsstilinn og ad na arangri.

4.4.2 Arangur af medferd
begar talid barst ad arangri i sjalfri medferdinni kom gloggt i ljos ad hreyfingin baetir

heilsu allra patttakenda. Fyrir pa patttakendur sem eru med gigt er upplifunin su ad
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hreyfingin skiptir miklu mali til ad draga ur sjukdémseinkennum. Einn patttakandi sem
upplifdi talsverda verki vegna gigtar dagsdaglega fann mikinn mun a sér:

[...] ég bara fann pad eftir pennan halfa manud sem ég gat verid med ad

madur er nattdrulega buinn ad styrkjast alveg helling sko. Bara pad ad

fara i sokkana og annad, ad geta beygt sig og ymislegt sko (teygir sig og

snertir fétinn) pad er alveg stér munur @ pessu. Pad er bara virkilega

gaman ad geta petta sko, eftir ad madur er buinn ad vera lengi alveg bara

eiginlega fastur pu veist i 6llu sko. Pad er natturulega gigtin lika sem ad
gerdi petta og svona.

patttakandinn léttist ekkert & pessum tveimur vikum sem hann var virkur, en hann
segir ad verkirnir sem hann hafdi i skrokknum hafi lagast mikid. Adur var hann mjog

kvalinn i fétunum 4 morgnanna en segist nuna vera laus vid paer kvalir.

Dofinn sem Inga haféi fundid fyrir i hdndunum og vodvabdlgan sem hrjadi hana
hvarf i fyrstu vikunni i medferdinni. NUna getur hun stundad handavinnu og annad sem
han gat ekki adur. Pdlina er einnig mjog dnaegd med hverju medferdin hefur skilad
henni:

Mér finnst ég vera, ég er miklu miklu lidugri og léttari & mér heldur en ég

var. [...] Eg sat alltaf [4 haekjum mér] en svo var ég ad préfa petta bara i
vetur [...] og ba gat ég petta ekki. En nina get ég petta med léttum leik.

Einn patttakanda segist hafa komid inn i medferd i algjérum minus hvad hreyfingu
vardar, reynsla af nidurbroti i leikfimi i grunnskdla vard til pess ad hreyfing var ekki
ofarlega a vinsaeldalistanum. patttakandinn upplifdi andlega styrkingu i medferdinni og
segist einnig hafa fengid stadfestingu a pvi ad geta hreyft sig og haft gaman af pvi. Annar
patttakandi lysir st6dunni d6ur en hann fér i medferd:

Bara pu veist ég hélt bara, eins og adur en ég kom hérna fyrst [...], pa hélt
ég raunverulega ad ef ég feeri a hlaupahjél eda svona prekhjél pa hélt ég
ad ég myndi deyja. Af pvi ad ég veeri svo feitur og i svona vondu formi pa

hélt ég ad ég myndi fa hjartaafall og drepast. bu veist ég vissi ekkert hvad
madur rédi vid og ég bordi ekki ad gera neitt.

Pessir tveir patttakendur fengu trina a pad ad geta hreyft sig eftir offitumedferdina.
beir féru badir ad stunda mikla hreyfingu strax ad medferd lokinni. Annar peirra skradi

sig m.a. i hopleikfimi sem for fram i sal i likamsraektarstodinni:

[..] bad var alveg ofsalega stort skref ad fara at ar
endurhafingardeildinni og salnum par [...] yfir i likamsraektina pad var
mjog stort.
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patttakandinn fékk mikla anaegju ut ar hreyfingunni og upplifdi pad ad geta gert
hluti sem hann hélt ad hann geeti ekki. Hinn patttakandinn sem hafdi verid hraeddur vid
ad hreyfa sig fyrir medferd for ad stunda ymiskonar boltaipréttir med félégum sinum og
auk pess var hann i stodvarpjalfun i 8 til 10 manna hépi. Med allri pessari hreyfingu

tékst honum ad létta sig talsvert:

[...] naestu 9-10 manudi eftir [medferd] pa nadi ég ad létta mig téluvert
mikid og for ur 177 nidur i 135 [kil6].

Annar patttakandi jok einnig hreyfinguna eftir medferd. Hann gekk mikid med félaga

ur offitumedferdinni og eftir ad pad kom hdalka hann i sund um tima.

Flestir minnast einnig & ad hafa Iést i medferdinni og ad ummalid sem var malt med
malbandi hafi minnkad. Palina setti sér pad markmid ad léttast um fimm kilo i
medferdinni og atti 900 gromm eftir i ad na pvi pegar vika var eftir. AGspurd segist Inga
halda ad huan hafi lést um 11 kil i medferdinni. Drofn segist hafa |ést i medferdinni en
ad hdn muni ekki hversu mikid. i hennar huga skiptir pyngdin ekki hofudmali:

Leidin ad hamingjunni liggur ekki i gegnum kildafjéldann sem er utan a
bér... og ég veit pad ekki, kannski purfti ég eitthvad fleiri ar til ad atta mig

a pvi ad madur skapar sina hamingju sjalfur, madur gerir pad ekki med pvi
ad vera 65 kil6 jafnvel pétt ad pad muni audvelda manni lifid.

Um avinning af medferdinni segir Drofn:

Eg er stédd & miklu betri andlegri stad heldur en ég var. Eg er stddd
likamlega 4 mjog svipudum stad og pegar ég fér og ég hérna, ég er vitrari
eigum vid ekki bara ad segja pad, ég er bara vitrari. [...] Eg er ad leita mér
leida til ad 1ata mér lida betur. [...] Heilsa er ekki eitthvad sem ad kemur
ad sjalfu sér, petta er svona vitrun.

4.4.3 Bakslag

bpegar Hannes var spurdur ad pvi hvernig tilfinning pad veeri ad petta vaeri alveg ad verda
buid sagdi hann: ,,Mér finnst petta ekki alveg ad verda buid, mér finnst petta alveg ad
vera ad byrja.” bessi ord Hannesar eru lysandi fyrir pad ferli sem lifsstilsbreytingin er.
Lifsstillinn sem félk reynir ad tileinka sér & peim fjorum vikum sem med&ferdin varir parf
ad halda ut evina ef langtimadrangur & ad nast. Af peim patttakendum sem hofdu lokid
medferd hofdu allir upplifad bakslag 4 leid sinni ad beettum lifsstil, eftir ad medferd lauk.
[ sumum tilfellum purfti bara eitt atvik til pess ad peir misstu alveg tokin, sumir sveiflast

fram og til baka og enn adrir nadu sér aldrei a strik med heilbrigdari lifsstil. Bara atti
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erfitt med ad yfirfaera pann lifsstil sem hdn stundadi i medferd a sitt daglega lif. AGspurd

ad pvi hvad hafi tekid vid pegar medferdinni lauk sagdi hun:

bPad er natturulega sko pad sem er natturulega erfidast af ollu. b3
natturulega reynir petta svo mikid a sjalfan mann sko. Madur natturulega
er buinn ad vera parna i fimm eda sex vikur i svona verndudu umhverfi
bannig séd svo kemur madur heim og parf alveg ad fara ad gera petta allt
sjalfur og pad er natturulega svolitid hérna svolitid... pad er svolitid erfitt
sko og madur... ja ég var fljét ad detta i sukkgirinn aftur.

Einn patttakandi sem hreyfdi sig gridarlega mikid eftir ad hafa lokid medferd i fyrra
skiptid slasadi sig i fotbolta eins og 46ur hefur komid fram. begar pad gerdist upplifdi
hann andlega nidursveiflu. Hann haetti alveg ad hreyfa sig og for ad borda mikid. betta
gerdist pvi mjog hratt hja honum ad hann fér ur mikilli hreyfingu i enga og pyngdist ort a

stuttum tima i kjolfarid.

