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Agrip
Inngangur Lidan og vidhorf fdlks i tengslum vid eigid mataradi hafa litid verid rannsdkud
medal fullordinna & Islandi. I flestum vestraenum samfélogum er 16gd mikil ahersla & grannan
og steeltan likama en & sama tima pyngjast @ fleiri. Slikar adsteedur geta hugsanlega alid a
kvida og studlad ad hamlandi vidhorfum i tengslum vid mat og feeduval, ekki sist pegar sifellt
birtast nyir matarkirar med mismunandi fyrirmalum eda bannlistum. Markmid pessarar
rannsoknar var ad skoda algengi hamlandi vidhorfs til eigin mataradis & Islandi og hvada
hopar syna helst hamlandi feeduvidhorf.
Efnividur og adferdir Rannsoknin byggir & kénnun Embeettis landleknis, Heilsa og lidan
Islendinga arid 2007, sem var 16gd fyrir tilviljunarartak pjodarinnar. patttakendur voru 5909
einstaklingar, 18-79 ara. Hamlandi feeduvidhorf var metid Gt fra svérum vid spurningum um
vidhorf til eigin mataraedis. Notud var tvikosta logistik adhvarfsgreining til ad meta
gagnlikindahlutfall (OR) og 95% 6ryggisbil (CI) fyrir hamlandi vidhorf til eigin mataradis,
greint eftir undirhépum rannsoknarinnar.
Nidurstédur Algengi hamlandi faeduviohorfs samkvemt matskvarda rannsoknarinnar
meeldist 17% i pydinu, 22% hja konum og 11% hja kérlum. Hamlandi vidhorf til eigin
mataraedis var algengast medal 18-29 ara (36% konur, 15% karlar) og medal peirra sem voru
osattir vid eigin likamspyngd (35% konur, 22% karlar). Fleiri konur en karlar voru 6séttar vid
eigin likamspyngd (49% og 34%). Gagnlikindahlutfall fyrir ad vera med hamlandi vidhorf til
eigin mataraedis ad teknu tilliti til gruggunarpétta var haest hja aldurshopnum 18-29 ara hja
baddum kynjum. Medal peirra sem flokkudust med offitu var gagnlikindahlutfallid fyrir
hamlandi feeduvidhorf haerra hja kérlum en konum (OR 2,9; 95% CI 1,8-4,8 & moti 2,0; 95%
Cl 1,5-2,7), borid saman vid patttakendur i kjérpyngd/undirpyngd. Karlar og konur sem voru
neikvaed gagnvart eigin likamspyngd voru liklegri til ad upplifa hamlandi vidhorf til eigin
mataraedis borid saman vid p& sem voru jakvadir og var gagnlikindahlutfallid alika hatt hja
badum kynjum.
Alyktun Enda pétt hamlandi vidhorf til eigin mataraedis sé algengara hja konum en kérlum
hafa somu undirhépar beggja kynja tengsl vid hamlandi faeduvidhorf. Har
likamspyngdarstudull, 6anaegja med eigin likamspyngd og ungur aldur auka likurnar &

hamlandi feeduvidhorfi hja badum kynjum.



Abstract

Prevalence and predictive factors of dietary restraint in Iceland

Introduction: Few studies exist on attitudes on diet and well-being of adults in Iceland. In
most Western societies great emphasis is placed on having a lean and fit body, while at the
same time more people are gaining weight. Such circumstances may be conducive to
concerns and discomfort related to food and food choice, especially as new diets, some
including strict rules and instructions, are continually appearing on the market. The aim of
this study was to identify the prevalence and predictive factors of dietary restraint among
Icelandic adults.

Material and methods: The study was based on data from an Icelandic national cohort
health survey of 5909 adults, age 18-79, conducted in 2007. A numerical assessment tool for
measuring dietary restraint was established, based on answers to questions on eating attitude.
We used binary regression models to estimate odds ratios (ORs) for dietary restraint
according to different demographic factors.

Results: The prevalence of dietary restraint according to the measurement tool used in the
study was 17% in the cohort, 22% women, 11% men. Dietary restraint was most prevalent
among participants 18-29 years old (36% women, 15% men), and those who were dissatisfied
with their body weight (35% women, 22% men). More women then men were dissatisfied
with their body weight (49% and 34%). After taking confounding factors into account the
odds ratio for dietary restraint was highest among participants 18-29 years old, for both
genders. Obese men had higher odds ratio for dietary restraint than obese women (OR 2,9;
95% CI 1,8-4,8 compared to 2,0; 95% CI 1,5-2,7) compared with normal/under weight
participants. Those who were dissatisfied with their body weight were more likely to
experience dietary restraint compared with those satisfied with their weight, irrespective of
gender.

Conclusion: Women are more prone to experience dietary restraint then men. Those with
high body mass index, weight dissatisfaction and at younger age are at greater risk of feeling

dietary restraint independent of gender.
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1. Inngangur

Vidhorf folks til eigin mataraedis hefur 1itid verid rannsakad & islandi fram til pessa. Mikil
umfjollun og ahersla & mat, hollustu og likamspyngd gefa poé tilefni til rannsokna a pessu
svidi. Ofurdhersla a grannan og steeltan likama einkennir samfélag okkar rétt eins og flest
onnur vestren natimasamfélog. Fyrirmyndir ar tiskuheiminum, sjonvarpi, kvikmyndum og
auglysingum hafa par veentanlega hvad mest ahrif, en & sama tima og fyrirmyndirnar verda
grennri pyngjast & fleiri, svo munurinn milli fyrirmynda og raunveruleika breikkar i sifellu.?
Slikar adstaedur geta skapad vonleysi, spennu og kvida, og alid a 6heilbrigdum og hamlandi
vidhorfum sérstaklega i tengslum vid mataraedi. beir fjolmorgu matarkdrar sem eru i tisku,
og koma fra misareidanlegum heimildum, eiga ad geta leyst pyngdarvandann og peim fylgja
gjarnan fyrirmeli eda reglur um hvad sé rétt ad borda til ad grennast og einnig til ad 6dlast
heilbrigt Iif.* ° pad getur jafnvel aukid & kvidann badi hja peim sem vilja tileinka sér
heilbrigdar feeduvenjur og einnig hja peim sem endurtekid reyna ad grennast eda fara i
einhvers konar adhald.® Getur pad ordid ad vidvarandi &standi og leitt til hamlandi vidhorfs til
eigin mataradis og jafnvel ytt undir pyngdaraukningu.*’

Hamlandi vidhorf til eigin mataraedis er pyding & fyrirbarinu dietary restraint sem er
skilgreint sem takmérkun & feduneyslu i peim tilgangi ad né stjérn & eigin likamspyngd.®
Pessi skilgreining getur einnig att vio um pa sem reyna ad borda hreina og rétta feedu og lida
illa ef ad mataradid er ekki négu fullkomid.’

Samkvemt erlendum rannsoknum eru &hettupeettir fyrir ad upplifa hamlandi
feeduvidhorf pad ad vera of pungur og vilja léttast, ad vera i megrun og ad vera Osattur vid
eigin likamspyngd.****

Hérlendis eru til rannsdknir sem gefa visbendingar um hamlandi vidhorf til eigin
mataraedis og vidhorf til eigin likamspyngdar, Gt fra aldri og kyni. I nylegri skyrslu, sem
unnin var upp 0Or kénnuninni Heilsa og lidan islendinga 2012, kemur fram ad tep 42%
kvenna hafi reynt ad létta sig og ad 7,6% kvenna 18-44 ara hafi verido med atréskun eda séu
ad glima vid atroskun.™* pa leiddu nidurstddur landskénnunar 4 matarsedi 2011 i 1jés ad tep
48% kvenna hafi farid i megrun eda reynt ad grennast & lidnu &ri.*® Eins hafa rannsoknir &
unglingum og haskélanemum leitt i 1jés ad megrun og 6anaegja med feduvenjur tiodkist &

6llum skélastigum.***8



I pessari ranns6kn eru notud gégn um vidhorf til mataraedis ur kdnnuninni Heilsa og
lidan Islendinga sem unnin var & vegum Embettis landleknis arid 2007. Markmid
rannsoknarinnar var ad kanna algengi hamlandi vidhorfs til eigin mataraedis hja fullorénum
[slendingum, eftir kyni, hja peim sem flokkast i offitu og hja peim sem eru dséttir vid eigin
likamspyngd. Fram til pessa hafa engar rannsoknir hérlendis beinst ad hamlandi vidhorfum til
mataradis eda hamlandi faeduvenjum medal fullordinna islendinga, samkvaemt bestu vitund

héfunda.



2. Fraedilegur bakgrunnur

2.1 Heilsa og neering: skilgreining
Samkveemt skilgreiningu Alpjodaheilbrigdismalastofnunarinnar er heilsa pad ad upplifa
likamlegt, andlegt og félagslegt heilbrigdi en ekki einungis pad ad vera ekki veikur eda
hamladur.® Skilgreiningin & &hrifapattum heilbrigdis er ekki sidur vidtek og tekur til
margbreytilegra patta sem hafa ahrif i lifi einstaklinga. Stofnunin skilgreinir jafnframt
ahrifapaetti heilbrigdis sem pad umhverfi sem einstaklingar eru faeddir i og alast upp vid en
einnig er litid til atrida i hagfraedi, stefnumotun i félagsmalum og stjérnmalum. pessir paettir
hafa sidan ahrif & allt skipulag innan alpjodasamfélagsins og i hverju samfélagi fyrir sig. pad
verdur til pess ad peettir eins og tekjur, menntun, atvinna, kyn og kynpattur hafa ahrif innan
hvers samfélags, sem getur leitt til 6jofnudar, sem sidan hefur margvisleg ahrif & heilbrigdi.? 3
A 17. 6ld setti heimspekingurinn Descartes fram hugmyndina um tvihyggjuna, sem
fol i sér adskilnad likama og salar.* Sidar var tvihyggjan tekin upp innan laknisfraedinnar, par
sem hugmyndir um heilsu og veikindi voru midadar ut fra tvihyggjunni og ad heilsa veeri pvi
tengd likama og lifefnafraeedilegum pattum. bar var aherslan fremur & veikindi i stad pess ad
leggja &herslu & heilbrigdi.>” Upp fra pessu spruttu fram hugmyndir um ad einstaklingurinn
baeri abyrgd & eigin heilsu og etti pvi ad hafa stjérn & heilsu sinni med pvi ad tileinka sér
réttan lifsstil, borda holla feedu og hreyfa sig og pannig koma i veg fyrir eda minnka likur &
bvi ad veikjast og fa sjukdoma. Pessar hugmyndir hafa verid uppi og eru paer ennpa til stadar
ad vissu leyti i dag innan leknisfradinnar.’ beim sem veikjast og f4 akvedna sjikdéma er oft
kennt um astand sitt og i raun sagdir hafa kallad pa yfir sig med pvi ad tileinka sér ekki
nagilega heilbrigda lifshatti. betta 4 medal annars vid um einstaklinga med offitu.® bessar
hugmyndir eiga vid i vestreenni menningu par sem heilsa er medal annars skilgreind Gt fra
holdafari. Pad ad vera grannur eda steeltur pykir vera eftirsoknarvert og tdkn um heilbrigdi en
bad ad vera feitlaginn er frekar tengt vid 6heilbrigdi, leti og skort 4 sjalfsstjorn.’ Rannsoknir
hafa p6 leitt i 1j6s ad pad ad vera of grannur er ekki sidur 6heilbrigt en ad vera of feitur .*°
pratt fyrir ad einstaklingar teljist bera abyrgd & eigin heilsu, eru mismunandi nalganir
& pa hugmynd og ekki eru allir 4 sama mali um abyrgd einstaklinga. | samfélagi og menningu
getur fleira haft &hrif & heilsufar einstaklings en einungis hann sjalfur. Heilsuefling er hugtak



innan lydheilsunnar, par sem midad er ad pvi ad gera einstaklingum kleift ad na tokum a
eigin heilsu ad morgu leyti og beta pannig heilsuna. P4 er einnig 16gd &hersla & adra peetti
sem hafa ahrif & einstaklinginn eins og stefnumétun i malefnum tengdum heilsu og
samfélagslegar adgerdir tengdar heilsu. pessi nalgun er talin hafa betri ahrif en ad mida
einungis vid einstaklinginn sjalfan.® * Af pessari nalgun er hagt ad draga pa alyktun ad
veikindi eins og atraskanir og offita komi medal annars til vegna umhverfis og annarra patta
sem varda einstaklinginn.

