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Ágrip 

Markmið rannsóknarinnar var að athuga hvort munur væri á fæðuvali, fæðuvenjum og holdafari nemenda 

eftir því hvort þeir væru skráðir á íþróttabraut eða á almennar bók- eða verknámsbrautir en einnig hvort 

mun væri að finna á fyrrnefndum þáttum á milli kynja. 

Verkefnið er þversniðsrannsókn og þátttakendur sextán ára nemendur í tveimur framhaldsskólum á 

höfuðborgarsvæðinu. Hún er hluti af stærri rannsókn, HeF (heilsuefling í framhaldsskólum). 

Tvöhundruðogþrjátíu nemendur (101 strákur og 129 stelpur, 48 af íþróttabraut og 182 af öðrum brautum) 

svöruðu spurningalistakönnun en 177 mættu í  holdafarsmælingar (hæð og þyngd og ummál mittis). Tvær 

skilgreiningar á hollustukvarða byggðum á fæðuráðlegggingum Lýðheilsustöðvar/Landlæknis voru útbúnar 

til að meta hversu vel nemendur fylgdu algengum ráðleggingum um heilsueflingu í tengslum við fæðuval. 

Helstu niðurstöður voru þær að nemendur á íþróttabraut höfðu marktækt betra fæðuval en nemendur á 

öðrum brautum. Þannig mátti t.d. sjá að stelpur á íþróttabraut borðuðu ávexti og ber oftar en stelpur á 

öðrum brautum (p=0,042) en sama mun var einnig að sjá meðal stráka á íþróttabraut samanborið við stráka 

á öðrum brautum (p=0,031). Þá mátti einnig sjá að stelpur á íþróttabraut drukku oftar kranavatn en stelpur á 

öðrum brautum (p=0,018) en tilhneigingu til marktækni var einnig að finna meðal strákanna, þar sem 

strákar á íþróttabraut drukku oftar kranavatn en strákar á öðrum brautum (p=0,120). Þegar litið er á mun á 

milli kynja má sjá að strákar borða oftar fisk en stelpur (p=0,001) en þeir borða einnig oftar kjöt  (p=0,037), 

milligróft brauð (p=0,004), sýrðar mjólkurvörur (p˂0,001) og drekka oftar nýmjólk (p=0,003) en stelpur. 

Nemendur á íþróttabraut fylgja fæðuráðleggingum betur en nemendur á öðrum brautum (strákar (p˂0,001 

skv. víðari skilgreiningum og p=0,013 skv. þrengri skilgreiningum og stelpur p=0,002 skv. báðum 

skilgreiningum). Mun var einnig að finna á milli kynja án tillits til námsbrauta en strákar fylgdu 

fæðuráðleggingunum betur en stelpur (p=0,001). Strákar á íþróttabraut höfðu marktækt lægri 

líkamsþyngdarstuðul en strákar á öðrum brautum (p=0,018) en sama mun var ekki að finna meðal stelpna 

(p=0,947). Strákar á íþróttabraut höfðu minna mittismál en strákar á öðrum brautum (p=0,015) en mittismál 

stelpna var mjög svipað á íþróttabraut og á öðrum brautum (p=0,608 ). 

Þegar litið er á þessar niðurstöður er hægt að álykta að ungt fólk sem er virkt í íþróttum, eins og við má 

búast af nemendum á íþróttabrautum, velji sér jafnframt heilsusamlegra fæði. Þeir nemendur sem stunda 

nám á bók- eða verknámsbrautum taka vissulega þátt í skólaíþróttum, og æfa jafnvel íþróttir eða stunda 

einhverja markvissa hreyfingu, en engu að síður eru nemendur af íþróttabrautum betur staddir hvað varðar 

fæðuval, máltíðaskipan og holdafar án þess þó að heilsa og lífsstíll hinna sé áhyggjuefni. Hugsanlegt er að 

fræðsla eða námsumhverfi nemenda á íþróttabrautum hafi eitthvað um fæðuvenjur að segja, en það þyrfti 

að rannsaka betur. 
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Abstract 

The aim of this study was to compare food choices, dietary habits and bodycomposition between 

highschool students with sports as their course of study (=sportstudents) and students focusing on other 

disciplines (=other fields). A secondary aim was to make a comparison between genders. 

The study is based on cross-sectional data from 16-year-old students from two highschools in the greater 

Reykjavik area. This is a part of a larger project, the Health Promotion in Highschool study (HeF). A total 

of 230 participants (101 boy and 129 girls, 48 sportstudents and 182 from other fields) filled out a 

questionnaire but 177 took part in bodycomposition measurements (height, weight and 

waistcircumference). Two differently strict definitions were made around the food based dietary guidelines 

of the Directorate of Health to see how well the students followed common health promoting goals on food 

choice. 

Sportstudents were shown to have significantly better food choice than other fields. For example, girls 

studying sports ate fruit and berries more often than their peers in other fields (p=0.042) and the same could 

be seen for boys (p=0.031). Sportsgirls also more often drank tapwater than the other girls (p=0.018) but 

for boys there was only a trend in the same direction (p=0.120). When the genders were compared, boys 

were found to eat most foods more often than girls; fish (p=0.001), meat (p=0.037), semi-wholegrain bread 

(p=0.004), cultured milk products (p<0.001) and full-fat milk (p=0.003). Sportstudents did better in 

following dietary guidelines than their piers from other fields (boys p<0.001 according to broader 

definitions of the guidelines and p=0.013 according to more strict guidelines; girls p=0.002 according to 

both definitions. When only comparing the genders, boys were found to be following the guidelines better 

than girls (p=0.001). Sportsboys had a lower body mass indes (BMI) than other boys (p=0.018) but no such 

difference was seen for the girls (p=0.947). Sportsboys also had lower waistcircumference than their peers 

in other fields (p=0.015), but girls of all courses of study seemed to have similar waistcircumference 

(p=0.608). 