Annar patttakandi rakst & hindranir sem urdu til pess aé hann haetti ad stunda sina
hreyfingu. Hans hindranir voru ad hluta persénulegar og hadar umhverfinu. Hann
stundadi likamsraekt i hopi og likadi vel. Pegar manneskja sem hann gat ekki hugsad sér
ad afa med af persénulegum dsteedum, skrddi sig i hopinn haetti patttakandinn ad
maeta:

[...] bad var eiginlega bara pad versta sem ég gerdi vegna pess ad pa
einhvern veginn svona datt dampurinn Ur mér. [...] Svo atladi madur

adeins ad taka pvi rélega og sja adeins til og eitthvad og svo bara lendir
madur aftur einhvern veginn i sama vitahringinn.

Drofn upplifir sveiflur a@ sinni leid ad breyttum lifsstil. Hin hefur 6dlast tra a sjalfri
sér og hefur sterkt sjdlfsmat en umhverfislegar hindranir eru ennpa til stadar. Hun gekk
mikid a timabili en pegar pad kom halka heaetti hun pvi vegna pess ad hun var hraedd vid
ad detta og slasa sig. HUNn for pa ad synda i stadinn en smam saman fjaradi pad ut. Drofn
vill geta hreyft sig meira en hun upplifir heimilisadstaedur sem hindrun. Henni finnst
allur sinn timi fara i ad sinna bérnum og heimili. Dréfn virdist po yfirleitt takast ad
komast af stad med hreyfingu a ny og gerir talsvert af pvi ad hreyfa sig med bérnunum

sinum og nzer pannig ad yfirstiga eina hindrunina.

4.4.4 Tillaga patttakenda ad baettri medferd
patttakendur voru spurdir ad pvi hvort pad veeri eitthvad sem veeri heaegt ad gera betur i

tengslum vid aherslur og skipulag i medferdinni og i eftirfylgdinni. Sumum datt ekkert i
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hug sem vaeri haegt ad baeta en adrir komu med hugmyndir sem gaetu ad peirra mati

bzett medferdina og langtimadrangur patttakenda.

Offitumedferdin

Hannes, Inga og Alda vilja 6ll sja patt mataraedis i offitumedferdinni meiri, ad peim sé i
rikari mzeli kennt ad velja og elda hollan mat. Alda telur ad sérstok neeringarfraedsla i
upphafi medferdarinnar, par sem fdlki er bodid upp & einstaklingsradgjof hja
naeringarfraedingi, yréi mjog gagnleg. bau eins og fleiri patttakendur eru hrifin af pvi
fyrirkomulagi ad hépurinn eldi sjalfur og vilja sja pad gert i auknum mazeli. Med peim
heetti lzeri pau ad elda hollan mat, freedast um hvad sé hollt og hvad ekki og taki pannig
aukna 4byrgd 4 mataradi sinu. Hannes leggur auk pess dherslu @ ad matartimarnir verdi
nyttir betur til freedslu. Ad pegar pau borda i motuneytinu fai pau ad vita eitthvad um

matinn sem pau eru ad borda og ad starfsmadur fylgi peim jafnvel i mat.

Einum patttakanda finnst vanta umraedu um matarfikn i medferdinni. Hann hefdi
viljad sja breidari ndlgun & vidfangsefnid offitu par sem skodadar veeru fjolbreyttar
astaedur pess ad folk verdur of feitt. A9 mati patttakandans eru malin einféldud of mikid
i medferdinni:

[...]bad var messad yfir okkur’é sjukrahusinu ad borda allt en borda minna
og ég get ekki gert pad. [...] Eg hefdi alveg verid til i pad ad peir hdmrudu

ekki svona mikid a pvi ad borda minna og hreyfa sig meira. Vegna pess ad
bad er bara ekki svoleidis, pad er bara ekki svoleidis klippt og skorid.

Eins hefdi patttakandainn viljad fa freedslu um pd matarkdra sem eru mest dberandi
i samfélaginu hverju sinni. Hann skynjar pad i kringum sig ad folk er mjog ginkeypt fyrir
allskonar skyndilausnum og vill ad pad sé haft i huga i medferdinni.

Tveir patttakendur minnast 4 ad heegt veeri ad undirblda komu skjolsteedinga betur.
Annar vill ad félk verdi bedid um ad svara spurningalistum, d6ur en pad kemur i
medferd, par sem mataraedi er kannad. bannig veeri til deemis haegt ad koma auga a pa
sem eru haldnir matarfikn og veita peim ef til vill sérstok Urreedi. Ad sama skapi myndi
hann vilja ad félk vaeri skodad med tilliti til hvort pad sé med ofnaemi eda épol gagnvart
einhverri feedutegund. Med pessum haetti veeri haegt ad bjoda upp a betri sérheaefingu og
einstaklingsmidadri medferd. Hinn patttakandinn talar einnig um sérhaefingu og hefur

ba i huga ad peir sem eru akvednir i ad fara i magahjaveituadgerd ad lokinni
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offitumedferd settu ef til vill ad vera i sér hdpi. Hann telur ad peir séu liklegri til ad leggja
minna a sig en hinir:

[...JAGili A er buinn ad dkveda ad fara i adgerd og adili B ztlar ad taka sig

3, 4 sinum eigin forsendum og gera pad sjalfur. Ad ndlgun pessara tveggja

adila a pjalfuninni verdur alltaf 6lik. bu veist, ég myndi slengja pvi fram
jafnvel ad adili A sem zetlar i adgerd komi alltaf til med ad leggja minna a

sig.
patttakandinn talar einnig um ad hann vilji ad félk komi tilbunara inn i medferd en

nd er. Hann vill ad gerd verdi krafa & félk ad pad komi sér i betra form fyrir medferd

bannig ad pad verdi haegt ad byrja hreyfinguna af meiri krafti:

En sko mér myndi lida betur med ad félk myndi... nattdrulega pu veist ad
bu ert ad fara i petta eftir 2 manudi ad pad myndi vera buid ad undirbua
sig svolitid og fara i gongutudra og koma svona svolitid tilbuié & stadinn
sko pannig ad pad veeri haegt ad byrja petta svona kroftugra. [...] betta er
svona semi vanvirding vid pu veist, vid pjonustuna ef folk kemur ekki
tilbuid i petta.

Einn patttakandi er med heimkomuna i huga pegar hann stingur upp 4 pvi ad haldnir
verdi fundir fyrir adstandendur peirra sem eru i medferd. Ad a pessum fundum verdi
farid yfir pad hversu mikilvaegt pad er fyrir manneskjuna ad léttast og breyta um lifsstil
og kannad hvort adstandendur séu tilbunir til ad standa med henni i pessu. bannig vill
hann efla ytri bjargir patttakenda i formi félagslegs studnings. batttakandinn telur slika
fundi mikilveega m.a. vegna pess ad félk sem var med honum i medferd taladi sumt um
ad fjolskyldan styddi sig ekki naegilega vel, bérnin veeru jafnvel med ,,stela” og makinn

allt ad pvi ad 6gra med dhollu mataraedi.

Aukinn studningur
Ekki komu allir patttakendur me?d tillogu ad beettri eftirfylgd, sumir héldu ad pad yrdi of
dyrt ad vera med aukna pjoénustu a pessu stigi og 6drum fannst ad félk yréi bara ad
standa sig sjalft. Einhverjir patttakendur voru pé med nokkud akvednar skodanir a pvi
hvad geeti ordid til bota i eftirfylgdinni.