Neering er manninum lifsnaudsynleg en i natimasamfélagi snyst naering um meira en
bessa naudsyn. bad virdist nokkud ljést ad naring og pad ad borda gegni medal annars
félagslegu, pdlitisku, menningarlegu og samfélagslegu hlutverki. par af leidandi fer merking
feedunnar eftir samhengi og adsteedum hverju sinni. Naering hefur einnig hlutverki ad gegna i
skilgreiningu & heilsu, heilbrigdi og veikindum. Rannsoknir benda til pess ad holl feda i
hafilegu magni geti haft verndandi ahrif gagnvart margvislegum sjukdéomum. Pad er pvi talid
ad fjolbreytt neering og vel samsett, eigi patt i pvi ad vidhalda heilbrigdi en ad einhef feda
sem skortir mikilveeg neringarefni eda er illa samsett og of storir skammtar yti undir
6heilbrigdi og fedutengda sjukdéma.'? Sem demi um slika sjukdéma ma nefna offitu og
ymsa langvinna sjukdéma, svo sem hjarta- og a&dasjukdoma, sykursyki, akvedna tegund

krabbameins eda naringarskort.”***

Hérlendis skortir einstaklinga sjaldan mikilveaeg
neeringarefni. Pess i stad er algengara ad feedan sé illa samsett. Of mikils er neytt af sykri,
salti og mettadri fitu en of litid er af trefjaefnum, gréfmeti, omettadri fitu, &voxtum og
greenmeti. Eykur pad likur & sjukdémum & bord vid hjartasjikdéma og offitu.™

P& getur tekid ad geeta 6fga pegar leitast er vid ad skilgreina hvad sé heilbrigd naring
0g ad auki getur skapast misskilningur um hvad rétt sé ad borda, par sem ad stédugt koma
fram nyjar rannséknir med 6likar kenningar um naringu og mataradi.'® Slik skilabod um
likama og neeringu geta ytt undir kvida og vanlidan einstaklinga a pvi hvad rétt sé ad borda
og hvernig eigi ad vidhalda heilbrigdi og vexti samkvaemt pessum skilgreiningum.'’
Fjolmiolar geta att patt i pessum misskilningi par sem peir kynna oft nyjustu rannséknir um
neringu an pess endilega ad vera nagilega vel ad sér i peim efnum.*® Yfirlysingar,
upplysingar um mat og naringu og mismunandi tiskukarar geta einnig komio fra 6faglerdum
adilum eda fyrirteekjum sem stydjast ekki endilega vid rannsoknir eda visindalega pekkingu.
18.19 Slikt efni getur birst i bokum, & veraldarvefnum, i timaritum, dagblédum og sjénvarpi.
Daemi um adila sem setja slikt efni fram eru matvelaframleidendur eda folk Gr fegurdar-,
likamsreaektar- eda lifsstilsgeiranum.'® %° bad eru pvi ad morgu ad huga fyrir einstaklinga

begar kemur ad pattum eins og neringu og heilbrigdum lifshattum. bezettir sem pessir geta ytt
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undir vidhorf til mataraedis par sem takmorkun & feedu er rikjandi pad er hamlandi vidhorfi til
eigin matareedis og jafnvel proast i atraskanir. pad getur reynst erfitt fyrir einstaklinga ad atta
sig & pvi hvad er rétt og hvad rangt pegar kemur ad neringu. Einstaklingar geta upplifad
kvida sokum pess ad peir telja sig ekki feera um ad bregdast vid prystingi samfélagsins um ad

taka abyrgd & eigin heilsu og mataradi.'’

2.2 Samfélag, menning og fjélmidlar
Viohorf i samfélagi og menningu geta studlad ad hamlandi vidhorfi til eigin mataraedis og
einnig atréskunum.?2* Menning hefur vidteeka merkingu, han er 6lik milli landa, hefur ahrif
4 val og vidhorf félks til athafna og hegdunar, er lard og fer manna & milli.** T rannséknum &
megrun og Utlitsdyrkun hefur verid reett um patt menningar. Pvi hefur til ad mynda verid
haldid fram ad pad séu adallega vestran riki og samfélég sem yti undir grannan voxt, steltan
likama, atlitsdyrkun og par med atraskanir. Margt bendir po til pess ad tioni Oheilbrigdra
faeduvenja og atraskana sé einnig ad aukast i rikjum sem ekki eru vestreen.® Rannsoknir birta
p6 mismunandi nidurstédur um petta efni. Ma par nefna rannsoknir par sem borin eru saman
I6nd med olika innbyrdis menningu og 16nd sem ekki tilheyra peim hopi sem kenndur er vid
vestreen riki. Rannséknir hafa leitt i 1jos ad megin pemu sem tengjast oheilbrigdri hegdun,
atlitsdyrkun og grénnum vexti séu til stadar i 6likum menningarheimum en ad munur sé & pvi
hvert algengid sé og hvernig slik pemu koma fram eftir menningu.?®*®
Fjélmidlar geta einnig verid miklir ahrifavaldar i samfélagi og menningu, peir

na til og geta haft ahrif & hopa ar 6llum stéttum pjodfélagsins og méta hvad er i tisku hverju
sinni. bad a vid um malefni sem varda heilsu, Utlit og megrunarkdra par sem mismunandi
skilabodum er beint til karla og kvenna.” ® Mikid hefur verid deilt & fiolmidla um pau
skilabod sem peir senda Gt i samfélagio um heilsu, naringu og uatlit. Stalkur og konur finna
oft & tidum fyrir miklum prystingi ad hegda sér samkvaemt akvednum stédlum i samfélaginu
og ad tileinka sér akvedid Gtlit en pad er misjafnt milli landa hvernig s prystingur birtist.**>*
Pad hefur ordid til pess ad stor hluti kvenna vida um heim er 6dnaegdur med likama sinn og er
um vidvarandi 6anagju ad reda (e. normative discontent).** * Nyleg islensk rannsékn um
likamsimynd leiddi i ljos ad tilhneiging kvenna til ad vera 6éanaegdar med likama sinn er
einnig til stadar & Islandi. Er pad i samraeemi vid nidurstédur landskonnunar & mataraedi 2002,
sem leiddi i 1j6s ad 47% islenskra kvenna eru 6anagdar med eigin likamspyngd.® %’

Anrif fjslmidla og ahrif menningar geta ordid til pess ad einstaklingar akveda ad fara i
adhald eda megrun til pess ad passa betur inn i viomid samfélagsins um sampykkt atlit og

akjosanlegan likama.*"- % %
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Vida ma finna stadalimyndir um pad hvernig kynin eiga ad vera og hegda sér. |
vestreenum rikjum er stadalimyndin vida st ad konur eigi ad vera grannar, orlitid steltar og
kynpokkafullar, med stjérn a likama og mataraedi. Strakar og karlmenn fa hins vegar frekar
bau skilabod ad peir eigi ad vera sterkir og steltir, borda vel og vera hardir af sér.3" 34

pad verdur p6 ad hafa i huga ad munur getur verid a stadalimyndum um kynin og
atlitsdyrkun milli samfélaga og landa. b6 eru margir paettir sem eru svipadir milli landa.

Menning hefur einnig ahrif & skilgreiningu slikra stadalimynda. Ahrif fjsImidla og
ahrif menningar geta ordid til pess ad einstaklingar dkveda ad fara i adhald eda megrun til
bess ad passa betur inn i vidmid samfélagsins um sampykkt utlit og &kjosanlegan

likama 31, 38, 39

2.3 Megrun
Astadur pess ad einstaklingar akveda ad fara i megrun geta verid margvislegar. M4 par nefna
I6ngun til ad vera i akvedinni pyngd og pad ad reyna ad fa likamann til pess ad falla ad
atlitskréfum samfélagsins par sem ofurahersla er 16gd & grannan og steeltan likama. bad er pd
ekki endilega vegna pess heilsufarslega avinnings sem af pvi hlyst, heldur ekki sidur vegna
ahrifa af fyrirmyndum ur tiskuheiminum, i sjonvarpi, kvikmyndum og auglysingum. A sama
tima og fyrirmyndirnar verda grennri, hafa & fleiri tekid ad pyngjast, svo ad munur milli
fyrirmynda og raunveruleika breikkar i sifellu.**** Astedan getur einnig verid hredsla vid ad
byngjast og verda feitlaginn sokum pess ad mikid er reett og ritad um ofpyngd og offitu i
fjolmidlum og vidar. Einstaklingar fara jafnvel i megrun &n pess endilega ad vera of pungir.**
Likamspyndarstudull getur haft ahrif vardandi likur & pvi ad vera i megrun, par sem ad peir
sem eru med herri likamspyngdarstudul eru oft med sleema likamsimynd, eru liklegri til ad
vera 6anzgdir med eigin pyngd og vilja léttast.*® *°

Rannsoknir syna ad megrun hefur neikveed ahrif & andlega og likamlega heilsu
einstaklinga. Peir einstaklingar sem fara i megrun pyngjast langflestir um pau kil6 sem peir
missa, og jafnvel fleiri kilo, eftir ad megrun likur. pad orsakast medal annars af pvi ad
megrun hefur pau ahrif ad haegja a efnaskiptum likamans sékum pess ad hann vill halda i
bann forda sem hann far eftir ad hafa verid sveltur.”® *’ Einnig eru likur & pvi ad
einstaklingar myndi éedlilegt samband vid mat i kjolfar megrunar, stundi ofét, 6heilbrigda
feeduhegoun og purfi ad fast vio salfreedilegar afleidingar eins og punglyndi og prahyggju
fyrir mat. Megrun verdur oft ad vitahring, pad er einstaklingar pyngjast og grennast a vixl og
erfitt getur reynst ad rjufa slikt mynstur. Pess konar hegdun er sleem fyrir likama og heilsufar

og getur haft neikvad ahrif 4 andlega heilsu.*® *84
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Margir peir einstaklingar sem hafa farid i megrun hafa att i erfidleikum med ad
umgangast mat og nerast & edlilegan hatt. beir missa oft natturulega tilfinningu fyrir svengd
og seddu og stjorna frekar feduneyslu Ut fra bodum og bonnum fremur en bodmerkjum
likamans. bau hormdn sem eiga patt i svengd og seddu, og hafa par med ahrif & orkujafnveegi,
eru horménin leptin og grehlin.® Rannséknir syna ad megrun getur leitt til atraskana en
endurtekin megrun getur einnig ytt undir pyngdaraukningu og par af leidandi offitu. *° Orsok
offitu er su ad ojafnvaegi er milli orkuinntoku og hreyfingar, pad er meira er innbyrt af mat en
likaminn brennir. * Megrun getur leitt til 6heilbrigdar hegdunar gagnvart mat og maltidum,
eins og ad borda i 6héfi og borda oreglulega, sem ytir undir ojafnvaegi. bad ad hafa bod og
bénn & eigin faeduneyslu getur einnig ordid til pess ad einstaklingar upplifi homluleysi og
bordi mikid magn af feedu a stuttum tima, sem getur einnig leitt til éjafnveegis a orkuinntdku
og orkuporf.** 325051 Megrun 4 unglingsarum eykur likur & pvi ad slikar adferdir eda hegdun
sé ennpad til stadar 10 &rum seinna. bad bendir til pess ad einstaklingar geti synt oheilbrigda
hegdun gagnvart mat og pyngdarstjornun fram & fullordinsar.® Megrun getur ytt undir

hamlandi vidhorf til eigin mataradis. >

2.4 Hamlandi vidhorf til eigin mataradis og offita
Skilgreiningin & hamlandi vidhorfi til eigin mataraedis er pyding & fyrirbarinu dietary
restraint sem er skilgreint sem takmdrkun a feduneyslu i peim tilgangi ad na stjorn a eigin
likamspyngd. >* bessi skilgreining getur lika att vid um pa sem reyna ad borda hreina og rétta
faedu og lida illa ef ad mataradid er ekki nogu fullkomid. *

pad ad upplifa hamlandi feeduvidhorf hefur ymist neikveaed eda jakveed ahrif & pyngd
folks og lidan pess. Til ad mynda geta einstaklingar verid med hamlandi feeduvidhorf til pess
ad hafa stjorn 4 eigin mataradi og vidhalda pyngd sinni, eda léttast, med heilbrigdum haetti.>*
> Til pess ad hamlandi feduvidhorf séu ahattupéttur fyrir oheilbrigdar faeduvenjur purfa
nokkrir pattir ad vera til stadar. Samkveemt erlendum rannsoknum eru ahattupaettir fyrir ad
upplifa hamlandi feeduvidhorf pad ad vera of pungur og vilja léttast, ad vera i megrun og ad
vera 6sattur vid eigin likamspyngd.* 2> 32 % pegar pessir pettir eru til stadar getur hamlandi
feeduvidhorf verid fyrsta stig atroskunar, pad er hamlandi faeduvidhorf geta haft tengsl vid og
einnig verid eitt af einkennum atréskunar, pa adallega balimiu og lotuofat.>> °">° Tengsl milli
hamlandi faeduvidhorfs og atroskunar eru til stadar pegar folk er badi 6satt vid eigin
likamspyngd og hefur ad auki hamlandi vidhorf til eigin mataradis. ® ®* ba hafa rannséknir

synt fram & tengsl megrunar, sem felur i sér hamlandi feduvidhorf, vid atroskun. ©
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Einstaklingur byrjar i megrun sem sidan getur farid ar bondunum, ordid ad prahyggju, par
sem hamlandi vidhorfi til eigin mataraedis er beitt, og sidar ordid ad atréskun.®® *
Mela ma hamlandi feduviohorf og oOheilbrigda feduhegdun med mismunandi

kvordum. Ma par nefna spurningalista Ranson et al.®

the Minnesota eating behavior survey
eda MEBS skalann. Sa skali er samsettur ar nokkrum kvérdum og var préadur til pess ad
skima fyrir 6heilbrigdum vidhorfum til mataraedis og Oheilbrigdri feeduhegdun i almennu
bydi félks & mismunandi aldri. Einnig ma nefna Eating Attitude Test (EAT-26)* kvardann
sem er melikvardi & éheilbrigdar feeduvenjur, og vidhorf, og hvort um atréskun sé ad raeda.