Taken together it may be suggested that students that are actively involved in sports, as may be expected 

from teenagers choosing sports as their main study course, are also more likely to have healthier food 

choices. Students which have chosen other studyfields may of course also be physically active, both during 

physical education classes in school and even train some sports and be lead an active lifestyle. However, 

sportstudents are better off regarding both dietary choices, meal patterns and bodycomposition, while in our 

case the health and lifestyle of other students in also good an not to have worries about. It is plausible that 

some disparities in education or the study environment of sportstudents has an impact on their dietary 

habits, but this has to be investigated further. 
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1.Inngangur 

Öllum einstaklingum er mikilvægt að hafa góða heilsu. Alþjóða heilbrigðismálastofnunin 

(WHO) hefur skilgreint heilsu sem ,,stig algerrar líkamlegrar, andlegrar og félagslegrar 

vellíðunnar en ekki bara fjarveru sjúkdóma eða hrumleika“.
1
  

Fæðuval hefur mikil áhrif á líf okkar, en sá matur sem við neytum gegnir stóru hlutverki í 

heilbrigði okkar, bæði líkamlegu og andlegu. Auk þess hefur matur félagslega þýðingu og 

hefur mikil áhrif á menningu þjóða. Lýðheilsustöð/Embætti Landlæknis ráðleggur 

einstaklingum að velja fyrst og fremst mat sem inniheldur mikið magn næringarefna, s.s. 

grænmeti, ávexti, fitulitlar mjólkurvörur, fisk, þorskalýsi og fleira og hvetur fólk til að hafa 

fjölbreytni að leiðarljósi.
2
 

Val á matvælum og drykkjum hefur mikil áhrif á holdafar,
3-10

 en ofþyngd og offita er 

sívaxandi vandamál, bæði hér á landi og erlendis. Á heimsvísu var árið 2002 yfir milljarður 

manna of þungur og 300 milljónir manna voru of feitar,
11

 en tíðni ofþyngdar of offitu á 

Íslandi hefur hækkað mikið á síðustu árum og áratugum.
12,13 

Léleg næring og hreyfingarleysi voru næstalgengasta dánarorsök í Bandaríkjunum árið 2000, 

næst á eftir tóbaksreykingum, en þessir þættir leiddu 365.000 manns til dauða þar í landi, sem 

samsvarar rúmum 15% af öllum dauðsföllum.
14

Algengasta dánarorsökin hér á landi eru 

hjarta- og æðasjúkdómar,
15

 en á heimsvísu má rekja 13% heilsubresta og dauðsfalla hjá fólki 

15 ára og eldri til hjarta- og æðasjúkdóma.
16

 Gott fæðuval hefur verndandi áhrif á þróun 

hjarta- og æðasjúkdóma í einstaklingum.
17-19

 Þá hefur mataræði einnig áhrif á tíðni fjölda 

annarra sjúkdóma, t.d. sykursýki tegund II
4,19,20

 og sumar tegundir krabbameina.
4,17,20-22

 

Ákveðin klasamyndun á sér oft stað meðal einstaklinga sem velja að lifa heilbrigðum eða 

óheilbrigðum lífsstíl, en þegar einn þáttur ákveðins lífsstíls er valinn eru líkur á því að fleiri 

heilsutengdir þættir fylgi í kjölfarið.
23

 Þannig sýndi brasilísk rannsókn á þarlendum 

ungmennum að þeir unglingar sem höfðu heilsusamlegra máltíðamynstur höfðu einnig 

heilsusamlegri hegðun á fleiri sviðum, óháð kyni.
24

 Þá hafa rannsóknir einnig sýnt að þeir 

sem stunda hreyfingu hafa heilsusamlegra fæðuval en þeir sem hreyfa sig ekki.
25,26
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Næring ungra íþróttamanna getur skipt sköpum þegar kemur að því að hámarka árangur 

þeirra. Gæta þarf að því að einstaklingar fái rétta fæðu og nægan vökva, en auk þess þarf að 

huga vel að tímasetningum máltíða.
27,28

 Góð næring ungra íþróttamanna skiptir ekki aðeins 

máli hvað varðar hámarksárangur, heldur einnig fyrir vöxt þeirra, þroska og heilsu almennt.
27

 

Fæðuráðleggingar fyrir íþróttamenn ættu alltaf að vera byggðar á nýjustu rannsóknum og 

einstaklingsbundnum þörfum hvers íþróttamanns.
28

  

1.1 Tilgangur rannsóknar 

Tilgangur þessarar rannsóknar var að kanna fæðuval fyrsta árs nema í framhaldsskólum og 

skoða hvaða mun er að finna í fæðuvali nemenda á íþrótta- og íþróttaafreksbrautum annars 

vegar (hér eftir nefndar íþróttabrautir) og nemenda á öðrum brautum í framhaldsskóla hins 

vegar. Tekið var tillit til kynja í útreikningum og kynjamunur jafnframt skoðaður. 

Flestar rannsóknir sem ná til næringar, hreyfingar og heilsu hér á landi hafa snúið að ungum 

börnum, ýmist á leikskóla- eða grunnskólaaldri eða fullorðnum, en þó eru til nokkrar 

rannsóknir sem gerðar hafa verið á Íslandi sem beinast að heilsu framhaldsskólanema 

sérstaklega. Rannsóknir og greining hafa gert stórar spurningalistakannanir í grunn- og 

framhaldsskólum frá 1992.
29

 Kári Jónsson
30

 fjallaði um og mældi holdafar, þrek og lífsstíl 18 

og 19 ára framhaldsskólanema í meirararitgerð sinni. Ólafur Guðmundsson og Íris Anna 

Steinarrsdóttir
31

 skrifuðu B.S. verkefni um líkamsástand 19 ára framhaldsskólanema úr sama 

gagnasafni undir leiðsögn Kára Jónssonar. Meistararitgerð Birnu Baldursdóttur
32

 frá 

Háskólanum í Reykjavík snýr að því hvort tengsl séu á milli líkamsþyngdar og sjálfsmyndar 

meðal íslenskra framhaldsskólanema og B.A. ritgerð Sólveigar Rósar Davíðsdóttur
33

 tekur 

fyrir líkamlegt heilbrigði og sjálfsvirðingu, en hún fjallar um rannsókn á meðal unglinga í 

grunnskólum og framhaldsskólum á Akureyri. Undir stjórn Sigurbjörns Árna Arngrímssonar 

og Önnu Sigríðar Ólafsdóttur var gerð þversniðsrannsókn í þremur framhaldsskólum árið 

2008 undir heitinu Heilsa og lífsstíll í framhaldsskólum – HLÍF. Eftirtalin meistaraverkefni 

hafa verið unnin úr þeirri rannsókn: Meistaraverkefni Erlings Richardssonar
34

 frá 2010 fjallar 

um heilsu, hreyfingu og þol 18 ára framhaldsskólanema. Ágústa Tryggvadóttir
35

 skrifaði 

meistaraverkefni sitt um áhrif holdafars og þreks á C-reactive protein (CRP) í unglingum. 