Einn patttakandi vill ad i pessi tvo ar sem eftirfylgdin varir sé samskiptum milli
starfsfélks og skjdlsteedinga haldid betur gangandi. Hann telur aeskilegt ad sérpekking
starfsfélks og sa medbyr sem medferdin gefur félki verdi nyttur betur med o6flugri

eftirfylgd. Hann sér fyrir sér ad pad meetti nota teeknina talsvert betur en nud er gert. Til
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daemis ad skjdlstaeedingar noti smaforrit til ad halda utan um hreyfingu og matarzedi og

sendi svo peaer upplysingar til starfsfélks. batttakandinn segir:

[...] ég skil ekki alveg af hverju eru ekki gerdar neinar krofur a folk eftir
medferdina. [...] Mér finnst pad sanngjarnt af minni halfu ad ég leggi mig
fram um pad ad syna préogramminu virdingu og syna vinnunni sem folkid
er ad leggja a sig hérna virdingu med pvi ad skila af mér hvad ég er ad
gera. bu veist mér finnst pad ekkert 6edlileg krafa ad félk sem ad klarar
svona prégramm ad pad hérna standi sig allavegana pessi tvo ar sem
programmid varir i pvi ad koma upplysingum 3aleidis og leiti hjalpar ef
bess er porf og allt petta. [...] Pannig ad kannski er ekkert 6edlilegt ad
setja svona krofu hérna, bara ad einu sinni i manudi pa hringir pu i mig
eda ad ég hringi i pig og ég spyr pig 10 spurninga og pu svarar peim og
svo einu sinni @ priggja manada fresti pa kemur pu i heimsdkn eda
eitthvad.

Annar patttakandi vill einnig ad sambandinu sé haldid betur gangandi eftir ad
fiogurra vikna medferdinni lykur. Tveir pattttakendur t6ludu um hversu erfitt sé ad
vidhalda breyttum lifsstil eftir ad heim er komid. Annar peirra segir:

[...] bad kemur svo rosalega mikil pressa a bpig pu parft ad passa
mataraedid pitt, pu parft ad passa ad hreyfa pig négu mikid, pu parft
einhvern veginn ad passa ad bua pér til endalausa stanslausa dagskra.

Pad er akkurat einmitt pad sem er buid ad vera vandamalid sidustu
kannski 10 arin.

Honum finnst mikilvaegt ad patttakendur i medferd falli inn i akvedna rdtinu sem
beir fylgja eftir medferd. Hann upplifir ad eiga erfitt med ad bidja um aukna adstod
sjalfur:

[...] bu ert bdin ad gefa feeri 4 pér, pu veist... pu ert blin ad gefa pér pad
ad fara i petta og pa ertu i rauninni budin ad segja ég vil hjalp. Og ef pu

barft ad fara ad segja aftur og aftur, ég vil meira, ég vil meira pu veist pu
gerir pad ekki.

patttakandinn hafdi gaman ad endurkomunni og fannst hin gagnleg eins og fleiri
patttakendum. Hann stingur upp a pvi ad félk sem lokid hefur medferd geti dskad eftir
bvi ad koma i endurkomu pegar pvi hentar og pa med 6drum hépum ef pvi er ad skipta.
Folk geeti pa nytt sér pennan moguleika ef pad finnur ad pad parf 4 pvi ad halda, hefur til

deemis dottid uat ur allri hreyfingu og parf hjalp til ad koma sér af stad ad nyju.

Sumir patttakendur sem lokid hafa medferd myndu piggja meira adhald og hjalp
vardandi hreyfingu eftir medferd. bpatttakandi kom med pa hugmynd ad stofnadur verdi

studningshépur fyrir pa sem hafa farid i offitumedferd. Hépurinn gaeti annad hvort hist
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vikulega eda manadarlega. Ef hann hittist vikulega veeri haegt ad hafa spjall og hreyfingu
og bjéda upp a adstod vid ad bua sér til dagskra i kringum hreyfingu og matarzedi. Ef

hépurinn myndi hittast manadarlega leggur patttakandinn til ad markmidid yrdi ad

tengja folk saman og efla andann med uppbyggilegu spjalli:

bvi ad ég hugsa ad vid séum rosalega morg sem erum i pessu sama, i

pbessum sému sporum ad koma sér einhvern veginn ekki af stad pegar
[vid] erum ein.
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5 Umraedur

Yfirmarkmid rannséknarinnar er ad skilja hvata, vidhorf og upplifun patttakenda i
offitumedferd. Hvad hvetur pa til ad taka dkvardanir og gera breytingar 4 lifsstil sinum?
Hver eru markmid peirra og hver eru peirra vidhorf? Hvernig upplifa patttakendur
addragandann, medferdina sjalfa og eftirfylgdina? Hvernig meta peir arangur sinn?
patttakendur voru valdir Ur hépi peirra sem voru a bidlista, i medferd, i eftirfylgd eda
hofdu lokid medferd fyrir nokkrum drum, til pess ad fa sem breidasta syn 4 markmid

rannsoknarinnar.

[ félagslegri markadsfeersiu er 16gd rik ahersla & ad préa innsaei i hugarheim
markhdpsins og hafa hann i brennidepli fra upphafi pegar inngrip eru skipulégd (French
o.fl., 2011). Tilgangur pessarar rannsdknar er ad 6dlast innsaei i hugarheim patttakenda
sem kljast vid offitu med pad ad markmidi ad haegt verdi ad prda ny Urraedi og baeta pau

sem fyrir eru.

5.1.1 Huvati til lifsstilsbreytinga

Eitt pemad sem kom Ur samtélum vid patttakendur var hvati til breytinga p.e. hvada
baettir hofdu ahrif 8 dkvordun um patttoku i offitumedferd. Samkvaemt kenningu Albert
Bandura ber ad skoda hegdun manneskjunnar Ut fra premur pattum, persénulegum,
umhverfinu og hegdun (Fertman o.fl., 2010). Persdnulegir paettir eins og likamleg
veikindi spiludu stért hlutverk i akvordunarferli patttakenda. Verkir, skert starfsgeta, 6tti
vid skert lifsgeedi og jafnvel 6timabaeran dauda, virdist hvetja marga til pess ad fara i
offitumedferd og reyna ad breyta um lifsstil. Eins toludu sumir patttakendur um ad pad
veitti peim Oryggi ad hefja hreyfingu undir eftirliti. Pessar nidurstédur stydja vid
nidurstodur Borge o.fl. (2012) par sem hvati patttakenda til ad breyta um lifsstil var fyrst
og fremst likamleg og andleg veikindi en ekki endilega pyngdin sem slik. Veikindin og
vidbrogd einstaklinganna vid peim urdu til i samspili vid hina paettina tvo i kenningu

Bandura, umhverfid og hegdun.

Samkvaemt HBM likaninu (e. Health belief model) metur einstaklingur hversu liklegt
bad er ad hann fai dkvedinn sjukddm, hversu alvarlegt pad verdur ef hann feer hann,

hversu mikill avinningurinn verdur af breyttri hegdun og hversu erfitt pad verdur ad
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breyta hegduninni (Fertman o.fl., 2010). batttakendur i okkar rannsdkn hafa farid i
gegnum petta ferli i addraganda pess ad adkvordun var tekin. beir hafa ymist fengid
sjukdéma eda telja liklegt ad peir muni fa pa ad ébreyttu. beir hafa metid pad pannig ad
avinningurinn af breyttri hegdun sé naegilega mikill til pess ad hegdunarbreytingin sé

fyrirhafnarinnar virdi.