Samkvaemt Hoek og Hoeken® eru atraskanir algengastar medal unglingsstilkna og
ungra kvenna & aldrinum 15-24 &ra. Rannsoknir benda til pess ad eftir pvi sem konur verdi
eldri séu minni likur & pvi ad par préi med sér atroskun.®” Rannséknir benda pé einnig til
bess ad sjalfsfyrirlitning, megrunararatta, 6éanzgja med eigin likama og pra i ad mata
oraunhaefum fegrunarstddlum tidkist samt sem adur fram a 40-45 &ra aldur og jafnvel
lengur.%®-%°
Hérlendis er ad finna visbendingar um algengi megrunar og vidhorf til feduvenja Gt
fra aldri og kyni. Samkvemt nylegri skyrslu sem unnin var & grundvelli kénnunarinnar Heilsa
og lidan Islendinga, fra arinu 2012, kemur fram ad teep 42% kvenna hafi verid ad reyna ad
Iétta sig og ad 7,6% kvenna & aldrinum 18-44 ara verid med atroskun eda eru enn ad glima
vid atroskun.” pa leiddu nidurstddur landskonnunar & mataredi 2011 { ljés ad tep 48%
kvenna hafi farid { megrun eda reynt ad grennast & lidnu ari.™

Rannsoknir hérlendis hafa einnig beinst ad vidhorfi til feduvenja og tidni megrunar i
skélum landsins. M& par nefna rannsokn & tidni megrunar medal unglinga i grunnsk6lum
landsins sem leiddi i lj6s ad um helmingur stalkna og 14% drengja hofdu farid i megrun.”
Rannsdkn & nemendum i framhaldsskélum landsins leiddi i 1jos ad rum 51% stelpna og 31%
straka voru 6anaegd med feduvenjur sinar.”® Nidurstddur rannsoknar & tidni atraskana medal
islenskra haskolanema géfu til kynna ad téluverdur fjoldi haskdlanema notist vid Oheilbrigdar

megrunaradferdir til ad vidhalda pyngd sinni.”

2.5 Heilsa 6had holdafari

Heilsa 6h&d holdafari (e. health at every size) er nyleg stefna fra Bandarikjunum sem
gagnrynir menningu og samfélég sem einblina & grannan likama, megranir og Utlitsdyrkun.
Adalaherslan i pessari stefnu er ad tileinka sér heilbrigda lifsheetti fyrir heilsu og vellidan i
stad pess ad einblina eingdngu & pyngdarstjornun og par med & holdafar. Einnig er 1690

ahersla & ad einstaklingar virdi likama sinn, hlusti & svengd og seddu likamans og njéti pess
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ad borda og hreyfa sig.”® " Rannséknir hafa verid gerdar & virkni pess ad nota pessa nalgun
a einstaklinga i stad megrunar. Nidurstodur pessara rannsokna hafa synt fram & pad ad su
adferd hafi jakveed ahrif, pad er ad einstaklingar breyti um lifsstil med pvi ad breyta hegdun
sinni gagnvart mat og einnig hafa jakveedar salfreedilegar breytingar & einstaklingum gert vart
vid sig.”’

Einnig mé& benda & pad ad rannsoknir & holdafari, heilsu og sjakdémum hafa leitt i 1jos
ad pad er ekki eingdngu bundid vid holdafar ad vera heilbrigdur og hraustur. Ppeir
einstaklingar sem eru of pungir geta engu ad sidur tileinkad sér heilbrigda lifsheetti og verid i
g6du likamlegu formi.>® b4 ma geta pess ad tengsl holdafars vid margvislega sjukdéma,
danartioni vegna sjukdoma og danartioni af 6llum orsokum (e. all-cause mortality) hafa verid
rannsokud.’®

Nidurstodur rannsdkna & pessu svidi syna baedi fram a jakvad tengsl milli pyngdar og
sjikdéma en einnig heilsueflandi petti.”*"® 1 rannsoknunum hafa einstaklingar verid
rannsakadir sem eru i undirpyngd, kjorpyngd, of pungir eda flokkast med offitu og eru med
sjukddéma a bord vid sykursyki og hjartasjukdéma. Nidurstodur hafa bent til pess ad peir sem
eru of pungir séu med jafn goédar og i einhverjum tilvikum betri lifslikur en einstaklingar med
sama sjukdom sem eru i kjorpyngd eda undirpyngd. Hugtakid offitu pversdgnin (e. obesity
paradox) hefur verid notud um nidurstddur sem pessar.’®

pvi hefur alyktunin verid st ad pad ad vera med nokkur aukakilo hafi ekki slem ahrif
a sama hatt og adur var talid. pessar nidurstodur eiga po ekki vid pa sem pjast af mikilli
offitu.”®  Einnig skiptir méli hvernig lifsstil menn hafa tileinkad sér, hvort peir eru med
edlileg efnaskipti eda i godu formi ad 6dru leyti. I umraeddum rannséknum hefur einnig verid
1090 ahersla & lifsstil, vodvamassa einstaklinga og efnaskipti peirra, &amt pvi ad gera grein
fyrir peim neikvaedu heilsufars ahrifum sem fylgir pvi ad flokkast med offitu. bvi er avallt
radlegt fyrir einstaklinga med offitu ad létta sig og hreyfa sig reglulega, enda geta adrir
kvillar fylgt offitu,’® 80-82.84.85

Til ad draga saman mé segja ad pad ad beita adferdinni heilsa 6had holdafari geti haft
god ahrif & heilsu og lidan of pungra einstaklinga. Samhlida pvi ma nefna ad rannsoknir syna
ad pad ad vera of pungur an pess ad flokkast med mikla offitu geti verid verndandi gagnvart
vissum sjukdomum. Einstaklingar sem eru of pungir geta verid heilsuhraustir og i goédu
likamlegu formi. bad skiptir pvi mali ad skoda alhlida heilsufar einstaklings i stad pess ad
einblina einungis a likamspyngd. Einnig getur skipt mali hvada megrunaradferd er notud til

ad studla ad heilbrigdu pyngdartapi of feitra einstaklinga.
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I 1j6si peirra atrida sem hér hefur verid greint fra er megin markmid rannsoknarinnar ad
athuga hvada hopur einstaklinga i pjodfélaginu, upplifir hamlandi faeduvidhorf eftir kyni og
eftir likamspyngd sem og likamspyngdarstudli.
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Hamlandi vidhorf til eigin mataradis - algengi og forsparpeettir a Islandi
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Agrip
Inngangur Lidan og vidhorf folks i tengslum vid eigid mataraedi hafa litid verid rannsokud
medal fullordinna & Islandi. I flestum vestraenum samfélogum er 16gd mikil ahersla & grannan
og steeltan likama en & sama tima pyngjast @ fleiri. Slikar adsteedur geta hugsanlega alid &
kvida og studlad ad hamlandi vidhorfum i tengslum vid mat og feeduval, ekki sist pegar sifellt
birtast nyir matarkirar med mismunandi fyrirmalum eda bannlistum. Markmid pessarar
rannsoknar var ad skoda algengi hamlandi vidhorfs til eigin mataradis & Islandi og hvada
hopar syna helst hamlandi feeduvidhorf.
Efnividur og adferdir Rannsoknin byggir & kénnun Embeettis landleknis, Heilsa og lidan
Islendinga arid 2007, sem var 16gd fyrir tilviljunarartak pjoédarinnar. patttakendur voru 5909
einstaklingar, 18-79 ara. Hamlandi feeduvidhorf var metid Gt fra svérum vid spurningum um
vidhorf til eigin mataraedis. Notud var tvikosta logistik adhvarfsgreining til ad meta
gagnlikindahlutfall (OR) og 95% o6ryggisbil (CI) fyrir hamlandi vidhorf til eigin mataradis,
greint eftir undirhdpum rannsoknarinnar.
Nidurstédur Algengi hamlandi faeduviohorfs samkvemt matskvarda rannsoknarinnar
meeldist 17% i pydinu, 22% hja konum og 11% hja koérlum. Hamlandi vidhorf til eigin
mataraedis var algengast medal 18-29 ara (36% konur, 15% karlar) og medal peirra sem voru
osattir vid eigin likamspyngd (35% konur, 22% karlar). Fleiri konur en karlar voru 6séttar vid
eigin likamspyngd (49% og 34%). Gagnlikindahlutfall fyrir ad vera med hamlandi vidhorf til
eigin mataraedis ad teknu tilliti til gruggunarpétta var haest hja aldurshopnum 18-29 ara hja
badum kynjum. Medal peirra sem flokkudust med offitu var gagnlikindahlutfallid fyrir
hamlandi feeduvidhorf harra hja kérlum en konum (OR 2,9; 95% CI 1,8-4,8 & moti 2,0; 95%
Cl 1,5-2,7), borid saman vid patttakendur i kjoérpyngd/undirpyngd. Karlar og konur sem voru
neikveed gagnvart eigin likamspyngd voru liklegri til ad upplifa hamlandi vidhorf til eigin
mataraedis borid saman vid pa sem voru jakveadir og var gagnlikindahlutfallid alika hatt hja
badum kynjum.
Alyktun Enda p6tt hamlandi vidhorf til eigin mataraedis sé algengara hja konum en kérlum
hafa somu undirhépar beggja kynja tengsl vid hamlandi feduvidhorf. Har
likamspyngdarstudull, 6anzegja med eigin likamspyngd og ungur aldur auka likurnar &

hamlandi feeduvidhorfi hja badum kynjum.
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Abstract

Prevalence and predictive factors of dietary restraint in Iceland

Introduction: Few studies exist on attitudes on diet and well-being of adults in Iceland. In
most Western societies great emphasis is placed on having a lean and fit body, while at the
same time more people are gaining weight. Such circumstances may be conducive to
concerns and discomfort related to food and food choice, especially as new diets, some
including strict rules and instructions, are continually appearing on the market. The aim of
this study was to identify the prevalence and predictive factors of dietary restraint among
Icelandic adults.

Material and methods: The study was based on data from an Icelandic national cohort
health survey of 5909 adults, age 18-79, conducted in 2007. A numerical assessment tool for
measuring dietary restraint was established, based on answers to questions on eating attitude.
We used binary regression models to estimate odds ratios (ORs) for dietary restraint
according to different demographic factors.

Results: The prevalence of dietary restraint according to the measurement tool used in the
study was 17% in the cohort, 22% women, 11% men. Dietary restraint was most prevalent
among participants 18-29 years old (36% women, 15% men), and those who were dissatisfied
with their body weight (35% women, 22% men). More women then men were dissatisfied
with their body weight (49% and 34%). After taking confounding factors into account the
odds ratio for dietary restraint was highest among participants 18-29 years old, for both
genders. Obese men had higher odds ratio for dietary restraint than obese women (OR 2,9;
95% CI 1,8-4,8 compared to 2,0; 95% CI 1,5-2,7) compared with normal/under weight
participants. Those who were dissatisfied with their body weight were more likely to
experience dietary restraint compared with those satisfied with their weight, irrespective of
gender.

Conclusion: Women are more prone to experience dietary restraint then men. Those with
high body mass index, weight dissatisfaction and at younger age are at greater risk of feeling

dietary restraint independent of gender.
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Inngangur

Ofurahersla & grannan og steltan likama einkennir samfélag okkar rétt eins og flest dnnur
vestren nitimasamfélog. Astedan er ad ollum likindum ekki adeins hinn heilsufarslegi
avinningur af hafilegri likamspyngd og arddur heilbrigdisyfirvalda i pa veru. Fyrirmyndir ar
tiskuheiminum, i sjénvarpi, kvikmyndum og auglysingum hafa par ekki sidur ahrif, en & sama
tima og fyrirmyndirnar verda grennri pyngjast & fleiri, svo munurinn milli fyrirmynda og
raunveruleika breikkar i sifellu. Slikar adstedur geta skapad vonleysi, spennu og kvida,
sérstaklega i tengslum vid mataraedi. peir fjolmoérgu matarkdrar sem eru i tisku, og koma fra
misareidanlegum heimildum, eiga ad geta leyst pyngdarvandan og peim fylgja gjarnan
fyrirmeli eda reglur um hvad sé rétt ad borda til ad grennast og einnig til ad ddlast heilbrigt
lif.* ®> pad getur jafnvel aukid & kvidann badi hja peim sem vilja tileinka sér heilbrigdar
feeduvenjur og einnig hja peim sem endurtekid reyna ad grennast eda fara i einhvers konar
adhald.® Getur pad ytt undir vidhorf til mataradis sem einkennast af kréfu um sjalfsaga ekki
sist vardandi takmorkun & neyslu fedu sem hugsanlega geti talist. Endurtekin megrun getur
ordid ad vidvarandi astandi og leitt til hamlandi vidhorfs til eigin mataraedis og jafnvel ytt
undir pyngdaraukningu.*’

Hamlandi vidhorf til eigin mataraedis (hamlandi feeduvidhorfs) er pyding & fyrirbaerinu
dietary restraint sem er skilgreint sem takmdérkun a faeduneyslu, eda vidleitni til takmdrkunar,
i peim tilgangi ad na stjorn & eigin likamspyngd.® bessi skilgreining getur lika &tt vid um pa
sem reyna ad borda hreina og rétta fadu og 1ida illa ef ad mataradid er ekki nogu fullkomid.’