Meistaraverkefni Láru Gunndísar Magnúsdóttur,
36

 einnig frá 2010 fjallar um holdafar 

unglingsstúlkna, en hún tekur fyrir líkamssamsetningu 18 ára unglingsstúlkna í 
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framhaldsskóla. Í ritgerðinni leitast Lára við að gera grein fyrir samspili næringar, hreyfingar, 

holdafars og þreks á áhættu efnaskiptasjúkdóma meðal þessara unglingsstelpna.  

Helst er að fá upplýsingar um mataræði ungs fólks á framhaldsskólaaldri í landskönnunum á 

mataræði; 2002 var yngsti þátttökuhópurinn 15-19 ára en 2010-11 miðaðist þátttaka við 18 

ára aldur.
37,38

 Við leit fundust engar íslenskar rannsóknir sem tóku fyrir mun á fæðuvali 

íþróttamanna og almennings á þessum aldri. Það er því áhugavert að athuga hvernig fæðuval 

þessa aldurshóps reynist vera í heildina, en einnig að skoða þessa tvo hópa með tilliti til 

íþróttaiðkunar til að meta hugsanleg tengsl hennar við fæðuval. 
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2. Fræðilegur bakgrunnur 

Í þessum kafla verður fjallað um þær breytur sem notaðar voru í verkefninu og þær settar í 

fræðilegt samhengi. 

2.1.  Fæðuráðleggingar 

Með aukinni þekkingu á sambandi næringar og heilsu hafa verið gefnar út fæðuráðleggingar 

víða um heim. Fyrstu norrænu ráðleggingarnar voru gefnar út árið 1980 og miðuðu að því að 

minnka hlut fitu í fæðu fólks og auka neyslu á kolvetnum og trefjum.
3
 

Hér á landi gaf Lýðheilsustöð síðast út ráðleggingar um mataræði og næringarefni árið 2006 

byggðar á nýjustu vísindarannsóknum á sviði næringar og heilsu, niðurstöðum kannana á 

mataræði og næringu Íslendinga, norrænum næringarráðleggingum og ráðleggingum annarra 

þjóða. Ráðleggingarnar eru ætlaðar til leiðbeiningar fyrir æskilega samsetningu á fæðu 

einstaklinga og til að auðvelda fæðuval, bæði hvað varðar tegund og magn matvæla. Með því 

að fara eftir ráðleggingunum er unnt að koma í veg fyrir skort á næringarefnum og stuðla að 

jafnvægi milli þeirra, en einnig má minnka líkur á ýmsum sjúkdómum, stuðla að heilbrigðri 

líkamsþyngd og heilsusamlegu líferni.
2
 Í töflu 1 má sjá ráðleggingar Lýðheilsustöðvar 

varðandi æskilegt fæðuval.
2
 

Tafla 1: Ráðleggingar um mataræði 

Ráðleggingar Lýðheilsustöðvar um mataræði 

Höfum fjölbreytnina í fyrirrúmi. 

Grænmeti og ávextir daglega – 5 á dag. 

Fiskur að minnsta kosti tvisvar í viku eða oftar. 

Gróft brauð og annar trefjaríkur kornmatur. 

Fituminni mjólkurvörur – tvö glös eða tveir skammtar á dag. 

Olía eða mjúk fita í stað harðrar fitu. 

Salt í hófi. 

Þorskalýsi eða annar D-vítamíngjafi daglega. 

Vatn er besti svaladrykkurinn. 

Borðum hæfilega mikið. 

Stuðlum að heilsusamlegu holdafari. 

Hreyfum okkur daglega. 
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Hér á eftir fylgir nánari umfjöllun um valda þætti ráðlegginganna. 

2.1.1 Kornvörur og kartöflur 

Kornvörur, sér í lagi heilkorna vörur eru næringarríkur matur. Þær innihalda fjölda 

mikilvægra næringarefna, s.s. trefjar, steinefni og vítamín auk annarra hollefna.
2
 Í 

ráðleggingunum er mælt með því að einstaklingar velji gróf brauð og grófan kornmat í stað 

vara úr fínunnu mjöli, auk þess að velja fremur hýðishrísgrjón og heilhveitipasta í stað hvítra 

hrísgrjóna og hefðbundins pasta. Lýðheilsustöð ráðleggur að m.v. 2400 kcal fæði (jafngildir 

10 megajoulum, MJ) ætti einstaklingur að fá að minnsta kosti 25 grömm á dag úr 

fæðutrefjum.
2
 Sé gert ráð fyrir að trefjar veiti 2 kcal/g jafngildir þetta um 2% orkunnar.

38
 

Heilkorn innihalda u.þ.b. 80% meira af trefjum en fínmalað korn. Við vinnslu fínmalaðs 

korns tapast mikill hluti trefjanna þar sem hýði og kím kornsins er ekki nýtt, en þá tapast 

einnig mikið af næringarefnum, vítamínum og steinefnum. Í heilkorna vörum eru þessi 

hollefni enn til staðar.
39

 

Heilkorn innihalda einnig mikið magn plöntuhollefna (e. phytochemicals) sem hafa 

heilsusamleg áhrif.
40

 Rannsóknir hafa sýnt að þeir sem neyta sem nemur þremur skömmtum 

af trefjaríkum kornvörum á dag eru í 20-30% minni hættu á að fá hjarta- og æðasjúkdóma en 

þeir sem borða lítið af trefjaríkum kornvörum.
20

 Þá hefur trefjaríkt mataræði einnig verið 

tengt við minni líkur á sykursýki af tegund II.
4,20

 Trefjaríkar kornvörur eru taldar hafa 

verndandi áhrif gagnvart sumum tegundum krabbameina, s.s. ristilkrabbameini og 

krabbameini í meltingarvegi.
4,20

 Þá hefur trefjaríkt mataræði einnig verndandi áhrif gagnvart 

sepum í meltingarvegi.
20

 Rannsóknir benda einnig til að mataræði sem er ríkt af trefjaríkum 

vörum, aðallega heilkorna matvörum, minnki líkur á offitu, háþrýstingi, blóðfituröskun og 

kransæðasjúkdómum.
4
 Gott jafnvægi á milli kolvetna og fitu ásamt trefjum í fæðunni og 

hæfileg orkuinntaka stuðla að minni hættu á ofþyngd og sjúkdómum tengdum henni.
3
  

 