Likt og kemur fram i kenningu Bandura hafdi umhverfid einnig ahrif a akvordun
patttakenda. beir nefna dlag i vinnu, vaktavinnufyrirkomulag og alag & heimili sem
astaedu pess ad lifsstillinn var ekki nsegjanlega heilbrigdur og ad peir voldu ad fara i
offitumedferd. bessar nidurstédur eru einnig i samraemi vid upplifanir patttakenda i

rannsokn Borge o.fl. (2012) par sem peir tala um alag i daglegu lifi og i vinnu.

Sumir patttakendur i okkar rannsékn nefndu ad peim paetti dpaegilegt ad fara i sund
og ad peir aettu erfitt med ad kaupa sér fot sem possudu, sem daemi um hvernig
holdafarid hefur ahrif 4 daglegt lif. Feestir vildu kannast vid ad hafa ordid fyrir forddmum
en toldu fremur vanta upp 4 eigid sjalfstraust. Samkvaemt kenningu Bandura pda verdur
hegdun & bord vid ad fordast sund til i samspili vid umhverfid og persénulega paetti,
sjdlfsmyndin moétast af umhverfinu og styrir pannig hegdun peirra. Pad er pvi ekki einfalt
mal ad greina hvort ad vidhorf i samfélaginu til of feitra einstaklinga, hafi haft ahrif a

akvordunarferli patttakenda.

patttakandi i okkar rannsékn sem upplifdi 6paegilega og nidurlaegjandi framkomu af
halfu ipréttakennara sins missti trina a sjalfan sig hvad hreyfingu snertir. Hann fékk
sjalfstraustid aftur eftir offitumedferd. Samkvaemt rannsékn Faith o.fl. (2002) hafa bérn
og unglingar yfir kjorpyngd, sem verda fyrir stridni vid iprottaidkun, minni anaegju af
hreyfingu og eru ¢6liklegri til ad stunda hana en adrir.

Asteeda pess ad offitumedferd var valin var m.a. st ad adrar leidir sem patttakendur
hofdu reynt baru ekki tilaetladan arangur. Konurnar i rannsékninni hofdu flestar profad
matarkdra par sem paer féru eftir stifu prégrammi og skaru nidur hitaeiningar. beer
hofdu pa upplifun af kdrunum ad peir veeru mikil fyrirhofn, samreemdust illa
fijolskyldulifinu, kreféust mikils aga og ad peir endudu med pvi ad paer gafust upp og
baettu aftur a sig peirri pyngd sem paer misstu og stundum meira til. Rannséknir 8 hinum

ymsu matarkdrum leida til sému nidurstodu, p.e. patttakendur léttast en na ekki ad
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vidhalda pyngdartapinu og bzeta 4 sig pyngd ad nyju (Fertman o.fl., 2010; Hill o.fl., 2005;
Wing o.fl., 2001).

Leeknar hofdu stundum ahrif & val patttakenda i okkar rannsékn. | sumum tilfellum
voru pad patttakendurnir sjalfir sem ad akvadu ad fara i offitumedferd og leitudu til
lekna i kjdlfarid sem aftur sendu inn beidni. [ 68rum tilfellum leitudu patttakendurnir til
lekna vegna likamlegra kvilla og var radlagt ad fara i offitumedferd. Enginn patttakandi
nefnir ad hafa brugdist illa vid pessum radleggingum laeknanna. batttakendur i rannsékn
Borge o.fl. (2012) hofdu margir neikveeda reynslu af heimsdknum til leekna og annars
heilbrigdisstarfsfolks. Sumir upplifdu fordoma hja laekninum vegna holdafars.
patttakendum fannst ad laeeknarnir gengu Ut fra pvi ad orsok allra peirra einkenna laegi i
offitunni. peim fannst sem sokinni vaeri skellt & sig og upplifdu ad peir vaeru latnir bera
abyrgd 4 eigin veikindum. batttakendur i rannsékn Borge toldu ad studningur og
skilningur fra leeknum og 6dru heilbrigdisstarfsfélki vaeri hvetjandi til lifsstilsbreytinga og
fengju pa til ad vilja leggja meira a sig en ad asakanir kolludu fram motpréa hja peim.
patttakandi i okkar rannsékn upplifdi ad hafa farid til margra laekna i aravis vegna
likamlegra dpeeginda og yfirleitt fengid sterkar verkjatoflur og radleggingar um ad fara
heim og hvila sig i akvedinn tima. bessir laeknar virdast hafa synt patttakandanum
samud en einblint & einkennin i stad pess ad leita orsakanna. Laeknirinn sem visadi
patttakandanum i offitumedferd var med orsakir einkennanna i huga. Pessi tiltekni
batttakandi tok abendingum laeknisins um ad fara i medferd vel og for ad radleggingum
hans. [ offitumedferdinni telja pattttakendur i okkar rannsékn, starfsfélk veita gédan
studning og takast ad skapa paegilegt og 6ruggt andrimsloft sem verdur til pess ad

patttakendum lidur vel.

Magahjaveituadgerd var patttakendum ofarlega i huga. Slikar adgerdir eru sifellt ad
verda algengari hérlendis par sem meirihluti peirra sem szkja offitumedferd fara i
magahjdveituadgerd i kjolfarid (Reykjalundur endurhaefing, 2013b; RUV, 7. 4gust 2012).
Samkvaemt kenningum Laverack (2012) er hér um laeknisfraedilega ndlgun ad raeda par
sem litid er 4 vandamalid uat fra lifedlisfreedilegum pattum fremur en atferlis- eda
félagslegum pattum. Islenskar rannséknir syna ad arangur magahjaveituadgerda
vidvikjandi pyngdartap er mikill og ad félagsleg og andleg lidan batnar einnig eftir

adgerd (Bjarni Kristinn Gunnarsson, 2013; Marianna bdrdardéttir, 2013). Upplifun
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margra patttakenda i okkar rannsdkn a folki sem pad pekkti og hafdi farid i adgerd
samraemist ekki pessum rannsdéknarnidurstodum. batttakendur toludu flestir um ad
pbeim paetti folkid orkulaust, dapurt og ekki heilbrigt. Helstu neikvaedu afleidingar af
adgerd eru t.d. naeringarskortur og ad sjuklingar baeti a sig pyngd ad nyju og gert er rad
fyrir ad sjuklingar séu undir eftirliti leekna allt lifid (Dixon o.fl., 2012). Einn patttakandi i
okkar rannsékn hafdi farid i magahjaveituadgerd en hja hinum kom hun ekki til greina
ad svo stoddu og sumir voru algjorlega @ méti pessari Urlausn. beir patttakendur héféu
trd a ad geta breytt um lifsstil og létt sig eitthvad an adgerdar en i peirra huga tengdist
adgerd uppgjof. Hja peim patttakanda sem farié hafdi i adgerd matti lesa ur vidtalinu ad
trdna 34 eigin getu til ad breyta um lifsstil, skorti frd upphafi og hun jékst ekki eftir
offitumedferd. Eigindleg rannsdkn a vidhorfi alvarlega of feitra einstaklinga leiddi i 1jos
ad patttakendur sem hofdu reynslu af pvi ad takast ekki ad breyta lifsstil upplifdu
skdmm og slaeemt sjalfsmat. [ peirra huga var adgerd eini moéguleikinn og sidasta trraedid

til ad na stjorn a pyngdinni (Borge o.fl., 2012).