Samkveemt erlendum rannséknum eru aheettupeettir fyrir ad upplifa hamlandi
faeduvidhorf pad ad vera of pungur og vilja léttast, ad vera i megrun og ad vera ésattur vid
eigin likamspyngd.**™*3

Hérlendis veita rannsoknir a algengi megrunar visbendingar um hamlandi vidhorf til
eigin mataradis Gt fra aldri og kyni. I nylegri skyrslu, sem unnin var upp ar kénnuninni
Heilsa og lidan Islendinga 2012, kemur fram ad teep 42% kvenna hafi reynt ad létta sig og ad
7,6% kvenna 18-44 éra hafi verid med atroskun eda séu ad glima vid atréskun.** pa leiddu
nidurstodur landskdnnunar & mataraedi 2011 i 1jos ad teep 48% kvenna hafi farid i megrun eda
reynt ad grennast & lidnu ari.* Eins hafa rannséknir & unglingum og haskélanemum leitt 7 ljés
ad megrun og 6anagja med faduvenjur tidkist & 6llum skélastigum. 68

I pessari ranns6kn eru notud gogn um vidhorf til mataraedis Gr kénnuninni Heilsa og
lidgan Islendinga sem unnin var & vegum Embettis landleknis arid 2007. Markmid
rannsoknarinnar var ad kanna algengi hamlandi vidhorfs til eigin mataraedis hja fullorénum

Islendingum, eftir kyni, hja peim sem flokkast i offitu og hja peim sem eru 0séttir vid eigin
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likamspyngd. Fram til pessa hafa engar rannsoknir hérlendis beinst ad hamlandi vidhorfum til
mataradis eda hamlandi faeduvenjum medal fullordinna islendinga, samkvamt bestu vitund

héfunda.

Efnividur og adferdir

Gogn pessarar pversnidsrannsoknar byggja a kénnun Embeettis landlaeknis, Heilsa og lidan
islendinga, fra &rinu 2007.*° Spurningakénnun var 16gd fyrir um um 10.000 karla og konur &
aldrinum 18-79 ara, sem voru valin med lagskiptu slembiartaki ar pjédskra arid 2007. par af
svorudu 5909 einstaklingar (um 60%), 3125 konur og 2784 karlar.® Aflad var leyfis
Visindasidanefndar og Personunefndar. Leyfi fra Visindasidanefnd er 07-081.%

Vidhorf til mataraedis
I kénnuninni Heilsa og lidan voru atta spurningar um vidhorf til mataradis, hver med fimm
svarmoguleikum. Spurningarnar byggja & nokkrum kvoérdum, til ad mynda & spurningalista
Ranson et al. The Minnesota eating behavior survey eda MEBS skalanum.?! S& kvardi er
samsettur ur nokkrum kvordum og var préadur til ad skima fyrir 6heilbrigdum vidhorfum til
mataraedis og feduhegdunar i almennu pydi folks & mismunandi aldri. Annar kvardi sem
spurningarnar byggja ad hluta til & er EAT-26 kvardinn (Eating attitude test) sem er
malikvardi & vidhorf til mataradis og hvort um atréskun sé ad reeda.?>

| pessari rannsokn var notast vid fimm spurningar, sem voru taldar varpa ljosi &
hamlandi vidhorf til eigin mataredis og jafnvel tengjast hugsanlegum einkennum um
atroskun. Spurningarnar voru pessar: a) ég fee samviskubit ef ég borda setindi, b) ég er satt/ur
vid eigin matarvenjur, ¢) ég er hraedd/ur um ad geta ekki hett ad borda pegar ég byrja &
annad bord, d) mér lidur vel eftir ad hafa bordad gédan mat, €) mér finnst ég purfa ad hafa
stjorn a pvi hvad ég borda. Svarmdguleikar vid spurningunum voru : 1) & mjog vel vid um
mig, 2) a frekar vel vid um mig, 3) hvorki né, 4) & frekar illa vid um mig, 5) & mjog illa vid
um mig. Spurningarnar prjar sem voru ekki teknar med i rannsokninni voru pessar: f) ég
borda meira pegar mér lidur illa, g) ég borda meira pegar ég finn fyrir streitu, h) ég reyni ad
borda hollan mat. bar spurningar voru ekki taldar endurspegla lidan, heldur frekar hvernig
félk notar mat i vissum adsteedum og eins er pad ad reyna ad borda hollan mat ekki spurning
um lioan.

Til ad meta hvort um hamlandi matareedi veeri ad reeda eda ekki, var utbtid matsteeki
at fra stigafjolda ur svérum vid spurningum um vidhorf til mataraedis. Svarmdguleikarnir

fimm voru sameinadir i tvd svor sem hvort um sig gaf eitt eda nall stig. Er pad sama adferd
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og i MEBS skalanum.?! Fyrra svarid (jakvatt) sameinadi eftirfarandi svarméguleika: 1) &
mjog vel vid um mig og 2) & frekar vel vid um mig, og seinna svarid (hlutlaust/neikveett)
sameinadi eftirfarandi svarmdguleika 3) hvorki né, 4) a frekar illa vid um mig og 5) a mjog
illa vid um mig. Til pess ad na peim sem téldust liklegri til ad upplifa hamlandi vidhorf til
eigin mataradis, var svarmoguleikinn 3)hvorki né flokkadur med maoguleika 4) & frekar illa
vid um mig og 5) & mjog illa vid um mig. Eitt stig var gefid ef eftirfarandi spurningum var
svarad jakveett: a) eg fee samviskubit ef ég borda satindi, ¢) ég er hraedd/ur um ad geta ekki
heett ad borda pegar €g byrja a annad bord, e) mér finnst ég purfa ad hafa stjorn & pvi hvad
ég borda. Ef pessum spurningum var svarad hlutlaust eda neikveett var gefid nall stig.
Stigagjofin snerist vid i eftirfarandi spurningum: b) ég er satt/ur vid eigin matarvenjur og d)
mer lidur vel eftir ad hafa bordad godan mat. Hér var gefid eitt stig ef svarad var neikveett og
null stig ef svarad var hlutlaust/jakveett. Hér var 3) hvorki né sett med svarmdguleika numer
1) a mjog vel vio um mig og 2) & frekar vel vid um mig. Hver patttakandi gat pannig mest
fengid samtals fimm stig, en minnst nall stig. Stigum var skipt i flokka eftir veegi og dreifingu
pbeirra og var viokomandi skilgreindur med hamlandi vidhorf til eigin mataradis ef hann fékk
pbrja eda fleiri stig samanlagt ut fra spurningunum fimm. Alls svorudu 5451 einstaklingar

spurningunni um vidhorf til mataraedis arid 2007.

Adrar skyribreytur

Upplysingar um sjalfgefna haed og pyngd patttakenda sem og satt vid eigin likamspyngd voru
notadar i greiningu pessarar rannsoknar. Leidréttingabreytur rannséknarinnar voru kyn, aldur,
hjaskaparstada, menntun, likamspyngdarstudull og satt vid eigin likamspyngd.

Hjlskaparstodu var skipt i tvo flokka: 1) einhleyp/ur eda fraskilinn, ekkja/ekkill, 2) i
sambandi en ekki sambud, i sambud,gift/kventur.

Menntun var skipt i prja flokka: 1) barna-, unglinga- eda grunnskolaprof,
gagnfreedaprof eda landsprof, 2) stddentsprof, annad prof a framhaldsskdlastigi,
teekniskOlaprof og 3) haskdlamenntun.

Likamspyngdarstudull (LPS) var flokkadur i fjora flokka samkvaemt skilgreiningu
Alpjédaheilbrigdismalastofnunar. Flokkur eitt LPS <18,5 undirpyngd, flokkur tvd LPS 18,5-
24,9 kjorpyngd, flokkur prji LS 25-29, 9 yfirpyngd og flokkur fjogur LPS >30 offita.?* %
Fyrir Utreikninga i pessari rannsokn var LPS skipt i prja flokka < 18,5-24,9; 25-29,9 og > 30.
pegar hamlandi vidhorf til eigin mataraedis var skodud lagskipt fyrir likamspyngdarstudli, var
LPS skipt i tvo flokka >30 & moti <30.
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Svor vid spurningunni, hvort vidkomandi veeri sattur vid eigin likamspyngd, voru i
fimm lidum sem voru hér sameinud i tvo flokka: annars vegar satt/ur vid eigin likamspyngd,
sem sameinadi svarmoguleikana: 1) mjog satt/ur, 2) frekar satt/ur, 3) hvorki satt/ur né
osatt/ur og hins vegar 6satt/ur vid eigin likamspyngd sem sameinadi svarmoguleikana: 2)
frekar Osatt/ur og mjog oséatt/ur. Svarmoguleikinn hvorki né var flokkadur med mjoég sattur
og frekar sattur. Var pad gert til pess ad na peim sem téldust liklegri til ad vera dséattir vid
eigin likamspyngd.

Tolfreedigreiningar

Forritid SAS Enterprise Guide utgafa 5.1 var notad vio tolfreedilegar greiningar. Notud var
lysandi tolfreedi vid urvinnslu & gégnunum. Tidnitafla var notud til ad greina tengsl milli
skyribreyta og vidhorfs til mataradis. Notud var tvikosta 16gistik adhvarfsgreining til ad meta
gagnlikindahlutfall (OR) og 95% &ryggisbil (CI) fyrir hamlandi feduvidhorf, greint eftir
kyni, aldri, hjaskaparstodu, menntun, likamspyngdarstudli og satt vid eigin likamspyngd.
Leidrétt var fyrir kyni, aldri, hjuskaparstodu, menntun, likamspyngdarstudli og satt vid eigin

likamspyngd.
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Nidurstoour

I t6flu | eru upplysingar um patttakendur i kénnuninni Heilsa og lidan, eftir kyni. Um 80%
svarenda var i sambandi, i samb0d eda giftir (76% kvenna og 82% karla). Flestir voru med
grunnskolamenntun eda 47% (50% kvenna og 43% karla). Faestir voru med haskdlamenntun
eda um 22% (24% kvenna og 20% karla). Um 42% voru i yfirpyngd (35% kvenna og 50%
karla) en 22% flokkudust med offitu (23% kvenna og 21% karla). Um 42% voru 06satt vid
eigin likamspyngd (50% kvenna og 34% Karla).

I t6flu 11 ma sja fjolda svara vid hverri spurningu sem veitti stig i rannsokninni. par
sést ad prjar spurningar af fimm hofdu mest veegi i stigagjofinni. Tep 52% svorudu ad peim
fyndist peir purfa ad hafa stjorn & pvi sem peir bordudu, 21% svérudu ad pad atti mjog vel
vid um sig. Um 40% patttakenda svorudu ad peir veeru osattir vid eigin faduvenjur, en 3,5%
svorudu ad peir veeru mjog oOsattir. Pa svorudu teep 28% ad peir fengu samviskubit pegar peir
bordudu satindi en tep 9% svorudu ad pad etti mjog vel vid um sig. Algengi hamlandi
feeduvidhorfs samkvemt matskvarda rannsoknarinnar meldist 17% i pydinu.

I toflu 11l ma sja hamlandi feeduvidhorf eftir kyni, aldri, menntun, hjiskaparstodu,
likamspyngdastudli og satt vid eigin likamspyngd. Algengast var hamlandi vidhorf til eigin
mataraedis medal peirra sem flokkudust med offitu (31%),voru Gséttir vid eigin likamspyngd
(30%), & aldursbilinu 18-29 ara (27%), voru kvenkyn (22% borid saman vid 11% medal
karla) og med haskdlamenntun (20%). Hlutfall einhleypra og fraskildra var herra i hopnum
med hamlandi feeduvidhorf eda 20% borid saman vid 17% sem voru i sambandi, i samb0d
eda gift/kveentur. Feerri grunnskélagengnir voru i hépnum med hamlandi faeduvidhorf (16% &
moti 20%) borid saman vid haskélagengna.