2.1.2 Ávextir og grænmeti 

Ávextir og grænmeti innihalda mikið magn vítamína, steinefna og trefja og hafa auk þess 

mikið magn plöntuhollefna.
21

 Fæðuráðleggingar hér á landi miða að því að auka hlut ávaxta 
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og grænmetis í fæðu einstaklinga
2
 og er það í samræmi við áherslur annarra landa, undir 

merkjum fimm á dag eða með sambærilegum hvatningarorðum.
41-46

 Landlæknir (áður 

Lýðheilsustöð) ráðleggur fólki að borða fimm skammta eða a.m.k. 500 grömm af ávöxtum og 

grænmeti daglega, þar af a.m.k. 200 grömm af ávöxtum og 200 grömm af grænmeti.
2
 

Trefjarík fæða á borð við ávexti og grænmeti hefur á sama hátt og heil korn verið tengd við 

minni þyngdaraukningu einstaklinga, en þessar fæðutegundir eru saðsamar og hafa lágt 

orkuinnihald og henta vel til þyngdarstjórnunar.
5
 Rannsókn sýndi að þeir unglingar sem eru of 

þungir borða minna af grænmeti og ávöxtum en jafnaldrar þeirra sem ekki eru of þungir.
47

 

Líkt og gróft kornmeti, innihalda ávextir og grænmeti  plöntuhollefni í ríkum mæli, en þau 

hafa góð áhrif á varnir líkamans, bæta ónæmiskerfið, varna sýkingum og krabbameinum.
21

 

Áhrifin eru talin koma fram vegna víðtækra áhrifa hollefnanna,
48,49

 en rannsóknir á virkni 

þeirra hafa sýnt fram á mikla andoxunargetu sem verndar gegn æxlamyndun og sýkingum en 

þau hafa auk þess góð áhrif á ónæmiskerfi einstaklinga.
50

 Mataræði sem byggist að miklu 

leyti á ávöxtum og grænmeti getur minnkað hættu á hjarta- og æðasjúkdómum og sumum 

tegundum krabbameina.
17

 

 

2.1.3 Fiskur og önnur próteinrík matvæli 

Fiskur er góður próteingjafi en auk próteina eru í honum fjöldi næringarefna, t.d. selen og 

joð.
2
 Feitur fiskur, s.s. lax er einnig ríkur af D-vítamíni og löngum ómega-3 fitusýrum.

18
 

Lýðheilsustöð ráðleggur fólki að borða fisk að minnsta kosti tvisvar sinnum í viku eða oftar. 

Algengt er að fiskiskammtur sé um 150 grömm og er því gott að reikna með að borða a.m.k. 

300 grömm á viku eða meira, auk þess að borða fiskiálegg, fiskisalöt og harðfisk.
2
  

Rannsókn sýndi að aukin neysla á feitum fiski, t.d. laxi, tengdist lækkun á blóðþrýstingi og 

minnkar það hættu á hjarta- og æðasjúkdómum. Þessa lækkun á blóðþrýstingi var ekki að 

finna við neyslu á mögrum fiski, s.s. þorski eða ýsu.
18

 Feitur fiskur og fiskiolía hafa einnig 

reynst vel fyrir sykursjúka, en mataræði ríkt af feitum fiski minnkar líkur á hjarta- og 

æðasjúkdómum meðal þeirra.
19

 Neysla á feitum fiski hefur einnig kólesteróllækkandi áhrif í 

blóði.
51

 Önnur rannsókn benti til þess að aukin neysla á fiski og sjávarafurðum minnki líkur á 

sykursýki tegund II meðal þjóða þar sem offita er algeng.
52
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2.1.4 Mjólkurvörur 

Rík hefð er fyrir neyslu mjólkurvara á Vesturlöndum. Mjólkurvörur eru næringarríkur matur 

og innihalda mikið prótein og kalk auk vítamína og steinefna, en á flestum Vesturlöndum fá 

einstaklingar meira en tvo þriðju hluta af daglegri kalkneyslu úr mjólk og mjólkurvörum.
53

 

Samkvæmt ráðleggingum Lýðheilsustöðvar ættu einstaklingar að borða eða drekka tvo 

skammta, þ.e. glös, diska eða dósir af mjólk eða mjólkurvörum á dag eða sem samsvarar um 

500 grömmum. Þar sem mjólkurvörur innihalda mettaða fitu er ráðlagt að velja magrar 

mjólkurvörur fram yfir feitar.
2
 Jafnframt er hvatt til að velja sem oftast vörur án viðbætts 

sykurs.
2
  

Meira en fjórðungur af heildarbeinmassa einstaklings næst á unglingsaldri, hjá strákum á 

aldrinum 13-15 ára og hjá stelpum á aldrinum 12-14 ára. Erfðir ákvarða um 60-80% af því 

hversu hárri beinþéttni einstaklingar ná, en lífsstíll, þá helst mataræði og hreyfing, hefur þar 

einnig mikið að segja. Kalk úr fæðunni getur spáð fyrir um 10-15% af kalkforða beina ásamt 

kynþætti og kynþroska, en kalk og D-vítamín eru þau næringarefni sem mest hætta er á að 

unglinga skorti til að ná eins hárri beinþéttni og mögulegt er.
54

 Mjólkurneysla er sérstaklega 

mikilvæg fyrir beinmyndun barna og unglinga, en rannsóknir hafa sýnt að þeir einstaklingar 

sem drekka hæfilega mikla mjólk á barnsaldri hafa betri beinþéttni sem fullorðnir en þeir sem 

drekka litla mjólk sem börn.
53

 

Rannsóknir hafa sýnt að kalkríkt fæði hefur verndandi áhrif gagnvart beinbrotum meðal 

unglingsstelpna
55

 en til að kalk nýtist líkamanum sem best er nauðsynlegt að nægilegt magn 

D-vítamíns sé til staðar til að aðstoða við upptöku kalksins. Rannsóknir hafa sýnt að svo lengi 

sem líkaminn fær nægilegt magn D-vítamíns, er ekki þörf á að auka daglega neyslu á kalki 

umfram ráðleggingar, enda miða ráðleggingarnar við það.
56

  

Í sænskri rannsókn frá árinu 2005 var sýnt að neysla mjólkur meðal þeirra unglinga sem 

drukku mikið magn gosdrykkja og ávaxtasafa var lægri en mjólkurneysla þeirra unglinga sem 

drukku minna af slíkum drykkjum.
57

 Önnur rannsókn
6
 sýndi á sama hátt lága kalkneyslu 

meðal þeirra barna sem drukku mikið magn gosdrykkja eða annarra sykraðra drykkja. Þau 

börn sem borðuðu fjölbreytta fæðu fengu jafnan meira kalk úr fæðunni en þau sem höfðu 
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einhæft mataræði.
6
 Neysla á mjólkurvörum og þar af leiðandi einnig kalkneysla, er  almennt í 