Flestir patttakendur settu sér markmid eda hofdu vaentingar er vardar baettan lifsstil
og heilsu baedi fyrir og eftir medferd. Tal um mikid pyngdartap var litid aberandi og
minntust margir patttakendur 4 ad pa langadi ekki eda hefdu ekki peer vaentingar ad
verda mjog léttir. Hvatinn til ad |étta sig var fyrst og fremst ad baeta lifsgaedi, lidan og
heilsu en ekki vegna utlits. Samkvaemt erlendum rannséknum missa patttakendur i
atferlismoétandi medferd ad jafnadi um 7-10% af likamspyngd sinni eda um 7-10 kg
(Danielsen o.fl., 2013; Wing o.fl., 2005). Midad vid paer nidurstédur virdast patttakendur

i pessari rannsdékn hafa raunheefar vantingar hvad pyngdartap vardar.

5.1.2 Vidhorf og upplifun i medferd

Annad pema i rannsdkninni snéri ad vidhorfi og upplifun patttakenda i
offitumedferdinni. batttakendur nefndu allir hversu gaman peim pétti i medferdinni og
hversu vel peim leid. Samkvaeemt kenningum i félagslegri markadsfeerslu eykur pad
likurnar @ hegdunarbreytingu ef nyja hegdunin er gerd eftirséknarverd, skemmtileg og
bess virdi i augum markhdpsins (French o.fl., 2011). batttakendur t6ludu sumir um ad
beir hefdu viljad hafa medferdina lengri og peir sem hofou lokid medferd fyrir nokkrum

arum hofdu hug a pvi ad fara aftur til pess ad koma sér i gang ad nyju eftir bakslag.
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Allir patttakendur voru sammala um ad aherslan i offitumedferdinni vaeri fyrst a
hreyfingu og hreyfingin var einnig sa pattur medferdarinnar sem patttakendur voru
almennt anaegdastir med. Allir upplifdu ad peir rédu vel vid hreyfinguna og ad starfsfélk
passadi vel upp a hvern og einn og geetti pess ad enginn ofgerdi sér. beir uppliféu ad
hreyfingin gerdi peim gott a3 marga vegu: Verkir minnkudu, lidleiki og styrkur jokst,
andleg lidan vard betri og sjalfstraust efldist. Rannsdkn Jia o.fl. (2005) syndi ad hreyfing
eykur lifsgaedi folks 6had pyngdartapi og passa peer nidurstodur vel vid upplifun
patttakenda i pessari rannsdkn. Auk pess hefur hreyfingin margpeett ahrif a8 heilsuna og
dregur ur likum @ ymsum lifsstilstengdum sjukddmum og dhaettupattum (Callaghan,
2004; WHO, 2004). Rannséknir syna ad atferlismdtandi medferdir sem byggja a8 mikilli
hreyfingu skila arangri hvad vardar baetta sjalfsstjorn, sjalfsgetu og hreyfingar- og
matarvenjur patttakenda. batttakendur na ad léttast, idrafita minnkar og pad dregur ur

likum 3 lifsstilstengdum sjukdémum (Annesi o.fl., 2012; Danielsen o.fl., 2013).

Vel hefur tekist til hja medferdaradilum ad fa patttakendur til ad hafa danaegjuna af
aukinni hreyfingu og baettum lifsstil i forgrunni en aherslu @ pyngdartap i bakgrunni,
bannig ad patttakandi sem léttist ekkert i medferdinni upplifdi samt sem adur avinning.
Rannsdékn Groven og Engelsrud (2010) sem kannadi hvernig of feitar konur upplifdu
hreyfingu, leiddi i ljos ad paer téldu sig purfa ad keyra sig Ut og halda afram pratt fyrir
likamlega verki til pess ad na drangri vardandi pyngdartap. [ likamsraekt & Vesturléndum
virdist pessi syn 4 arangur vera nokkud rikjandi. Konurnar i rannsékn Groven og
Engelsrud litu @ hreyfingu sem kv6d en téldu sig purfa ad sinna henni. Hreyfingin myndi
borga sig i lokin ef pser nedu ad léttast. Okkar rannsékn kannadi ekki vidhorf til
hreyfingar fyrir offitumedferd en vonandi hefur su jakveeda upplifun sem
pbatttakendurnir hofdu af hreyfingu i medferd ahrif & pann hatt ad peir haldi afram ad

lita @ hreyfingu sem eftirséknarverda og skemmtilega en ekki sem kvoad.

Samkveemt rannsékn Wikund ofl. (2010) upplifa patttakendur i alvarlegri offitu
miklar hindranir i pvi ad klaedast sundféotum og ipréttafotum og var pad megin asteda
bess ad peir stundudu ekki hreyfingu med 6drum. Sumir toldu sig frekar geta hreyft sig
med 6drum sem einnig veeru of feitir. batttakendur vildu félagsskap jafningja pegar peir
hreyfdu sig og toldu pad veita adhald og dnaegju (Wiklund, Olsen og Willen, 2010).

patttakendur i okkar rannsokn fundu fyrir 6ryggi begar peir fdu med hdpnum og i
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umhverfi medferdarinnar. beir s6gdu ad hoépurinn skipti pa mali vardandi studning,
hvatningu og félagsskap. batttakendur téldu sumir mikilveegt ad hafa einhvern innan
hépsins sem peir geetu samsamad sig med, einhvern a svipudum aldri og sama kyni.
Rannsdékn Booth o.fl. (2001) syndi ad peir sem hofou félagsleg tengsl innan hdépsins i

offitumedferd voru virkari og léttust meira en hinir sem ekki h6fdu pessi tengsl.

patttakendur upplifdu dherslu @ mataraedi sem fremur litinn patt i medferdinni. beir
upplifdu sumir hverjir reglu i matarsedi og ad dherslan veeri & ad verda ekki of svangur
og ekki of saddur. | matsal var syndur vidmidunardiskur sem patttakendur voru hvattir
til ad fara eftir og peir attu ad fa sér einu sinni a diskinn. Nokkrir patttakendur minntust
a ad maturinn vaeri ekki naegjanlega hollur ad peirra mati, fannst of mikid af fiturikum
mat. Peir vildu fa ad gera meira af pvi ad elda sjalfir og leera i gegnum pad. Adrir voru
anaegdir med matinn og sattir vid ad purfa ekki ad svelta og geta bordad hefdbundinn
mat. bessi dhersla i medferdinni samramist rddleggingum Hjartaverndar ad borda
reglulega, ekki sleppa adalmaltiGum og fa sér einu sinni a diskinn ef ad viokomandi vill
grennast (Hjartavernd, 2004). En aftur & méti er einnig radlagt ad draga ur neyslu fitu-
og orkurikra matveela en borda pess i stad meira af greenmeti og dvoxtum (Embaetti

landlaeknis, 2011).

Nokkrir patttakendur minntust a freedsluna pegar talid barst ad aherslu i medferd.
Einn var osattur vid hversu mjég honum fannst vandamalid vera einfaldad. Hann
upplifdi ad aherslan i freedslunni vaeri 4 ad foélk eetti einfaldlega ad borda minna og
hreyfa sig meira. Rannséknir syna ad hegdun einstaklinga i sambandi vid hreyfingu og
mataraedi styrist af margvislegum 6flum par sem dmedvitadar athafnir, andleg lidan,
uppeldi, umhverfi, félagsleg stada og studningur hefur m.a. mikil ahrif (Annesi, 2012;

Borge o.fl., 2012).