[ toflu 111 er einnig gagnlikindahlutfallid fyrir hamlandi feduvidhorf metid med tilliti
til kyns, aldurs, menntunar, hjuskaparstédu, LPS og séatt vid eigin likamspyngd. Ad teknu
tilliti til aldurs, hjuskaparstodu, menntunar, likamspyngdarstuduls og hvort folk sé satt vid
eigin likamspyngd eru konur teeplega tvofalt liklegri til ad upplifa hamlandi faeeduvidhorf en
karlar (95% CI 1,58-2,27). I fullleidréttu likani voru patttakendur & aldrinum 18 til 29 ara
rumlega fjorum sinnum liklegri en patttakendur 70 ara og eldri til ad upplifa hamlandi
feeduvidhorf (95% CI 3,12-6,38) og aldurshdpurinn 29-39 ara var rimlega tvisvar sinnum
liklegri til ad upplifa hamlandi faeduvidhorf borid saman vid sama viomidunarhop (95% CI
1,85-3,81). Folk sem flokkadist i offitu var rimlega fimmfalt liklegra til ad upplifa hamlandi
feeduvidhorf en peir sem voru undir offitumérkum (95% CI 4,24-6,58), pegar leidrétt var fyrir
kyni, aldri, hjuskaparstédu og menntun. Pegar einnig var leidrétt fyrir satt vid eigin
likamspyngd minnkadi gagnlikindahlutfallid i 2,19 (95% CI 1,69-2,83).
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I toflu VI er gagnlikindahlutfall fyrir hamlandi feeduvidhorf hja konum metid med
tilliti til aldurs, menntunar, hjuskaparstddu, LPS og satt vid eigin likamspyngd. Konur i
aldurshopnum 18-29 ara voru teplega fimm sinnum liklegri til ad upplifa hamlandi
feeduvidhorf en konur 70 &ra og eldri (95% CI 3,13-7,56). | fullleidréttu likani voru konur &
aldrinum 29-39 ara teplega prisvar sinnum liklegri en konur 70 &ra og eldri til ad upplifa
hamlandi feeduvidhorf (95% CI 1,77-4,37). Konur sem voru Osattar vid eigin likamspyngd
voru fjorum sinnum liklegri, en konur sem voru sattar vid pyngd sina, til ad upplifa hamlandi
feeduvidhorf (95% CI 3,07-5,20). Konur sem flokkudust med offitu voru teplega fimm
sinnum liklegri til ad upplifa hamlandi feeduvidhorf en konur med laegri likamspyngdarstudul,
begar leidrétt var fyrir kyni, aldri, hjuskaparstédu og menntun (95% CI 3,65-6,13). begar
einnig var leidrétt fyrir satt vio eigin likamspyngd minnkadi gagnlikindahlutfallid nidur i 2,01
(95% CI 1,48-2,72).

I toflu V er synt gagnlikindahlutfall fyrir hamlandi feeduvidhorf hja korlum metid med
tilliti til aldurs, menntunar, hjuskaparstodu, LPS og satt vid eigin likamspyngd. Karlar i
aldurshopnum 18-29 ara voru rumlega prefalt liklegri til ad upplifa hamlandi feeduvidhorf en
karlar 70 &ra og eldri (95% CI 1,80-6,32). [ fullleidréttu likani voru Karlar i aldurshépnum 29-
39 éra rumlega tvisvar sinnum liklegri en karlar 70 ara og eldri til ad upplifa hamlandi
feeduvidhorf (95% CI 1,44-4,78). Karlar sem voru Gsattir vid eigin likamspyngd voru teplega
fjorum sinnum liklegri til ad upplifa hamlandi feduvidhorf en karlar sem voru sattir vid
byngd sina (95% CI 2,53-4,99). Karlar sem flokkudust med offitu voru ramlega sjo sinnum
liklegri til ad upplifa hamlandi feeduvidhorf en karlar med laegri likamspyngdarstudul, pegar
leidrétt var fyrir kyni, aldri, hjaskaparstddu og menntun (4,60-11,10). begar einnig var
leiorétt fyrir satt vid eigin likamspyngd minnkadi gagnlikindahlutfallid nidur i 2,92 (1,76-
4,83).
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Umradur

Samkvemt pessari rannsokn hefur héar likamspyngdarstudull, O6anzgja med eigin
likamspyngd, ungur aldur og kvenkyn tengsl vid hamlandi faeduvidhorf hér a landi.
Nidurstodur pessarar rannsdknar synir ad peir peettir sem hafa tengsl vid hamlandi
faeduvidhorf eru peir sému og f erlendum rannséknum.*®*® | pessari rannsékn var hamlandi
feeduvidhorf algengast medal peirra sem voru & aldrinum 18-29 ara og 18 éara var yngsti
aldurinn i rannsékninni. Likurnar & ad upplifa hamlandi feeduvidhorf voru herri hja peim sem
voru skilgreindir med offitu og medal peirra sem voru 6sattir vid eigin likamspyngd.

préatt fyrir ad konur séu liklegri en Kkarlar til ad upplifa hamlandi faeduvidhorf hafa
somu undirhopar fyrir badi konur og karla tengsl vid hamlandi feduvidhorf. pad vekur
einnig athygli ad gagnlikindin & ad upplifa hamlandi faeduvidhorf, medal peirra sem eru
oOsattir vid eigin likamspyngd, eru alika ha hja hvoru kyni, 6had likamspyngd. Pad ad vera
Osattur vid eigin likamspyngd hvort sem um karl eda konu er ad reda, eykur vaentanlega likur
a kvioa i tengslum vid fedu og peirri upplifun ad purfa ad hafa stjorn & eigin mataradi.
Karlmenn hafa auk pess ekki farid varhluta af umraedunni um hid rétta mataraedi, nyja
matarkdra og akjosanlegan likama. Rannsoknir benda til pess ad atraskanir og 6anagja med
likama sé einnig ad finna i nokkru meli hja karlménnum og ad hdn aukist med aldrinum.** 2

Folk med offitu er almennt liklegra til ad vera med hamlandi faeduviohorf i 6llum
undirhopum i rannsdknarpydinu. Sétt vid eigin likamspyngd geeti po6 verid ahrifsbreytir, milli
likamspyngdarstuduls og pess ad upplifa hamlandi feduvidhorf, par sem ad likurnar a
hamlandi faeduvidhorfi medal peirra sem flokkast med offitu leekkudu umtalsvert pegar tekid
var aukalega tillit til pess hvort viokomandi veeri sattur vid eigin likamspyngd. bad vekur
einnig athygli ad karlar i offituflokki virdast vera med herri likur & hamlandi faeduvidhorfum
en konur i sOmu st6du.

Pad ad vera 0satt/ur vid eigin likamspyngd og hafa likamspyngdarstudul sem fellur
innan yfirpyngdar- og offitumarka eykur likur & hamlandi faeduvidhorf um prefalt til
fimmfalt. Pad er athyglisvert ad i pessum hépi eru peir sem eru i yfirbyngd i meiri dheettu &
hamlandi feduviohorfum en peir sem eru i offitu. Moguleg asteda fyrir pvi geeti verid
neikvaeed umraeda um ofpyngd og offitu i samfélaginu sem getur haft neikveed ahrif & lidan
folks?" 2, pratt fyrir ad mikill munur sé & neikvaedum afleidingum & heilsuna eftir pvi hvort
folk flokkist  yfirpyngd eda offitu.” ¥

Astaedan fyrir pvi ad folk er 6satt vid eigin likamspyngd geti hugsanlega verid tengd
fyrri reynslu af megrunarkdrum.’> Margir telja sig geta 6dlast akjésanlegan likama og

heilbrigdi, ef peim tekst ad fylgja slikum kur, en ef peir na ekki arangri geti pad ytt undir
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hamlandi feeduvidhorf og vidhaldid 6satti vid eigin pyngd. I okkar rannsokn var ekki skodad
hvort viokomandi hefdi farid i megrun, og pa hve oft, en slikar upplysingar eru fyrir hendi i
Heilsa og lidan og geetu peer varpad ljosi & petta atridi.

Loks vekur athygli ad ramur helmingur folks telur sig purfa ad hafa stjorn & pvi hvad
pbeir borda. Ad sama skapi eru eingdngu 9% hraeddir um ad geta ekki heett ad borda pegar peir
byrja & annad bord. prétt fyrir ad hér sé ad nokkru leyti spurt um svipad vidhorf er samt sem
adur mikill munur a svérunum. Leida ma ad pvi likur ad svorin endurspegli samfélagslegan
pbrysting pess efnis ad folk beri abyrgd & eigin heilsu og purfi par af leidandi ad hafa stjorn &
eigin lifi og neyslu.*

Helsti styrkur rannsoknarinnar felst i fjolmennum rannséknarhép ar lydgrundudu pydi
ar breidum aldurshopi landsmanna. Nidurstddurnar geta pvi gefi innsyn inn i lidan og heilsu
bjodarinnar og pannig nyst i til forvarna.

I rannsokninni var ekki notast vid stadladan melikvarda & hamlandi feduvidhorf,
heldur voru bedi spurningar og sjalfur malikvardinn Gtbunir af hofundum. Getur pad talist
takmorkun a rannsokninni, en & moti kemur ad hér var ekki leitast vid ad finna folk med
atraskanir, heldur vidhorf i almennu pydi. FOlk getur skilid spurningar um mataraedi &
mismunandi vegu og getur pad haft einhver ahrif & svorin. Eins getur folk gefid upp ranga
eda skekkta mynd af eigin pyngd eda had, en rannsoknir hafa synt ad folk i yfirpyngd
vanmetur pyngd sina fremur en peir sem eru grennri.* Eins hefdi métt skoda fleiri atridi sem
tengjast hamlandi faeduvidhorfum.

pratt fyrir ad feeduvenjur og tidni megrunar hafi verid kannad hérlendis, pa skortir
fleiri rannsoknir & hamlandi faduvidhorfi og vidhorfum almennt i tengslum vid mataraedi.*®
Algengt er rannsoknir sem tengjast efninu beinist ad nemendum i skdlum landsins. Rannsokn
i grunnskélum landsins leiddi i 1jos ad um helmingur stulkna og 14% drengja hofou farid i
megrun.’® Eins syndi rannsékn i framhaldsskélum landsins ad rdm 51% stelpna og 31%
straka voru 6anaegd med feduvenjur sinar.'’” Rannsokn & tidni atraskana medal nemenda vid
Haskola fslands gaf til kynna ad toluverdur fjoldi haskdlanema noti Oheilbrigdar
megrunaradferdir til ad vidhalda pyngd.*®

| pessari rannsokn var rannsakad vidfangsefni sem ekki hefur verid mikid ef nokkud
rannsakad hérlendis, hamlandi vidhorf til eigin matareedis medal islendinga. Nidurstodur
rannsoknarinnar gefa til kynna hvada hdpur islendinga upplifir helst hamlandi feeduvidhorf,
hvad einkennir pann hop og hvert parf helst ad beina sjonum ad pegar kemur ad forvérnum.
Hamlandi vidhorf til eigin mataraedis geta mogulega verid undirflokkur atréskunar samkvaemt

erlendum rannséknum, pad er pegar notadar eru ¢fgafullar adferdir vid ad takmarka fedu og

27



barf ad huga ad pvi sérstaklega.>* Til a8 bata almenn lifsgedi og mogulega minnka likur &
6heilbrigdum faeduvenjum og atréskun er mikilveegt ad hvetja til heilsusamlegra faeduvenja
og hollra lifshatta, fra ungum aldri, 6had holdafari.

Hamlandi vidhorf til eigin mataraedis hafa ekki verid skodud &dur i almennu pydi a
Islandi, samkvaemt bestu vitund héfunda, og baetir pessi rannsokn pvi vid nyrri pekkingu.
Ahugavert veeri ad tengja nidurstodur vid fleiri paetti Gr gognum Heilsu og lidan, svo sem
feeduvali, fyrri reynslu af megrun, hreyfingu og tengja pau vid vidhorf til hollustu. Einnig
veeri dhugavert ad tengja hamlandi faeduvidhorf vid almenna lidan og einkennum um kvida.
AJ lokum veeri asteda til ad préa enn frekar spurningalista um hamlandi vidhorf til eigin

matareedis og nota slikan lista til frekari rannsokna & pessu efni.
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Tafla | — Upplysingar um patttakendur i Heilsa og lidan

batttakendur - Heilsa og lidan N (%) Konur (%) Karlar (%)
Aldursflokkar

18-29 804 (13,7) 469 (15,0) 335 (12,2)
29-39 878 (15,0) 492 (15,8) 386 (14,1)
39-49 991 (16,9) 552 (17,7) 439 (16,0)
49-59 1046 (17,8) 537 (17,2) 509 (18,6)
59-69 1078 (18,4) 526 (16,8) 552 (20,1)
70+ 1064 (18,1) 545 (17,5) 519 (18,9)
Hjuskaparstada

Einhleyp/ur eda fraskilinn, ekkja/ekkill 1239 (21,3) 741 (23,9) 498 (18,3)
's;(’rsf)‘t g‘f‘g}ﬁ?&‘r‘“ en ekki sambus, i 4588 (78,7) 2365 (76,1) 2223 (81,7)
Menntun

Grunnskoli 2327 (46,6) 1374 (49,8) 953 (42,6)
Framhaldsnam 1558 (31,2) 713 (25,8) 845 (37,8)
Haskaéli 1112 (22,2) 673 (24,4) 439 (19,6)
Likamspyngdarstudull

<18,5-24,9 2049 (36,1) 1253 (41,8) 796 (29,8)
25-29,9 2366 (41,7) 1042 (34,8) 1324 (49,5)
230 1255 (22,1) 703 (23,4) 552 (20,7)
Satt vid eigin likamspyngd

Satt/ur vid eigin likamspyngd 3337 (57,6) 1560 (50,5) 1777 (65,7)
Osatt/ur vid eigin likamspyngd 2457 (42,4) 1530 (49,5) 927 (34,3)
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Tafla Il Spurningar og svor um vidhorf til eigin mataraedis

Viohorf til mataraedis:

N Jakveett svar n (%)
Eg fae samviskubit pegar ég borda seetindi 5653 1581 (27,9)
éEg s;r?;agidn/:;grgo?g geta ekki haett ad borda pegar 5595 502 (9.0)
tl\)/l()(ﬁ,r:;;ilnnst €g purfa ad hafa stjorn & pvi hvad ég 5655 2026 (51,7)

N Neikvaett svar n (%)
Eg er satt/ur vid eigin matarvenjur 5700 2283 (40,0)
Mér lidur vel eftir ad hafa bordad gédan mat 5745 597 (10,4)
Sameinad — hamlandi faeduvidhorf (3-5 stig) 5451 931 (17,1)
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Tafla 111 Algengi og gagnlikindahlutfall (OR) fyrir hamlandi feeduvidhorf

N=5451 N (%) Allir Jakveett svar (%) Neikveett svar (%) OR (95% CI) OR* (95% ClI) OR? (95% CI)
Kyn
Karlar 2575 (47,4) 290 (11,3) 2285 (88,7) 1,0 1,0 1,0
Konur 2859 (52,6) 635 (22,2) 2224 (77,8) 2,20 (1,93-2,62) 2,36 (1,98-2,81) 1,90 (1,58-2,27)
Aldursflokkar
18-29 794 (14,6) 218 (27,5) 576 (72,5) 4,11 (3,08-549) 5,49 (3,87-7,79) 4,46 (3,12-6,38)
29-39 864 (15,9) 187 (21,6) 677 (78,4) 3,00 (2,24-4,02) 3,17 (2,22-4,51) 2,66 (1,85-3,81)
39-49 965 (17,7) 176 (18,2) 789 (81,8) 2,42 (1,81-3,25) 2,15 (1,51-3,06) 1,93 (1,35-2,77)
49-59 996 (18,3) 159 (16,0) 837 (84,0) 2,06 (1,54-2,78) 2,19 (1,54-3,10) 1,97 (1,38-2,81)
59-69 973 (17,9) 117 (12,0) 856 (88,0) 1,49 (1,09-2,03) 1,55 (1,08-2,23) 1,44 (1,0-2,08)
70+ 843 (15,5) 71 (8,4) 772 (91,6) 1,0 1,0 1,0
Hjuskaparstada
Einhleyp/ur eda fraskilinn,
ekkja/ekkill 1119 (20,7) 214 (19,1) 905 (80,9) 1,19 (1,01-1,41) 1,12 (0,92-1,37) 1,15 (0,93-1,41)
L;c::;uuzégzi:dl en ekki sambug, i 4297 (79,3) 710 (16.5) 3587 (83,5) 10 1.0 1.0
Menntun
Grunnskoli 2069 (44,4) 334 (16,1) 1735 (83,9) 1,0 1,0 1,0
Framhaldsnam 1505 (32,3) 273 (18,1) 1232 (81,9) 1,15 (0,97-1,37) 1,11 (0,91-1,35) 1,07 (0,88-1,31)
Haskali 1088 (23,3) 216 (19,8) 872 (80,2) 1,29 (1,06-1,55) 1,17 (0,94-1,46) 1,11 (0,89-1,39)
Likamspyngdarstudull
<18,5-24,9 1901 (35,9) 205 (10,8) 1696 (89,2) 1,0 1,0 1,0
25-29,9 2230 (42,1) 330 (14,8) 1900 (85,2) 1,44 (1,19-1,73) 2,16 (1,75-2,66) 1,25 (0,99-1,58)
> 30 1165 (22,0) 365 (31,3) 800 (68,7) 3,78 (3,12-457) 5,28 (4,24-6,58) 2,19 (1,69-2,83)
Satt vid eigin likamspyngd
Satt/ur vié eigin likamspyngd 3083 (57,1) 219 (7,1) 2864 (92,9) 1,0 1,0
Osatt/ur vid eigin likamspyngd 2318 (42,9) 705 (30,4) 1613 (69,6) 5,72 (4,85-6,73) 3,88 (3,15-4,77)

! OR=gagnlikindahlutfall. Leidrétt fyrir kyni, aldri, hjiskaparstédu, menntun og likamspyngdarstudli. EkKi er leidrétt fyrir peirri breytu sem er til skodunar

hverju sinni.

2 Aukalega leidrétt fyrir satt vid eigin likamspyngd.



Tafla IV Gagnlikindahlutfall (OR) fyrir hamlandi feduvidhorf hja konum

Hamlandi faeeduviohorf OR

OR!

OR?

Aldursflokkar

18-29 4,81 (3,33-6,96) 6,33 (4,12-9,72) 4,86 (3,13-7,56)
29-39 3,28 (2,26-4,76) 3,52 (2,27-5,47) 2,78 (1,77-4,37)
39-49 2,40 (1,65-3,50) 2,20 (1,41-3,40) 1,91 (1,22-2,99)
49-59 2,12 (1,45-3,12) 2,24 (1,45-3,45) 1,97 (1,27-3,08)
59-69 1,56 (1,04-2,34) 1,54 (0,98-2,41) 1,45 (0,92-2,29)
70+ 1,00 1,00 1,00
Hjluskaparstada

Einhleyp/ur eda fraskilinn, ekkja/ekkill 1,07 (0,87-1,31) 1,11 (0,87-1,42) 1,12 (0,87-1,44)
L;oni:)uuz?r;girdl en ekki sambu@, i 1,00 1,00 100
Menntun

Grunnskoli 1,00 1,00 1,00
Framhaldsnam 1,54 (1,23-1,92) 1,19 (0,92-1,53) 1,18 (0,91-1,52)
Haskoli 1,24 (0,98-1,56) 1,04 (0,80-1,37) 1,04 (0,79-1,37)
Likamspyngdarstudull

<18,5-24,9 1,00 1,00 1,00
25-29,9 1,50(1,20-1,88) 2,05 (1,60-2,64) 1,13 (0,85-1,49)
=30 3,53 (2,81-4,43) 4,73 (3,65-6,13) 2,01 (1,48-2,72)

Satt vid eigin likamspyngd

Satt/ur vio eigin likamspyngd 1,00

Osatt/ur vid eigin likamspyngd 5,41 (4,38-6,69)

1,00
4,00 (3,07-5,20)

! OR=gagnlikindahlutfall. Leidrétt fyrir aldri, hjuskaparstédu, menntun og likamspyngdarstudli. Ekki

er leigrétt fyrir peirri breytu sem er til skodunar hverju sinni.
2 Aukalega leidrétt fyrir sétt vid eigin likamspyngd.
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Tafla V Gagnlikindahlutfall (OR) fyrir hamlandi feeduvidhorf hja kérlum

Hamlandi faeeduvidhorf

OR

OR*!

Aldursflokkar

18-29
29-39
39-49
49-59
59-69
70+

2,54 (1,56-4,15)

2,32 (1,44-3,76)

2,22 (1,38-3,56)

1,94 (1,21-3,10)

1,38 (0,85-2,26)
1,00

3,77 (2,03-7,00)

2,62 (1,44-4,78)

1,94 (1,06-3,55)

1,93 (1,06-3,50=

1,44 (0,78-2,68)
1,00

3,37 (1,80-6,32)

2,37 (1,44-4,78)

1,94 (1,06-3,55)

1,93 (1,06-3,50=

1,44 (0,78-2,68)
1,00

Hjuskaparstada

Einhleyp/ur eda fraskilinn, ekkja/ekkill
| fostu sambandi en ekki sambud, i sambua,

1,25 (0,92-1,69)

1,28 (0,89-1,84)

1,30 (0,89-1,88)

giftur 1,00 1,00 1,00
Menntun

Grunnskoli 1,00 1,00 1,00
Framhaldsnam 0,95 (0,70-1,29) 0,94 (0,68-1,31) 0,88 (0,63-1,23)
Haskoli 1,39 (0,99-1,96) 1,41 (0,97-2,03) 1,25 (0,86-1,82)
Likamspyngdarstudull

<18,5-24,9 1,00 1,00 1,00
25-29,9 2,34 (1,59-3,44) 2,66 (1,74-4,05) 1,68 (1,07-2,63)
=30 5,98 (4,02-8,89) 7,14 (4,60-11,10) 2,92 (1,76-4,83)

Satt vid eigin likamspyngd

Satt/ur vid eigin likamspyngd
Osatt/ur vid eigin likamspyngd

1,00
5,07 (3,89-6,61)

1,00
3,55 (2,53-4,99)

Y OR=gagnlikindahlutfall. Leidrétt fyrir aldri, hjuskaparstddu, menntun og likamspyngdarstudli. Ekki
er leidrétt fyrir peirri breytu sem er til skodunar hverju sinni.
2 Aukalega leidrétt fyrir sétt vid eigin likamspyngd.
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4. Lokaorod

Hamlandi faeduvidhorf samkvemt matsteki rannsoknarinnar reyndust 17% medal
patttakenda i kénnuninni Heilsa og lidan Islendinga, 22% medal kvenna og 11% medal karla.
paettir sem spa fyrir um likurnar & hamlandi feeduvidhorfi eru har likamspyngdarstudull, ad
vera Osattur vid eigin likamspyngd, ungur aldur og kvenkyn. bad ad flokkast i ofpyngd eda
offitu, og vera &sattur vid eigin likamspyngd, eykur likurnar & hamlandi feduvidhorfum
begar tekid hefur verid tillit til gruggunarpatta. Likurnar eru heerri medal peirra sem eru i
yfirpyngd en peirra sem flokkast med offitu. Konur eru liklegri til ad upplifa hamlandi
feeduvidhorf en karlar. begar leidrétt hefur verid fyrir gruggunarpattum, par med talid satt vid
eigin likamspyngd, eru likurnar a hamlandi feduvidhorfum tvofalt herri hja badum kynjum
medal peirra sem flokkast med offitu. bad vekur einnig athygli ad pegar karlar flokkast i
offitu eru peir i meiri dhattu & hamlandi feeduvidhorfi en konur. Til ad beta almenn lifsgadi
og mogulega minnka likur & 6heilbrigdum feeduvenjum og atroskun er mikilveegt ad hvetja til
heilsusamlegra feeduvenja og hollra lifshatta, frd unga aldri, 6had holdafari.

5. Frekari rannsoknir

Spurningarnar um vidhorf til mataradis Gr konnuninni Heilsa og lidan Islendinga, opna &
mdoguleika & frekari rannséknum & hamlandi feeduvidhorfi. Naestu skref geetu falid i sér ad
kanna hamlandi feduvidhorf Gt frd& matarsedi, megrun, hreyfingu og vidhorfi til holls
matareedis. Einnig veeri dhugavert ad tengja hamlandi feduvidhorf vid almenna lidan og
kvida. pa veeri ahugavert ad prda spurningalista um hamlandi faeduvidhorf og nota slikan lista

til frekari rannsokna & pessu efni, sem litid hefur verid rannsakad fram ad pessu.
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7. Vioauki - Toflur

Algengi hamlandi faeduvidhorfs medal kvenna, karla og fyrir baedi kyn

Hamlandi feeduvidhorf -

0 1 (O 0 1 (O 1 0,
Algengi Konur N (%) Algengi (%) Karlar N (%) Algengi (%) baedi kyn (%)

Aldursflokkar

18-29 465 168 (36,1) 327 49 (15,0) 218 (27,5)
29-39 482 134 (27,8) 382 53 (13,9) 187 (21,6)
39-49 536 118 (22,0) 428 57 (13,3) 176 (18,2)
49-59 506 101 (20,0) 490 58 (11,8) 159 (16,0)
59-69 458 71 (15,5) 514 45 (8,7) 117 (12,0)
70+ 409 43 (10,5) 432 28 (6,5) 71 (8,4)
Hjuskaparstada
ekkjii/rgll:((eiﬁp/ur eda fraskilinn, 662 153 (23,1) 456 60 (13.2) 214 (19,1)
San:gﬁgt”l 23?;3%%%‘;3&"“ 2187 480 (21,9) 2104 228 (10,8) 710 (16,5)
Menntun
Grunnskoli 1205 236 (19,6) 860 96 (11,2) 334 (16,1)
Framhaldsnam 683 186 (27,2) 819 87 (10,6) 273 (18,1)
Haskoli 657 152 (23,1) 430 64 (14,9) 216 (19,8)
Likamspyngdarstudull
<18,5-24,9 1149 169 (14,7) 749 35 (4,7) 205 (10,8)
25-29,9 967 199 (20,6) 1254 129 (10,3) 330 (14,8)
=30 650 246 (37,8) 512 116 (22,7) 365 (31,3)
Sétt vid eigin likamspyngd
Satt/ur vid eiginlikamspyngd 1408 128 (9,1) 1666 90 (5,4) 219 (7,1)
Osatt/ur vid eigin likamspyngd 1429 502 (35,1) 882 198 (22,4) 705 (30,4)
Alls 635 (22,2) 290 (11,3) 925 (17,0)
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Gagnlikindahlutfall (OR) fyrir hamlandi faeduvidhorf medal peirra sem eru ésattir vid
eigin likamspyngd*

N (%) Sétt/ur vid eigin Qsétt/ur vid OR?
Allir likamspyngd eigin likamspyngd
N (%) N (%)