öfugu hlutfalli við líkamsþyngd.
6-8

 

2.1.5 Lýsi eða annar D-vítamíngjafi 

D-vítamín er sterahormón sem myndast í húðinni þegar útfjólubláir geislar skína á hana, en 

D-vítamínskortur er nú skilgreindur sem heimsfaraldur.
22

 Helstu ástæður fyrir D-

vítamínskorti er að einstaklingar fá ekki nægilegt magn sólarljóss á líkamann. Fáar 

fæðutegundir innihalda D-vítamín frá náttúrunnar hendi og þær fæðutegundir sem eru D-

vítamínbættar fullnægja sjaldnast daglegri þörf barna og fullorðinna.
22

 Lýsi og feitur fiskur 

eru bestu D-vítamíngjafarnir en feitur fiskur hefur mikið magn D-vítamíns í fitu og lifur.
58

 Á 

norðlægum slóðum er nauðsynlegt að fólk taki inn D-vítamín eða lýsi til að fullnægja daglegri 

þörf fyrir vítamínið.
56

 Ráðlagður dagskammtur af D-vítamíni var nýlega hækkaður upp í 15 

µg á dag, en fyrir börn og fullorðna að 60 ára aldri jafngildir það um það bil einni barnaskeið 

af þorskalýsi (10ml) . Fólk sem komið er yfir sextugt þarf stærri skammta.
2
 Rannsóknir hafa 

sýnt að ástæða sé til að auka ráðlagðan dagskammt af D-vítamíni til að koma í veg fyrir ýmsa 

sjúkdóma og beinbrot af völdum D-vítamínskorts, en benda jafnframt á að þörf sé á frekari 

rannsóknum á því sviði.
59,60

 Lágmarksinntaka D-vítamíns hefur verið ákvörðuð við 2,5 µg á 

dag en líkur á skortseinkennum aukast mikið við neyslu undir þeim mörkum yfir langt 

tímabil.
61

 

D-vítamínskortur getur verið mjög alvarlegur og veldur beinkröm hjá börnum, eykur 

beinrýrnun, beinþynningu og hættu á beinbrotum meðal fullorðinna. D-vítamínskortur hefur 

einnig verið tengdur aukinni hættu á algengum krabbameinum, ónæmissjúkdómum, 

háþrýstingi og smitsjúkdómum.
22

 

Rannsóknir hafa sýnt að með D-vítamíngjöf hjá börnum og unglingum sem hafa lágt magn D-

vítamíns í blóði má bæta heildarbeinmassa þeirra. D-vítamínneysla umfram ráðleggingar fyrir 

þá sem hafa nægilegt magn D-vítamíns er þó ólíkleg til að skila auknum áhrifum hvað varðar 

heildarbeinmassa og beinþéttni.
62
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2.1.6 Sætir drykkir og sætmeti 

Í fæðuráðleggingum Lýðheilsustöðvar segir að hvorki sé gert ráð fyrir gosi né sælgæti í 

mataræði fólks, enda sé slík neysla með öllu óþörf. Þó er tekið fram að með góðu og 

fjölbreyttu fæðuvali og reglulegri hreyfingu sé rými fyrir sætindi í hófi.
2
  

Mikilvægt er að takmarka neyslu barna og unglinga á sykri, en þegar stór hluti orkunnar 

kemur úr sykri eru líkur á því að mikilvæg vítamín og trefjar skorti í fæðuna. Takmarka þarf 

neyslu drykkja sem innihalda viðbættan sykur til að koma í veg fyrir offitu en dagleg neysla á 

viðbættum sykri ætti aldrei að vera meira en 10% af heildarorkuneyslu einstaklings. Neysla á 

fæðu eða drykkjum sem innihalda mikinn sykur eykur auk þess hættu á tannskemmdum
3
 og 

ennfremur eykst áhættan á sykursýki af gerð 2.
63

 Bandarísku hjartasamtökin (e. American 

Heart Association, AHA) ráðleggja að neysla á viðbættum sykri sé aldrei meiri en 5% af 

daglegri orkuneyslu, en fyrir flesta bandaríska karlmenn nemur það um 150 hitaeiningum og 

konur um 100 hitaeiningum.
64

 Viðbættur sykur er sá sykur sem ekki er í matvælunum frá 

náttúrunnar hendi, ólíkt þeim sykri sem er náttúrulega í mjólk eða ávöxtum og grænmeti.
65

 Til 

viðbætts sykurs telst allur sá sykur og sýróp sem bætt er við drykki eða matvæli við 

framleiðslu eða undirbúning, einnig sá sykur sem bætt er í matinn við matarborðið.
64

 Fjöldi 

rannsókna hefur sýnt tengingu á milli mikillar neyslu sætra drykkja og aukinnar 

líkamsþyngdar einstaklinga.
5,9,10

 Gosdrykkir og aðrir sætir drykkir veita mikla orku í fljótandi 

formi en sú orka veitir ekki sömu saðningartilfinningu og þegar orku er neytt í föstu formi.
5
 

Auk þess eykur neysla sykraðra drykkja hættu á sykursýki tegund II.
4
 

Sterk tengsl eru á milli neyslu kóla-drykkja og beinbrota meðal stelpna, en mjólk hefur aftur á 

móti verndandi áhrif. Þeir einstaklingar sem drekka mikið magn af gosi fá oft ekki nægilegt 

magn af kalki og vítamínum sem eykur hættu á fjölda sjúkdóma. Mikil neysla gosdrykkja og 

lítil neysla á mjólk meðal unglinga eykur hættu á beinþynningu síðar á lífsleiðinni. 
9
 

 

2.1.7 Skyndibiti 

Það sem einkennir skyndibitamat er að hann er oft orkuríkur, inniheldur mikið magn af 

viðbættum sykri og fitu en lítið magn af trefjum.
66

 Það sem hefur mest áhrif á að einstaklingar 
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velji að leggja skyndibitamat sér til munns er að slíkur matur sé til á heimilum þeirra og að 

þeim þyki slíkur matur góður.
67

 Ef vinahópur einstaklings og/eða foreldrar eru jákvæðir fyrir 

hollu mataræði minnkar líkurnar á að einstaklingur velji að borða skyndibitamat og þá hafa 