Tveir patttakendur i okkar rannsokn upplifdu prysting frd starfsmonnum
offitumedferfar 4 ad fara i magahjaveituadgerd og tveir adrir upplifdu prysting
annarsstadar fra. bessir patttakendurnir kusu ad fara ekki i adgerd og téldu hana ekki
laga rét vandans sem veeri andlegs edlis. beir hofdu ekki préoad med sér fylgikvilla offitu
a bord vid haan blédprysting, hatt kélesterdl eda sykursyki af tegund 2. [ peirra huga er
adgerd neylarurredi sem eetti ekki ad gripa til nema ad heilsan krefdist pess.

Rannsdknir syna ad arangur af magahjaveituadgerd er gédur hvad vardar pyngdartap en

86



sjuklingur parf ad hafa reynt énnur drraedi til hlitar og pyngdarstudull parf ad vera yfir
45 til pess ad eiga moguleika 4 adgerd. Logd er dhersla 4 ad adgerdin sé ekki til fegrunar
heldur til ad fyrirbyggja eda medhondla fylgisjikdoma offitu (Landspitali
Haskdlasjukrahus, 2005).

5.1.3 Arangur og hindranir

[ heilsukenningum kemur trd & eigin getu vidast hvar fyrir og telst drifkraftur
hegdunarbreytinga. Tru & eigin getu er hluti af innri bjorgum einstaklingsins og byggir &
hugmyndum hans um hvernig hann stendur vid hegdunarbreytingar og hvort hann telji
sig rada vid verkefnid (Fertman o.fl., 2010). batttakendur i okkar rannsékn komust ad
beirri nidurstédu ad peir pyrftu hjalp til pess ad breyta um lifsstil. beir toku akvordun um
ad fara i offitumedferd og hoféu trd & ad peir rédu vid pad. Truin a eigin getu til ad
vidhalda lifsstilsbreytingunni jokst hja patttakendum i medferd en peir sem hofdu lokid
medferd toldu sig margir purfa aukinn studning til ad vidhalda lifsstilsbreytingunni og na
langtimadrangri. Einn patttakandi i eftirfylgd minnist & ad skilningur sinn @ um hvad
heilsa snyst hafi aukist eftir medferd. Med pvi ad auka tru patttakenda 4 eigin getu,
styrkja pd andlega og auka heilsulaesi peirra er verid ad valdefla pa. begar unnid er med
folki i offitu er valdefling mikilveeg til pess ad pad geti stadist prysting og tekist 4 vid
lifsstilsbreytingarnar i sinu rétta umhverfi (Laverack, 2004). Ef vel tekst til med
valdeflingu styrkir hdn innri bjargir einstaklinga, eykur likurnar a langtimaarangri, hjalpar
einstaklingum ad yfirstiga hindranir og takast a vid bakslag.

Ytri bjargir patttakenda voru af ymsum toga. Eitt deemi um ytri bjargir er adgengi ad
heilsugaeslu. beir sem hofdu adgengi ad heilsugaeslu 4 vinnustad sinum nyttu hana vel
og leitudu gjarnan rdda hja leeknum og 6dru starfsdlki heilsugaeslunnar. Samkvaemt
Embeaetti landlaeknis er heilsuefling & vinnustad likleg til ad skila avinningi fyrir alla adila.
Hagur vinnustadarins getur t.d. falist i faerri veikindadogum starfsfolks og aukinni
framleidni og hagur starfsfélksins felst i baettri heilsu og vellidan (Lydheilsust6d og

Vinnueftirlitid, 2008).

patttakendur upplifdu mestan drangur af hreyfingunni og tveir patttakendur sem
hofdu ekki trd 4 ad geta hreyft sig fyrir medferd 6dludust aukid sjalfstraust og foru ad
hreyfa sig ad medferd lokinni. Flestir juku hreyfinguna eftir medferd fra pvi sem adur

var. Samkveemt rannséknum er aukin hreyfing ein megin forsenda pess ad félk nai ad
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vidhalda pyngdartapi (Hill o.fl., 2005; Wing o.fl., 2001) og er pvi mikilveegt ad
pbatttakendum takist ad gera hreyfinguna hluta af sinum daglegu venjum. Allir
patttakendur nema einn léttust i medferdinni, einn patttakandi hélt afram ad léttast
mikid til ad byrja med eftir medferd en adrir tala ekki um pyngdartap ad medferd

lokinni.

patttakendur upplifdu afram hindranir af margvislegum toga eftir ad medferd lauk,
sem urdu stundum til pess ad peir haettu ad hreyfa sig. Ytri hindranir eins og
timaskortur, vaktavinna og alag sem einstaklingar nefna i addragandanum, eru i flestum
tilfellum afram til stadar eftir medferd. Einnig urdu meidsl og persénulegar hindranir til
bess ad lifsstilbreytingin nadi ekki ad festa sig i sessi hja peim sem lokid hofou medferd.
Einn atburdur virdist geta haft pau ahrif ad ollum lifsstiloreytingum er heett og
einstaklingar leita aftur i sama farid. Samkvaemt Van Dorsten o.fl. (2011) parf ad gera
radstafanir til ad hindra bakslag med pad ad markmidi ad beeta langtimadrangur
offitumedferda. Rannsdkn sem gerd var i tengslum vid Liverpool dskorunina leiddi i ljds
ad helstu hindranir ibda ad breyttum lifsstil voru timaskortur, vaktavinnufyrirkomulag
og kostnadur. Til pess ad yfirstiga pessar hindranir 16gdu heilsueflingaradilar m.a.
aherslu 3 ad félk nxdi ad flétta hreyfinguna inn i sitt daglega lif pannig ad ekki purfti ad
taka mikinn fritima i hreyfingu (French o.fl., 2011). Vardandi bakslag patttakenda i okkar
rannsékn ber ad hafa i huga pverkenningarlikanid par sem breytingarferlid er talid
byggja a 6 prepum fra forihugun, par sem einstaklingur hefur ekki hugsad sér ad breyta
um hegdun og i vidhald, par sem hann hefur breytt um hegdun i meira en 6 manudi.
patttakendur i okkar rannsékn eru komnir langt i breytingaferlinu en flestir eru a
framkvaemdastigi par sem hattan a bakslagi er mikil. Markmidid er ad komast a
vidhaldsstig en pad gerist pegar lifsstilsbreytingin hefur varad i 6 manudi eda lengur og
vid pad minnkar heettan & bakslagi (Fertman o.fl., 2010). Hér geetu patttakendur pvi
burft 4 adstod og studningi ad halda til ad koma sér af stad aftur og nd fram varanlegri

lifsstilbreytingu.

5.1.4 Ad viohalda breyttum lifsstil
Rannsdknir syna ad pad eru ymsar gagnlegar leidir til ad grennast en vandinn og staersta
askorunin felst i ad vidhalda pyngdartapinu (Hill o.fl., 2005). bpegar talid barst ad

eftirfylgdinni i medferdinni matti greina afstodumun milli patttakenda eftir pvi hvort
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beir voru a bidlista, i medferd eda hofdu lokid medferd. beir sem voru a bidlista voru
ekki farnir ad huga ad eftirfylgdinni, peir vissu af henni og voru pakklatir fyrir ad hun
veeri til stadar. beir sem voru enn i medferd voru bjartsynir og téldu fyrirkomulagid 3
eftirfylgdinni gott. beir sem hofdu lokid medferd eda voru i eftirfylgd hofdu aftur a8 moti
allir eitthvad vid fyrirkomulagid ad athuga. batttakendur voru almennt anaegdir med
endurkomuna sem er i tvo skipti, i viku i senn. beir téldu hana mikilvaega til ad hdépurinn
geeti hist & ny og til pess ad veita adhald. Aftur 8 méti haféi um helmingurinn ekki att

kost a pvi ad maeta i hana vegna vinnu sinnar.

patttakendur voru fremur 6anaegdir med fyrirkomulagid a vigtun i eftirfylgdinni. beir
toldu pad dépersdnulegt og sumir upplifdu skdmm pegar peir voru vigtadir. begar peir
byngdust slepptu peir pvi ad maeta eda senda inn tolur og pvi vard vigtunin ekki pad

adhald sem henni var atlad a0 vera.