Kyn
Karlar 2704 (46,7) 1777 (53,2) 927 (37,7) 3,55 (2,53-5,00)
Konur 3090 (53,3) 1560 (46,7) 1530 (62,3) 4,00 (3,08-5,20)
Aldursflokkar
18-29 793 (13,7) 456 (13,6) 337 (13,7) 3,50 (2,29-5,37)
29-39 876 (15,1) 441 (13,2) 435 (17,7) 5,54 (3,32-9,25)
39-49 983 (17,0) 542 (16,2) 441 (17,9) 3,89 (2,37-6,37)
49-59 1038 (17,9) 574 (17,2) 464 (18,9) 3,96 (2,41-6,49)
59-69 1068 (18,4) 632 (18,9) 436 (17,7) 4,28 (2,41-7,62)
70+ 1041 (17,9) 696 (20,8) 345 (14,0) 2,25 (1,14-4,44)
Hjuskaparstada
Einhleyp/ur eda fraskilinn 938 (16,2) 531 (16,0) 407 (16,6) 4,79 (2,96-7,75)
| fostu sambandi en ekki

sambld, i sambud, giftur, 4837 (83,8) 2795 (84,0) 2042 (83,4) 3,68 (2,92-4,63)

ekkja/ekkill
Menntun
Grunnskoli 2311 (46,6) 1349 (47,6) 962 (45,2) 3,71 (2,71-5,08)
Framhaldsnam 1546 (31,1) 885 (31,2) 661 (31,1) 4,35 (2,98-6,35)
Haskoli 1106 (22,3) 603 (21,2) 503 (23,7) 3,67 (2,42-5,57)
Likamspyngdarstudull
<18,5-24,9 2054 (36,1) 1740 (52,9) 314 (13,1) 0,32 (0,01-6,88)
25-29,9 2374 (41,8) 1313 (40,0) 1061 (44,3) 5,09 (3,59-7,23)
> 30 1256 (22,1) 236 (7,1) 1020 (42,6) 3,15 (2,35-4,23)

1 Vidmidunarhépurinn fyrir hvert gagnlikindahlutfall eru peir sem eru sattir vid eigin
likamspyngd

2 OR=gagnlikindahlutfall. Leidrétt fyrir kyni, aldri, hjoskaparstddu, menntun og
likamspyngdarstudli. EKki er leidreétt fyrir peirri breytu sem er lagskipt hverju sinni.
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Gagnlikindahlutfall (OR) fyrir hamlandi faeduvidhorf medal peirra sem eru i offitu*

) LPS 2 30 LbS < 30 OR?
Allir
N (%) N (%) (95% ClI)

Kyn
Karlar 2672 (47,1) 552 (44,0) 2120 (48,0) 1,89 (1,37-2,60)
Konur 2998 (52,9) 703 (56,0) 2295 (52,0) 1,86 (1,47-2,36)
Aldursflokkar
18-29 779 (13,7) 115 (9,1) 664 (15,0) 1,92 (1,17-3,15)
29-39 861 (15,2) 196 (15,6) 665 (15,0) 2,42 (1,59-3,69)
39-49 968 (17,0) 238 (18,9) 730 (16,5) 1,97 (1,30-3,00)
49-59 1020 (18,0) 224 (17,8) 796 (18,0) 2,04 (1,32-3,17)
59-69 1044 (18,4) 247 (19,7) 797 (18,0) 1,47 (0,89-2,41)
70+ 1003 (17,7) 236 (18,8) 767 (17,4) 1,26 (0,64-2,48)
Hjuskaparstada
Einhleyp/ur eda fraskilin/n 908 (16,1) 212 (16,9) 696 (15,8) 1,74 (1,15-2,72)
's;ﬁ)“u;‘:"ggigd;fk?;:ﬁ(ﬁfmbua’ U 4741 83.9) 1039 (83,1) 3702 (84,2) 1,90 (1,54-2,35)
Menntun
Grunnskoli 2237 (46,0) 539 (50,8) 1698 (44,7) 1,68 (1,26-2,24)
Framhaldsnam 1527 (31,4) 320 (30,2) 1207 (31,8) 1,80 (1,28-2,53)
Haskoli 1095 (22,5) 201 (19,0) 894 (23,5) 2,50 (1,70-3,68)
Satt vid eigin likamspyngd
Satt/ur vid eigin likamspyngd 3289 (57,9) 236 (18,8) 3053 (69,0) 1,50 (0,85-2,63)
Osaétt/ur vid eigin likamspyngd 2395 (42,1) 1020 (81,2)  1375(31,0) 1,94 (1,58-2,38)

vidmidunarhdpurinn fyrir hvert gagnlikindahlutfall eru peir sem eru undir offitumorkum
ZLeidrétt fyrir kyni, aldri, hjiskaparstddu, menntun og sétt vid eigin likamspyngd. Ekki er
leidrétt fyrir peirri breytu sem er lagskipt hverju sinni.

OR = gagnlikindahlutfall, LPS = Likamspyngdarstudull.
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8. Vidauki - Kbodar fyrir breytur og greiningar i rannsokninni

data HOGL _one;
seT ODS13.HOGL _ods;

*satt vio eigin likamspyngd 2007 sameinad fyrir OR;
if s35in (1,2,3) then satt_pyngd07_OR=(1);
else if s35 in (4,5) then satt_pyngd07_OR=(2);
else satt_pyngd07_OR=

*BMIflokk 2007 priskipt;
if bmiflokk in (1, 2) then bmiflokk 3flokk=(1);
else if bmiflokk in (3) then bmiflokk 3flokk=(2);
else if bmiflokk in (4) then bmiflokk 3flokk=(3);
else bmiflokk_3flokk=.;

*BMIflokk 2007 tviskipt;
if bmiflokk in (1, 2, 3) then bmiflokk 2flokk=(1);
else if bmiflokk in (4) then bmiflokk 2flokk=(2);
else bmiflokk_3flokk=;

*age category 2007;

If aldur07 ge (18) and aldurQ7 le (29) then
aldurflokk07=1;

else If aldur07 ge (29) and aldurQ7 le (39) then
aldurflokk07=2;

else If aldur07 ge (39) and aldurQ7 le (49) then
aldurflokk07=3;

else If aldur07 ge (49) and aldurQ7 le (59) then
aldurflokk07=4;

else If aldur07 ge (59) and aldurQ7 le (69) then
aldurflokk07=5;

else If aldur07 ge (69) then
aldurflokk07=6;

else aldurflokk07=:;

*education 2007,

if s91 in (1,2) then
nam07=1;

else if s91 in (3,4,5) then
nam07=2;

else if s91 in (6,7,8) then
nam07=3;

else if s91=. or s91=9 then
nam07=.;
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*Relationship status endurflokkadur 2007;

if r75in (1,5) then
hjuskap07=1;

else if r75in (2,3,4,6) then
hjuskap07=2;

else hjuskap07=;

*eating attitude linear07;
if s32a in (1) then
s32a_01=(5);
else if s32a in (2) then
s32a_01=(4);
else if s32a in (3) then
s32a_01=(3);
else if s32a in (4) then
s32a_01=(2);
else if s32a in (5) then
s32a_01=(1);
else s32a_01=;

*eating attitude linearQ7;
if s32b in (1) then
s32b_01=(1);
else if s32b in (2) then
s32b_01=(2);
else if s32b in (3) then
s32b_01=(3);
else if s32b in (4) then
s32b_01=(4);
else if s32b in (5) then
s32b_01=(5);
else s32b_01=;

*eating attitude linear07;
if s32c in (1) then
s32¢_01=(5);
else if s32c in (2) then
s32¢_01=(4);
else if s32c in (3) then
s32¢_01=(3);
else if s32c in (4) then
s32¢_01=(2);
else if s32c in (5) then
s32c_01=(1);
else s32¢_01=;
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*eating attitude linear07;
if s32d in (1) then
s32d_01=(1);
else if s32d in (2) then
s32d_01=(2);
else if s32d in (3) then
s32d_01=(3);
else if s32d in (4) then
s32d_01=(4);
else if s32d in (5) then
s32d_01=(5);
else s32d_01=;

*eating attitude07;
if s32e in (1) then
s32e_01=(5);
else if s32e in (2) then
s32e_01=(4);
else if s32e in (3) then
s32e_01=(3);
else if s32e in (4) then
s32e_01=(2);
else if s32e in (5) then
s32e_01=(1);
else s32e_01=;

*dietary restraint 2007,
If FVO7 le (5) then

FV071=1;

else If FVO7 ge (5) and FVO07 le (10) then
FV071=2;

else If FVO7 ge (10) and FVO7 le (15) then
FV071=3;

else If FVO7 ge (15) and FVO7 le (20) then
FV071=4;

else FV071=;

*skipta stigum i 1 og 2*

*dietary restraint linearQ7,;

if s32a in (1,2)then
s32a_02=(1);

else if s32a in (3,4,5) then
s32a_02=(0);

else s32a_02=;
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* dietary restraint linear07;

if s32b in (3,4,5) then
s32b_02=(1);

else if s32b in (1,2) then
s32b_02=(0);

else s32b_02=;

* dietary restraint linear07;

if s32c in (1,2) then
s32¢_02=(1);

else if s32c in (3,4,5) then
s32¢_02=(0);

else s32¢_02=;

* dietary restraint linear07;

if s32d in (3,4,5) then
s32d_02=(1);

else if s32d in (1,2) then
s32d_02=(0);

else s32d_02=;

* dietary restraint07;

if s32e in (1,2) then
s32e_02=(1);

else if s32e in (3,4,5) then
s32e_02=(0);

else s32e_02=;

FVO7 = s32a_02 +s32b_02 + s32¢c_02 + s32d_02 + s32¢_02;

if FV07 in (0,1,2) then FV07s=(0);
else if FV07 in (3,4,5) then FV07s=(1);
else FV07s=;

Kéai fyrir gagnlikindahlutfall_oleidrétt

/* crude 07_oleidrétt */
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
Class kyn / param=reference ref=first;
Model FV07s = kyn/ cl;
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
Class aldurflokk07 / param=reference ref=last;
Model FV07s = aldurflokk07 / cl;
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Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
Class hjuskap07 / param=reference ref=last;
Model FV07s = hjuskap07 / cl;
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
Class namQ7 / param=reference ref=first;
Model FV07s = nam07 / cl;
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
Class bmiflokk_3flokk / param=reference ref=first;
Model FV07s = bmiflokk_3flokk / cl;
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
Class satt_pyngd07_OR / param=reference ref=first;
Model FV07s = satt_pyngd07_OR / cl;

Leidrétt fyrir 6llum pattum nema satt vid eigin likamspyngd

/* satt_pyngd adjusted - an satt vid pyngd i class */

Proc logistic data=HOGL_ONE desc;

Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk 3flokk / param=reference
ref=first;

Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk _3flokk
satt_pyngd07_OR/cl;

Proc logistic data=HOGL_ONE desc;

Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk _3flokk / param=reference
ref=last;

Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 bmiflokk_3flokk
satt_pyngd07_OR/cl;

Leidrétt fyrir 6llum pattum, einnig satt vid eigin likamspyngd

/[* satt_pyngd adjusted — lika med satt vid pyngd i class */

Proc logistic data=HOGL_ONE desc;

Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 bmiflokk _3flokk satt_pyngd07_OR /
param=reference ref=first;

Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 bmiflokk_3flokk
satt_pyngd07_OR/cl;

Proc logistic data=HOGL_ONE desc;

Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk _3flokk satt_pyngd07_OR /
param=reference ref=last;

Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk _3flokk
satt_pyngd07_OR/cl;
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Kadi —Oleidrétt OR, leidrétt og leidrétt + satt pyngd, fyrir karla eftir aldri,
hjuskaparstodu, menntun, LPS og satt vid eigin likamspyngd.

I* KYN oleiorétt karlar */

Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where kyn=1;
Class aldurflokk07 / param=reference ref=last;
Model FV07s = aldurflokk07 / cl;

Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where kyn=1;
Class hjuskap07 / param=reference ref=last;
Model FV07s = hjuskap07 / cl;

Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where kyn=1;
Class namQ7 / param=reference ref=first;
Model FV07s = nam07 / cl;

Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where kyn=1;
Class bmiflokk_3flokk / param=reference ref=first;
Model FV07s = bmiflokk 3flokk /cl;

Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where kyn=1;
Class satt_pyngd07_OR / param=reference ref=first;
Model FV07s = satt_pyngd07_OR /cl;

*karlar adjusted all 2007 _first*;

Proc logistic data=HOGL_ONE desc;

where kyn=1;
Class aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk_3flokk / param=reference ref=first;
Model fv07s = aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk _3flokk / cl;

*karlar adjusted all 2007 _last™;
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where kyn=1,;
Class aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk 3flokk / param=reference ref=last;
Model fv07s = aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk _3flokk / cl;
* karlar adjusted all 2007_first* + satt pyngd,
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where kyn=1;
Class aldurflokk07 hjuskap07 namO07 bmiflokk 3flokk satt_pyngd07_OR /
param=reference ref=first;
Model fv07s = aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk_3flokk satt_pyngd07_OR /
cl;
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* karlar adjusted all 2007 _last + satt pyngd*;
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where kyn=1;

Class aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk 3flokk satt_pyngd07_OR/
param=reference ref=last;

Model fv07s = aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk_3flokk satt_pyngd07_OR /
cl;

Ko6di —0leidrétt OR, leidrétt og leidrétt + satt pyngd, fyrir konur eftir aldri,
hjuaskaparstodou, menntun, LPS og satt vid eigin likamspyngd.