áhyggjur einstaklings af eigin líkamsþyngd einnig þau áhrif að hann velur síður 

skyndibitamat.
67

 Rannsóknir hafa sýnt að sumir unglingar minnka við sig aðra neyslu eða 

borða minni skammta af skyndibita til að hafa stjórn á eigin orkuinntöku. Þetta virðist frekar 

eiga við við um einstaklinga í kjörþyngd en þá sem eru of feitir, en það verður til þess að 

orkuneysla of feitra unglinga verður frekar meiri en þeirra sem eru í kjörþyngd þegar 

skyndibita er neytt.
66 

Rannsókn sýndi að ásókn í skyndibitastaði var í öfugu hlutfalli við neyslu einstaklinga á 

ávöxtum, grænmeti og mjólk.
68

 Þá sýndi önnur rannsókn að eftir stutt inngrip í formi 

næringarfræðslu, völdu einstaklingar heilsusamlegari skyndibitamat en áður.
69

 Fjöldi 

rannsókna bendir til þess að skyndibitamatur, sem og matur sem inniheldur mikla fitu, sé stór 

áhættuþáttur í offitu barna. 
8
 

 

2.2 Máltíðamynstur 

Mjög mikilvægt að borða reglulega yfir daginn. Lýðheilsustöð ráðleggur fólki að borða þrjár 

aðalmáltíðir á hverjum degi, þ.e. morgunverð, hádegisverð og kvöldverð, en flestum hentar 

auk þess að borða 1-3 millibita yfir daginn.
2
 Óregla á máltíðum og það að sleppa því að borða 

morgunmat hefur mikil áhrif á þróun ofþyngdar og offitu meðal unglinga.
70

 Rannsókn sýndi 

að fjöldi máltíða á dag er í öfugu hlutfalli við offitu meðal barna, en það styður kenningu þess 

efnis að fjöldi máltíða sem afmarkaður þáttur hafi verndandi áhrif á offitu meðal barna.
71

 

Gildi morgunverðar er talið vera mikið, en algengt er meðal barna og unglinga að sleppa því 

að borða morgunmat.
72

 Hér á landi borða flest börn morgunmat en þegar kemur á 

unglingsárin fjölgar þeim sem sleppa honum.
61

 Samkvæmt Landskönnun 2011
38

 borða tveir 

þriðju landsmanna morgunmat á hverjum degi, en konur og eldra fólk (61-80 ára) borða 

morgunmat oftar en karlmenn og yngra fólk.  

Fjöldi rannsókna hefur sýnt verndandi áhrif þess að borða morgunmat á ofþyngd og offitu 

meðal barna og unglinga. 
8,48,72

 Þannig sýndi t.d. rannsókn Szajewska og félaga
72

 að 
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líkamsþyngdarstuðull barna og unglinga sem borða morgunmat er lægri en 

líkamsþyngdarstuðull þeirra barna sem sleppa honum. Þá hefur það einnig sýnt sig að of feit 

börn borða minni morgunmat, þ.e. minni skammt, en jafnaldrar þeirra sem ekki eru of feitir.
8
 

Fæði þeirra barna og unglinga sem borða morgunmat er auk þess almennt næringarríkara en 

fæði þeirra sem sleppa morgunmatnum.
61

 Þeir einstaklingar sem borða tilbúið morgunkorn í 

morgunmat innbyrða meira af ávöxtum, grófu korni, mjólkurvörum, kolvetnum, trefjum og 

steinefnum yfir daginn en þeir sem borða aðrar tegundir af morgunmat eða sleppa honum 

alfarið. Þeir sem borðuðu tilbúið morgunkorn í morgunmat hlutu einnig hærri einkunn á 

heilsukvarða fyrir næringu (e. healthy eating index, HEI) en þeir sem borðuðu annan 

morgunmat eða slepptu honum.
61

 Þá benda rannsóknir einnig til þess að morgunmatur hafi 

góð áhrif á hegðun og frammistöðu í námi.
73

 

Rannsókn á 14-18 ára unglingum frá Brasilíu leiddi í ljós að hægt var að tengja suma þætti í 

fæðuvali við máltíðamynstur. Þannig var jákvæð tenging á milli steikts matar, sætinda og 

gosdrykkja og þess að sleppa að borða morgunmat meðal stelpna og þess að sleppa því að 

borða kvöldmat meðal stráka. Þá fannst einnig jákvæð tenging á milli neyslu á ávöxtum og 

grænmeti og neyslu morgunverðar á heimilinu meðal stráka og á máltíðafjölda meðal stelpna. 

Baunir, egg og kjöt voru jákvætt tengd við neyslu hádegisverðar meðal stelpna en neikvætt 

tengd við neyslu hádegis- og kvöldverðar meðal stráka. Unglingar sem höfðu heilsusamlegara 

máltíðamynstur höfðu einnig heilsusamlegari hegðun á fleiri sviðum, óháð kyni.
24

  

 

2.3 Aðferðir við kannanir á mataræði 

Það er alltaf ákveðin áskorun að meta mataræði einstaklinga
74

 en til eru nokkrar mismunandi 

aðferðir til þess. Hér er þremur algengustu aðferðunum lýst stuttlega. 

 

2.3.1 Matardagbækur 

Matardagbækur (e. food records) eru oft  notaðar við kannanir á mataræði.  Margir telja þær 

vera besta kostinn því þær gefa nokkuð nákvæmar upplýsingar um neyslu. Oftast er mælt með 

því að skráð sé í matardagbækur í 3-4 samliggjandi daga, en rannsóknir hafa sýnt að 

nákvæmni í skráningu minnkar eftir því sem skráðum dögum fjölgar.
74

 Þegar einstaklingum 
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er falið að skrá eigin neyslu er algengt að þeir vanskrái neyslu sína, þ.e. skrái minni neyslu en 

á sér stað í raun og veru.
75

 Vanskráning eykst í hlutfalli við aukna orkuinntöku og er talið að 

einstaklingar skrái neysluna sem næst því sem telst eðlileg/æskileg neysla, fremur en að skrá 

þá neyslu sem á sér stað í raun og veru.
76

 Of feitir einstaklingar vanskrá frekar neyslu sína en 

einstaklingar sem eru í kjörþyngd.
77

 

 