Til ad baeta langtimaarangur lifsstilmedferda er m.a. malt med pvi ad skjol-
steedingum sé fylgt eftir til lengri tima (Van Dorsten o.fl., 2011). Tveir patttakendur voru
med nokkud motadar hugmyndir ad baettri eftirfylgd. baer snérust m.a. um ad auka
persénuleg samskipti vid fagadila. | stad pess ad einungis vigta patttakendur eda ad peir
sendi inn tolur verdi meiri dhersla 10gd & samskipti og radleggingar. Samskiptin ma m.a.
auka med hjalp teekninnar ad mati eins patttakanda. Med heilsu-smaforritum er haegt
ad halda utan um hreyfingu og mataradi og senda upplysingarnar a fagadilana.
Rannsdknir syna ad peir sem ad na langtimaarangri hvad pyngdartap snertir eru duglegir
vid a0 skra hja sér og hafa eftirlit med eigin hreyfingu og matareaedi (Hill o.fl., 2005; Wing
o.fl., 2001).

Einn patttakandi kom med pa hugmynd ad stofnadur verdi studningshdpur fyrir pa
sem hafa farid i offitumedferd. Hopurinn gaeti haft margvislegt hlutverk: Ad veita
adhald, ad gefa og fa rad og ad leida saman einstaklinga sem geetu veitt hvor 6drum
studning og jafnvel stundad hreyfingu saman. Rannsdknir i tengslum vid Liverpool
askorunina leiddu i ljés ad ibuar toldu félagslegan studning mjog mikilveegan til ad koma
a lifsstiloreytingum (French o.fl., 2011). Fleiri rannséknir hafa synt ad of feitir
einstaklingar vilja fa studning fra 6drum i svipudum sporum. bpad hefur synt sig ad
einstaklingarnir hagnast a slikum studningi par sem peir maeta skilningi og geta deilt

reynslu sinni (Borge o.fl., 2012; Merrill og Grassley, 2008).
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6 Lokaord

Markmid rannsdéknarinnar var ad skilja hvata, vidhorf og upplifun patttakenda i
offitumedferd. Meginnidurstadan er ad likamleg veikindi og dlag er helsti hvati
breytinga og markmid patttakenda snudast oftast um aukin lifsgeedi og baetta heilsu.
Morgum patttakendum er magahjdveituadgerd ofarlega i huga en upplifun peirra af
00rum sem farid hafa i adgerd er ekki g6d. batttakendur upplifa vellidan og anaegju i
offitumedferd og margvislegan drangur af mikilli hreyfingu. beir sem lokid hafa medferd

rekast & hindranir i att ad breyttum lifsstil.

Nidurstodurnar gefa m.a. visbendingar um ad atferlismétandi offitumedferd sem
byggir & mikilli hreyfingu efli tru patttakenda 3 eigin getu til ad hreyfa sig og auki anaegju
beirra af hreyfingu. betta er mjog mikilvaegt par sem aukin hreyfing hefur vidteek ahrif 4
heilsuna og er auk pess ein helsta forsenda pess ad folk nai ad vidhalda pyngdartapi.
Medferdaradilum vid offitumedferdina hja FSN, tekst ad gera hreyfinguna
eftirséknaverda fyrir patttakendur og par med aukast likurnar 4@ ad peim muni takast ad
gera hreyfingu ad lifsstil. Aftur 8 moti maeta patttakendur ymsum hindrunum pegar hid
daglega lif tekur vid. Offita er langvinnur sjukdémur sem krefst lifsstilsbreytingar en pad
er erfitt ad breyta vana félks. Ad léttast um einhver kilé er i raun ekki mesta dskorunin
heldur ad vidhalda pyngdartapinu og breyta lifsstilnum til frambadar. Til pess ad
vidhalda peim drangri sem patttakendur nd i medferd geeti purft ad efla eftirfylgdina og
adlaga hana betur ad porfum hvers og eins. barfir patttakenda vardandi eftirfylgd eru
Olikar en peir sem hafa lokid medferd gera sér grein fyrir ad dframhaldandi studningur
er naudsynlegur. batttakendur vita hvad parf ad gera til ad léttast og lifa heilbrigdu lifi
en peir purfa 4 adhaldi og studningi ad halda til pess ad halda pad ut. Hugmyndir um
hvernig heegt er ad gera breytingar i litlum skrefum sem falla inn i daglegt lif einstaklinga
er m.a. haegt ad finna i verkefninu America on the move (americaonthemove.org). bpad

er til mikils ad vinna fyrir einstaklinga og samfélagid i heild ef langtimaarangur naest.

Hafa ber i huga ad mikid pyngdartap er ekki endilega forsenda baettrar heilsu heldur
getur aukin hreyfing og hollara mataradi eflt heilsuna og minnkad likur & langvinnum

sjukdémum 6had pyngdartapi. Pad er mikilvaegt ad beina athygli of feitra einstaklinga
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ad heilsufarslegum avinningi pess ad breyta um lifsstil og leggja aherslu @ ad styrkja
sjalfsmynd peirra pannig ad peir verdi sattir i eigin likama. Sterk sjalfmynd og tru a eigin
getu eykur likurnar a arangri hja einstaklingum sem kljast vid offitu.

Nidurstodur rannséknarinnar geta gagnast peim adilum sem vinna med félki sem
glimir vid offitu. Haegt er ad nyta nidurstddurnar til ad baeta atferlismdtandi

offitumedferdir og prda ny Urraedi 4 grundvelli parfa peirra sem purfa & pjonustunni ad

halda.
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Vidauki 1 - Sampykkisyfirlysing

Laeknavakt 470 1450 Neydarsimi 112
' |Fjordungssjukrahtisid i Neskaupstad
{#% HEILBRIGDISSTOFNUN AUSTURLANDS

HASKOLI iSLANDS

Rannsdékn a porfum og vaentingum patttakenda i offitumedferd vid
Fjéroungssjukrahusio i Neskaupstad

Sampykkisyfirlysing fyrir patttakendur

Markmid og tilgangur rannséknarinnar er ad skilja hvada veentingar og parfir f6lk med
offitu hefur pegar kemur ad Urreedum og hvada hvatar liggja ad baki patttdku.
Tilgangurinn er m.a. sa ad haegt verdi ad byggja & pessum upplysingum pegar Urraedi eru
bzett og préud. Eins ad pad verdi haegt ad undirbua einstaklinga betur fyrir patttdku i
offitumedferd.

patttaka i rannsdkninni felur i sér eitt halftima til klukkutima langt vidtal.

Eg stadfesti hér med undirskrift minni ad ég hef lesid upplysingar um rannséknina sem
mér voru afhentar, hef fengid taekifzeri til ad spyrja spurninga um rannséknina og fengid
fullnaegjandi svér og Utskyringar & atridum sem mér voru 6ljés. Eg hef af fusum og
frjalsum vilja akvedid ad taka patt i rannsdkninni. Mér er ljost, ad po ég hafi skrifad undir
bessa samstarfsyfirlysingu, get ég stodvad patttoku mina hvenaer sem er an utskyringa
og an ahrifa 4 pa laeknispjonustu sem ég 4 rétt a i framtidinni.