/* KYN Oleioreétt konur */
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where kyn=2;
Class aldurflokkQ7 / param=reference ref=last;
Model FV07s = aldurflokk07 / cl;

Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where kyn=2;
Class hjuskap07 / param=reference ref=last;
Model FV07s = hjuskap07 / cl;

Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where kyn=2;
Class namQ7 / param=reference ref=first;
Model FV07s = nam07 / cl;

Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where kyn=2;
Class bmiflokk_3flokk / param=reference ref=first;
Model FV07s = bmiflokk 3flokk /cl;
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where kyn=2;
Class satt_pyngd07_OR / param=reference ref=first;
Model FV07s = satt_pyngd07_OR /cl;

*konur adjusted all 2007 _first*;

Proc logistic data=HOGL_ONE desc;

where kyn=2;
Class aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk_3flokk / param=reference ref=first;
Model fv07s = aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk _3flokk / cl;

* konur adjusted all 2007 _last*;

Proc logistic data=HOGL_ONE desc;

where kyn=2;
Class aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk_3flokk / param=reference ref=last;
Model fv07s = aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk _3flokk / cl;
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* konur adjusted all 2007_first + satt pyngd*;
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where kyn=2;

Class aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk 3flokk satt_pyngd07_OR/
param=reference ref=first;

Model fv07s = aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk_3flokk satt_pyngd07_OR /
cl;

* konur adjusted all 2007 _last + satt pyngd*;
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where kyn=2;

Class aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk 3flokk satt_pyngd07_OR/
param=reference ref=last;

Model fv07s = aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk_3flokk satt_pyngd07_OR /
cl;

K&di — Lagskipt og leidrétt fyrir kyni, aldri, hjuskaparstéou, menntun, LPS og satt vid
eigin likamspyngd & moti peim sem eru ésattir.

/* OR lagskipt fyrir hverjum peetti fyrir sig */
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where kyn=1;
Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 bmiflokk _3flokk satt _pyngd07 OR /
param=reference ref=first;
Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 bmiflokk_3flokk
satt_pyngd07_OR/cl;
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where kyn=1;
Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 bmiflokk _3flokk satt_pyngd07 OR /
param=reference ref=last;
Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk _3flokk
satt_pyngd07_OR/cl;
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where kyn=2;
Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk _3flokk satt_pyngd07 OR /
param=reference ref=first;
Model fv07s = aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk_3flokk satt_pyngd07 OR /
cl;
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where kyn=2;
Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk _3flokk satt_pyngd07 OR /
param=reference ref=last;
Model fv07s = aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 bmiflokk_3flokk satt_pyngd07 OR /
cl;
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where aldurflokk07=1 AND kyn=1;
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Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 bmiflokk 3flokk satt_pyngd07 OR/
param=reference ref=first;
Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk_3flokk
satt_pyngd07_OR/cl;
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where aldurflokk07=1 AND kyn=2;
Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 namOQ7 bmiflokk 3flokk satt_pyngd07 OR/
param=reference ref=first;
Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk_3flokk
satt_pyngd07_OR/cl;
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where aldurflokk07=2;
Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 namOQ7 bmiflokk _3flokk satt_pyngd07 OR/
param=reference ref=first;
Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk_3flokk
satt_pyngd07_OR/cl;
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where aldurflokk07=3;
Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 namOQ7 bmiflokk 3flokk satt_pyngd07 OR/
param=reference ref=first;
Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk_3flokk
satt_pyngd07_OR/cl;
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where aldurflokk07=4;
Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 bmiflokk 3flokk satt_pyngd07 OR/
param=reference ref=first;
Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk _3flokk
satt_pyngd07_OR/cl;
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where aldurflokk07=5;
Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk _3flokk satt_pyngd07 OR /
param=reference ref=first;
Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk _3flokk
satt_pyngd07_OR/cl;
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where aldurflokk07=6;
Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 namO07 bmiflokk 3flokk satt_pbyngd07 OR/
param=reference ref=first;
Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk _3flokk
satt_pyngd07_OR/cl;
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where hjuskap07=1;
Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk _3flokk satt_pyngd07 OR /
param=reference ref=first;
Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk _3flokk
satt_pyngd07_OR/cl;
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where hjuskap07=2;
Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk _3flokk satt_pyngd07 OR /
param=reference ref=first;
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Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk_3flokk
satt_pyngd07_OR/cl;
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where nam07=1,
Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 bmiflokk _3flokk satt _pyngd07_OR /
param=reference ref=first;
Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk_3flokk
satt_pyngd07_OR/cl;
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where nam07=2,;
Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 namOQ7 bmiflokk 3flokk satt_pyngd07 _OR/
param=reference ref=first;
Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk_3flokk
satt_pyngd07_OR/cl;
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where nam07=3;
Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 namOQ7 bmiflokk _3flokk satt_pyngd07 _OR/
param=reference ref=first;
Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk_3flokk
satt_pyngd07_OR/cl;
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where bmiflokk=1;
Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 bmiflokk _3flokk satt_pyngd07_ OR /
param=reference ref=first;
Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk_3flokk
satt_pyngd07_OR/cl;
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where bmiflokk=2;
Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 namO07 bmiflokk 3flokk satt_pbyngd07 OR/
param=reference ref=first;
Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk _3flokk
satt_pyngd07_OR/cl;
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
where bmiflokk=3;
Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk _3flokk satt_pyngd07 OR /
param=reference ref=first;
Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 nam07 bmiflokk _3flokk
satt_pyngd07_OR/cl;

K&di — Lagskipt fyrir kyni, aldri, hjuskaparstédu, menntun, satt vid eigin likamspyngd
og peim sem eru i offitu & moti peim sem eru med laegri likamspyngdarstudul

/* OR lagskipt fyrir hverjum peetti og BMI */
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;

where kyn=1;

Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 satt_pyngd07_OR bmiflokk_2flokk /
param=reference ref=first;

58



Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 satt_pyngd07_OR
bmiflokk 2flokk / cl;
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;

where kyn=2;

Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 satt_pyngd07_OR bmiflokk_2flokk /
param=reference ref=first;

Model fv07s = aldurflokk07 hjuskap07 satt_pyngd07_OR bmiflokk_2flokk / cl;
Proc logistic data=HOGL_ONE desc;

where aldurflokk07=1;
Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 satt_pyngd07_OR bmiflokk_2flokk /
param=reference ref=first;

Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 satt_pyngd07_OR
bmiflokk 2flokk / cl;

Proc logistic data=HOGL_ONE desc;

where aldurflokk07=2;
Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 satt_pyngd07_OR bmiflokk_2flokk /
param=reference ref=first;

Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 satt_pyngd07_OR
bmiflokk 2flokk / cl;

Proc logistic data=HOGL_ONE desc;

where aldurflokk07=3;
Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 satt_pyngd07_OR bmiflokk_2flokk /
param=reference ref=first;

Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 satt_pyngd07_OR
bmiflokk 2flokk / cl;

Proc logistic data=HOGL_ONE desc;

where aldurflokk07=4;
Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 nam07 satt_pyngd07_OR bmiflokk_2flokk /
param=reference ref=first;

Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 satt_pyngd07_OR
bmiflokk 2flokk / cl;

Proc logistic data=HOGL_ONE desc;

where aldurflokk07=5;

Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 satt_pyngd07_OR bmiflokk_2flokk /
param=reference ref=first;

Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 satt_pyngd07_OR
bmiflokk 2flokk / cl;

Proc logistic data=HOGL_ONE desc;

where aldurflokk07=6;
Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 namOQ7 satt_pyngd07_OR bmiflokk_2flokk /
param=reference ref=first;

Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 satt_pyngd07_OR
bmiflokk 2flokk / cl;

Proc logistic data=HOGL_ONE desc;

where hjuskap07=1;

Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 satt_pyngd07_OR bmiflokk_2flokk /
param=reference ref=first;

Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 satt_pyngd07_OR
bmiflokk 2flokk / cl;

Proc logistic data=HOGL_ONE desc;
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where hjuskap07=2;

Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 satt_pyngd07_OR bmiflokk_2flokk /
param=reference ref=first;

Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 satt_pyngd07_OR
bmiflokk_2flokk / cl;

Proc logistic data=HOGL_ONE desc;

where nam07=1,

Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 satt_pyngd07_OR bmiflokk_2flokk /
param=reference ref=first;

Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 satt_pyngd07_OR
bmiflokk_2flokk / cl;

Proc logistic data=HOGL_ONE desc;

where nam07=2,;
Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 nam0Q7 satt_pyngd07_OR bmiflokk_2flokk /
param=reference ref=first;

Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 satt_pyngd07_OR
bmiflokk 2flokk / cl;

Proc logistic data=HOGL_ONE desc;

where nam07=3;
Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 satt_pyngd07_OR bmiflokk_2flokk /
param=reference ref=first;

Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 satt_pyngd07_OR
bmiflokk 2flokk / cl;

Proc logistic data=HOGL_ONE desc;

where satt_pyngd07_OR=1;

Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 satt_pyngd07_OR bmiflokk_2flokk /
param=reference ref=first;

Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 nam07 satt_pyngd07_OR
bmiflokk 2flokk / cl;

Proc logistic data=HOGL_ONE desc;

where satt_pyngd07_OR=2;

Class kyn aldurflokk07 hjuskap07 namQ7 satt_pyngd07_OR bmiflokk_2flokk /
param=reference ref=first;

Model fv07s = kyn aldurflokk07 hjuskap07 nam07 satt_pyngd07_OR
bmiflokk_2flokk / cl;

K&adi — tionitoflur — upplysingar um péatttakendur
*Frequency toflur fyrir 2007 + kyn;
proc freq data=HOGL _two;

tables aldurflokkQ7*kyn / relrisk nopercent chisg;

proc freq data=HOGL _two;
tables hjuskap07*kyn / relrisk nopercent chisq;

proc freq data=HOGL _two;
tables nam07*kyn / relrisk nopercent chisg;

proc freq data=HOGL _two;
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tables bmiflokk_3flokk*kyn / relrisk nopercent chisq;

proc freq data=HOGL _two;
tables satt_pyngd07_OR*kyn / relrisk nopercent chisg;

Ka&oi — tianitoflur — algengi hamlandi feeduvidhorfs

*Frequency toflur fyrir 2007 og 2009;
proc freq data=HOGL _two;
tables kyn*FV07s / relrisk nopercent chisq;
proc freq data=HOGL _two;
tables aldurflokk07*FV07s / relrisk nopercent chisg;

proc freq data=HOGL _two;
tables hjuskap07*FV07s / relrisk nopercent chisg;

proc freq data=HOGL_two;
tables nam07*FV07s / relrisk nopercent chisg;

proc freq data=HOGL _two;
tables bmiflokk _3flokk*FV07s / relrisk nopercent chisg;

proc freq data=HOGL _two;
tables satt_pyngd07_OR*FV07s / relrisk nopercent chisq;

K&oi — tidnitoflur — satt vid eigin likamspyngd
*Frequency toflur fyrir satt vid likama tviskipt med OR 2007_minus FVO7s;
proc freq data=HOGL _two;
tables kyn*satt_pyngd07_OR / nocol nopercent chisg;
proc freq data=HOGL _two;
tables aldurflokkQ7*satt_pyngd07_OR / nocol nopercent chisg;

proc freq data=HOGL _two;
tables hjuskap07*satt_pyngd07_OR / nocol nopercent chisq;

proc freq data=HOGL _two;
tables nam07*satt_pyngd07_OR / nocol nopercent chisq;

proc freq data=HOGL _two;

tables bmiflokk _3flokk*satt pyngd07_OR / nocol nopercent chisg;
run;
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K&oi — tionitoflur — likamspyngdarstudull > 30 a moti <30
*Frequency toflur fyrir BMI tviskipt med OR 2007 _ekki FV07s;
proc freq data=HOGL _two;

tables kyn*bmiflokk 2flokk / nocol nopercent chisq;
proc freq data=HOGL _two;

tables aldurflokkO7*bmiflokk _2flokk / nocol nopercent chisg;

proc freq data=HOGL _two;
tables hjuskap07*bmiflokk_2flokk / nocol nopercent chisg;

proc freq data=HOGL _two;
tables nam07*bmiflokk_2flokk / nocol nopercent chisg;

proc freq data=HOGL _two;
tables satt_pyngd07_OR*bmiflokk_2flokk / nocol nopercent chisg;
run;

K&di — tionitoflur — hamlandi faeduvidhorf eftir kyni

*Frequency toflur fyrir 2007 + kyn;
proc freq data=HOGL_two;
tables kyn*aldurflokk0O7*F\V07s / relrisk nopercent chisq;

proc freq data=HOGL _two;
tables kyn*hjuskap07*FV07s / relrisk nopercent chisg;

proc freq data=HOGL_two;
tables kyn*nam07*FV07s / relrisk nopercent chisg;

proc freq data=HOGL _two;
tables kyn*FVO07s / relrisk nopercent chisq;

proc freq data=HOGL _two;
tables kyn*bmiflokk _3flokk*F\V07s / relrisk nopercent chisg;

proc freq data=HOGL _two;
tables kyn*satt_pyngd07_OR*FV07s / relrisk nopercent chisq;
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