2.3.2 Sólarhringsupprifjun  

Sólarhringsupprifjun (e. 24-hour dietary recall) hefur verið vinsæl aðferð í rannsóknum á 

mataræði. Þá eru einstaklingar beðnir um að telja upp allt sem þeir hafa borðað og drukkið 

deginum áður og skráir rannsakandi neyslu þeirra niður. Þessi aðferð hentar vel þegar 

mataræði hópa er rannsakað, en hentar síður þegar verið er að rannsaka mataræði einstaklinga 

vegna vanskráningar eða ofskráningar einstaklinga, auk þess sem einn dagur getur aldrei gefið 

mynd af almennri neyslu.
78

 Algengt er að fólk vanmeti neyslu sína þegar það er beðið um að 

rifja hana upp.
79

 Í rannsókn Jonnalagadda og félaga
80

 kom þó fram að karlmenn áttu það til að 

ofmeta neyslu sína í sólarhringsupprifjun, þ.e. gefa upp meira magn matar en þeir höfðu í raun 

innbyrt. Önnur rannsókn sýndi að ekki fannst marktækur munur eftir því hvort fólk var beðið 

rifja neyslu sína upp símleiðis eða í viðtali augliti til auglitis.
79

  

 

2.3.3 Tíðniaðferð 

Tíðniaðferð (e.food frequency questionnaire) er önnur leið til að kanna mataræði. Þá eru 

einstaklingar beðnir um að gefa upp hversu oft að meðaltali þeir neyta ákveðinna matvæla eða 

drykkja, oft einnig í hversu miklu magni, og er sú neysla skráð.
81

 Með því að nota tíðniaðferð 

fást upplýsingar um inntöku fólks yfir nokkuð langt tímabil sem er mikilvægt þegar mæla á 

venjulega neyslu. Þá má nota aðferðina til að bera saman hópa eða skipta einstaklingum í 

hópa eftir neyslu. Tíðniaðferð hentar vel þegar skoða á stóra hópa því hún er ódýr, auðveld og 

fljótleg í framkvæmd. Galli við aðferðina er þó að aðeins er hægt að hafa ákveðið marga 

fæðuflokka með í rannsókninni, bæði fyrir hagkvæmni rannsóknarinnar en einnig til að 

takmarka byrði á þátttakendur.
81
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2.4 Mataræði Íslendinga 

Könnun Landlæknis (áður Lýðheilsustöð) frá árinu 2010-2011 sýndi að mataræði hér á landi 

hefur farið batnandi að mörgu leyti frá árinu 2002, þegar síðasta könnun var gerð. Þannig 

hefur grænmetis- og ávaxtaneysla aukist, þó enn sé langt í land með að meirihluti þjóðarinnar 

nái ráðleggingum um a.m.k. 500 grömm á dag. Neysla á harðri fitu og viðbættum sykri hefur 

minnkað, fleiri borða gróft brauð og fleiri taka lýsi. D-vítamínneysla þeirra sem ekki taka lýsi 

eða annan D-vítamíngjafa er þó enn langt undir ráðleggingum. Aðeins 22% íslenskra karla og 

17% íslenskra kvenna taka lýsi daglega en ungt fólk tekur sjaldnar lýsi en fullorðnir.
38

Við 

gerð könnunarinnar 2010-2011 var tveimur aðferðum beitt samhliða til að meta mataræði 

þátttakenda; sólarhringsupprifjun á neyslu fór fram tvisvar fyrir hvern þátttakanda og 

tíðniaðferð var einnig notuð þar sem þátttakendur svöruðu því hversu oft þeir neyttu einstakra 

matvæla að jafnaði.
38

 Við gerð könnunarinnar 2002 var gerð eins sólarhringsupprifjun ásamt 

því sem spurt var út í neyslu einstakra matvæla og drykkja, ásamt inntöku fæðubótarefna og 

náttúrulyfja.
37

 

Töluverður kynslóðamynur er á neyslu fæðutegunda meðal Íslendinga. Þar mætti t.d. nefna að 

fólk á aldrinum 18-30 ára borðaði þrisvar sinnum meira af frönskum kartöflum, pasta og 

sykruðum mjólkurvörum en fólk á aldrinum 61-80 ára. Unga fólkið borðaði sjö sinnum meira 

af pítsu, drakk fimm sinnum meira af sykruðu gosi og tíu sinnum meira af prótein- og 

megrunardrykkjum. Eldra fólkið borðaði tvöfalt meira af fiski en unga fólkið, fjórfalt meira af 

innmat og drakk fjórum sinnum meira te.
38

 Yngra fólk borðar töluvert meira af brauði en það 

eldra, en neysla á grófum brauðum (trefjainnihald a.m.k. 6 grömm í 100 g. af brauði) er 

aðeins lítill hluti af heildarbrauðneyslunni. Eldra fólkið borðar meira af grófum brauðum en 

það yngra, en neysla grófra brauða er mest í aldurshópnum 61-80 ára.
34,38

 Fólk á aldrinum 18-

30 ára borðar minnst allra aldurshópa af nýjum kartöflum og nýju grænmeti. Grænmetisneysla 

meðal ungs fólks hefur samt sem áður aukist mikið á síðustu árum, en neysla á fersku 

grænmeti stærstur hluti grænmetisneyslunnar.
37,38

 Ávaxtaneysla jókst einnig milli kannana, en 

árið 2002
37

 borðuðu karlar á aldrinum 15-19 ára aðeins 35 grömm af ávöxtum og berjum, en 

árið 2011
38

 borðuðu karlar á aldrinum 18-30 ára 93 grömm á dag. Þessi aukning á milli 

kannana nemur 266%, en hafa verður í huga að talsverður aldursmunur er á hópunum 

tveimur.  
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Fiskneysla ungs fólks er langt undir ráðlegginginum, en karlar á aldrinum 18-30 ára neyta að 

meðaltali 36 gramma af fiski á dag og konur á sama aldri 26 gramma
38

 sem jafngildir rúmum 

250 grömmum á viku fyrir karla en rúmum 180 grömmum á viku fyrir konur. Ráðlögð neysla 

á fiski er um 300 grömm á viku
2
 og er ljóst að hvorugur hópurinn uppfyllir þær 

ráðleggingar.Vatn er vinsælasti drykkur Íslendinga líkt og könnunin árið 2002 sýndi.
37,38

 

Vatnsneysla er mest á meðal yngsta aldurshópsins, 18-30 ára og á það við bæði um neyslu á 

vatni og kolsýrðu vatni. Þessi aldurshópur drekkur einnig mest af hreinum safa. Vatnsneysla 

meðal 18-30 ára er sem samsvarar rúmum 3 glösum á dag.
38

 Kaffi- og teneysla er minnst 

meðal yngsta aldurshópsins í nýju könnuninni.
38

 

Í rannsókn sem gerð var á 7 ára börnum í Reykjavík og birt 2009 kom í ljós að aðeins 20% 