Mér er ljést ad rannsdknargdégnum verdi eytt ad rannsdkn lokinni og eigi sidar en eftir 5
ar fra drvinnslu ranndknargagna.

Dagsetning

Nafn patttakanda

Undirritadur, starfsmadur rannsdknarinnar, stadfestir hér med ad hafa veitt upplysingar
um edli og tilgang rannsdknarinnar, i samraemi vid |6g og reglur um visindarannséknir.

Hronn Grimsdottir
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Vidauki 2 - Upplysingablad
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Rannsdkn a porfum og vantingum patttakenda i offitumedferd vio
Fjéroungssjukrahusio i Neskaupstad

Upplysingar til patttakenda rannsdknarinnar

Kzeri vidtakandi

Fyrirhugad er ad hefja ofangreinda rannsdkn sem meistaraverkefni i lydheilsuvisindum
vid lzeknadeild Haskéla slands.

Abyrgdarmadur rannséknarinnar:

Helga Sol Olafsdéttir

Lektor vid Haskdla islands

Kjarrméum 5, 210 Gardabee

Simi: 8680087

helgasol@Ilandspitali.is

Adrir rannsakendur:

Hronn Grimsdottir

Meistaranemi i lydheilsuvisindum vid Haskoéla islands. Rannséknin er ndmsverkefni til
meistaragradu.

Markmio og tilgangur rannséknarinnar:

Markmid og tilgangur rannséknarinnar er ad skilja hvada veentingar og parfir f6lk med
offitu hefur pegar kemur ad uUrreedum og hvada hvatar liggja ad baki patttoku.
Tilgangurinn er m.a. sa ad haegt verdi ad byggja 4 pessum upplysingum pegar Urraedi eru
baett og préud, eins ad haegt verdi ad undirbua einstaklinga betur undir patttoku i
offitumedferd.

Hvernig eru patttakendur fundnir:

patttakendur rannsdknarinnar tengjast allir offitumedferd vid Fjérdungssjukrahusid i
Neskaupstad (FSN). Um verdur ad raeda 6-9 patttakendur sem valdir verda af Onnu béru
yfirsjukrapjalfa. Urtakid verdur valid af lista FSN yfir einstaklinga sem:

1) sampykkja ad taka patt i rannsokninni

2) eru a bidlista eftir ad komast ad i offitumedferd

3) eru i offitumedferd pa stundina
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4) féru i offitumedferd fyrir halfu til einu ari sidan og luku medferdinni og eru jafnvel
enn i eftirfylgni hja FSN

5) hafa verid med BMI studulinn 35 eda heerri i upphafi offitumedferdar

Hvad felst i patttoku:

[ patttoku felst eitt vidtal & einstakling sem gaeti verid ca. halftima til klukkutima langt.
Vidtalid verdur med leyfi patttakenda tekid upp og afritad.

Aflad verdur upplysinga um afstédu, skodanir og adstaedur einstaklinga. Vidtélin geta
farid fram & heimili patttakenda eda 4 Fjérdungssjukrahusinu i Neskaupstad. Odrum
upplysingum verdur ekki safnad.

Upplysingar sem patttakandi gefur i rannsékninni — trinadur rannsakenda:

Allar upplysingar sem patttakendur veita i rannsékninni verda medhdndladar
samkveemt strongustu reglum um trunad og nafnleynd og farid ad islenskum logum
vardandi personuvernd, vinnslu og eydingu frumgagna. Rannséknargbgn verda
vardveitt 4 6ruggum stad. Gognin verda geymd i laestri tolvu med o6ruggu lykilordi. Office
skjalinu sem unnid verdur med verdur einnig laest. Gogn sem ekki eru i tdlvu verda
geymd i laestri hirslu hja abyrgdarmanni @ medan 4 rannsdkn stendur og 6llum gégnum
verdur eytt ad rannsoékn lokinni.

patttakendum er frjalst ad hafna patttoku eda heaetta i rannsékninni 4 hvada stigi sem er,
an utskyringa og an afleidinga &4 medferd.

"Ef bt hefur spurningar um rétt pinn sem patttakandi i visindarannsokn eda vilt heetta patttoku { rannsékninni
getur pu snuid pér til Visindasidanefndar, Hafnarhasinu, Tryggvagotu 17, 101 Reykjavik. Simi: 551-7100, fax: 551-
1444, tolvupostfang: visindasidanefnd@vsn.stjr.is."

Réttur patttakanda i vidtalskonnunum:

Hver patttakandi er merktur med kéda pegar unnid er med gognin og lykillinn verdur
ekki geymdur & sama stad og rannséknarnidurstédurnar.

Ef vidtalid hefur valdid pvi ad patttakanda lidur illa og hann dskar eftir ad tala vid
salfraeding hefur patttakandi adgang ad honum sér ad kostnadarlausu. Salfraeedingurinn
Erla Bjorg Birgisdottir simi: 4701450, verdur med adstdédu vid Fjérdungssjukrahusid i
Neskaupstad medan a vidtélunum stendur.

Trunadur:

Rannsdknin er unnin med sampykki Visindasidanefndar og hefur tilkynning verid send til
Personuverndar.

Kzer kvedja,
Med von um gdédar undirtektir

Helga S6l Olafsdéttir Hronn Grimsdottir
Simi: 543 3600 Simi: 8919913
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Vidauki 3 — Samstarfsyfirlysing salfraedings

EILBRIGDISSTOFNUN AUSTURLANDS
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Visindasidanefnd
Tryggvagotu 17, 2.haed,

101 Reykjavik

Samstarfsyfirlysing

Eg Erla Bjork Birgisddttir salfraeedingur hja offituteymi Fjérdungssjikrahiss Neskaupstadar (FSN)
lysi pvi hér med yfir ad ég mun veita patttakendum i rannsékn Helgu Sélar Olafsdéttur og
Hrannar Grimsdottur sem fer fram vid FSN i september 2013, adstod i formi vidtals ef pess er
porf eftir ad hafa farid i vidtal hja rannsakanda. Pjonustan verdur an endurgjalds fyrir
patttakendur.

Erla Bjork Birgisdottir

Salfraedingur hja offituteymi Fjordungssjukrahuss Neskaupstadar
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Vidauki 4 — Samstarfsyfirlysing forstodulaknis

Laeknavakt 470 1450 Neydarsimi 112
Fjordungssjuakrahtsid i Neskaupstad
el FTRE HEILBRIGDISSTOFNUN AUSTURLANDS

HASKOLI iSLANDS

Samstarfsyfirlysing

Vardar meistaraverkefnid: Rannsdkn a porfum og vaentingum patttakenda i
offitumedferd vid Fjérdungssjukrahusid i Neskaupstad. Um er ad raeda eigindlega
rannsokn a 6-9 patttakendum.

Abyrgdarmadur rannséknar: Helga S6l Olafsdéttir lektor vid Haskdla Islands

Adrir patttakendur i rannsékninni: Hronn Grimsdoéttir meistaranemi i lydheilsuvisindum
vid Haskola islands

Samstarf vegna ofangreinds verkefnis vottast hér med pessu bréfi.

Gunnar B. Gunnarsson Dagsetning
Forstodulaeknir Fjérdungssjukrahussins i Neskaupstad
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