þátttakenda fylgdi ráðleggingum um neyslu ávöxtum og grænmeti, 52% borðuðu fisk a.m.k. 

tvisvar sinnum í viku og 41% þátttakenda tók lýsi eða annan D-vítamíngjafa. Börnin fengu 

12% af heildarorku sinni úr viðbættum sykri og uppfylltu ekki ráðleggingar varðandi 

trefjaneyslu. Að meðaltali var vítamínneysla yfir ráðleggingum að undanskildu joði og D-

vítamíni, en þátttakendur náðu að meðaltali ekki að uppfylla ráðlagðan dagskammt af þeim 

tveimur næringarefnum.
82

 

 

2.5 Næringarþörf á unglingsárum 

Unglingsárin eru skilgreind á mismunandi hátt eftir rannsóknum, en flestar skilgreina þau sem 

aldurinn 10 til 20 ára.
83

 Mikill vöxtur á sér stað á þessu tímabili og einstaklingarnir upplifa 

miklar breytingar, t.d. breytingar á vaxtarlagi auk andlegra og félagslegra breytinga.
83

 

Kynþroski á sér stað á mismunandi aldri meðal einstaklinga, en kynþroski meðal stelpna hefst 

um 1-2 árum á undan kynþroska stráka. Vaxtarspretturinn sem á sér stað á þeim tíma hefst 

fyrr hjá stelpum en strákum en hann er þó bæði lengri og kemur fram af meiri krafti meðal 

stráka en stelpna.
84

  Þessi mikli vaxtasprettur krefst aukinnar næringarinntöku unglingsins, en 

heilbrigðar matarvenjur á barns- og unglingsaldri stuðla að bættri heilsu, vexti og þroska og 

minnka líkur á heilbrigðisvandamálum á fullorðinsárum.
85

 Áríðandi er að einstaklingurinn fái 

næga orku og prótein, auk nægilegs magns af kalki, járni, sinki, vítamínum, trefjum og fitu.
86

 

Þær fæðuvenjur sem einstaklingar tileinka sér á barns- og unglinsaldri haldast oft fram á 

fullorðinsár,
85

 en léleg næring á unglingsárum getur leitt til varanlegra áhrifa á 
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vitsmunaþroska einstaklingsins og skilað sér t.d. í minnkaðri námshæfni, lélegri einbeitingu 

og skertum árangri í skóla.
83

 Þá getur léleg næring einnig leitt til seinkaðs kynþroska, lægri 

endanlegrar hæðar einstaklings, beinþynningar á fullorðinsárum auk fleiri þátta.
86

 

 

2.6 Mataræði ungs íþróttafólks 

Mismunandi íþróttir gera mismunandi kröfur til þeirra sem íþróttina stunda. Þannig eru þeir 

sem stunda íþróttir þar sem áhersla er lögð á lága líkamsþyngd í aukinni hættu á því að ná 

ekki að fullnægja ráðleggingum um orkuinntöku, próteininntöku og ráðlagðan dagskammt 

sumra vítamína og steinefna.
87

 Einstaklingar sem stunda íþróttir sem krefjast mikils þols ná 

sumir ekki að uppfylla þörf sína fyrir kalk og járn, en það á sérstaklega við um kvenkyns 

langhlaupara.
87

 Næring einstaklingsins hefur bein áhrif á líkamlega frammistöðu hans,
88

 en 

rekja má sum vandamál, t.d. skertan vöxt eða þroska og hættu á meiðslum og beinbrotum, til 

ófullnægjandi næringar í tengslum við stífa þjálfun á meðan á æfingum stendur.
87

 Hér á eftir 

verður farið yfir niðurstöður úr nokkrum rannsóknum sem gerðar hafa verið á næringu 

íþróttamanna. 

Í rannsókn sem gerð var á háskólasundkonum kom í ljós að 96% þátttakenda uppfylltu ekki 

ráðleggingar  um neyslu kolvetna, próteina og fitu og aðeins tæp 10% þátttakenda neyttu 

hæfilegs magns orku, en könnunin var gerð á keppnistímabili og orkuþörf kvennanna metin út 

frá því. Meðalorkuinntaka kvennanna var of lág miðað við áætlaða orkueyðslu, en 

rannsakendurnir töldu ástæður fyrir of lágri orkuinntöku vera skort á þekkingu í 

næringarfræði meðal sundkvennanna.
89

 Rannsókn á karlkyns afrekssundmönnum leiddi aftur 

á móti í ljós að þeir neyttu nægilegs magns orku,
90

 öfugt við niðurstöður rannsóknarinnar á 

sundkonunum,
89

 og karlarnir uppfylltu einnig þörf sína fyrir vítamín og steinefni að 

undanskildu kalki, en aðeins helmingur karlanna náði að uppfylla kalkþörf sína. Mataræði 

karlanna var prótein- og kólesterólríkt en innihélt lítið magn kolvetna.
90

  Að karlkyns 

sundmönnunum undanskildum, eru niðurstöðurnar í samræmi við niðurstöður úr rannsókn á 

langhlaupurum, en rannsókn á fæðuvali þeirra leiddi í ljós að hlutfall næringarefna var ekki í 

samræmi við ráðleggingar fyrir úthaldsíþróttamenn, auk þess sem heildarorkuinntaka þeirra 

var of lág miðað við áætlaða orkueyðslu óháð kyni. Of lítill hluti heildarorkunnar kom úr 

kolvetnum en of stór hluti úr próteinum en neysla fitu var innan ráðlegginga. Talið var að 
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hlaupararnir hafi vísvitandi neytt of lítillar orku til að koma í veg fyrir að þyngjast og hætta 

þar með á verri frammistöðu í íþróttinni. Vegna þessarar litlu orkuinntöku náðu fæstir 

hlauparanna að fullnægja ráðlögðum dagskammti af sumum vítamínum, s.s. E-vítamíni og C-

vítamíni.
91

 Þá sýndi spænsk rannsókn sem gerð var þar í landi á afreksmönnum í 

bardagaíþróttum að mataræði einstaklinganna einkenndist af prótein- og fituríkum matvælum 

á borð við rautt kjöt en innihélt minna magn matvæla sem rík voru af kolvetnum og trefjum, 

s.s. grænmeti, kartöflum og brauði en nærri helmingur þátttakenda í þeirri rannsókn sagðist 

nota fæðubótarefni.
92

  

Þó flestar rannsóknirnar hér að ofan,
90-92

 eigi það sameiginlegt að próteinneysla sé mikil og 

kolvetnaneysla lítil, sýndi indversk rannsókn frá árinu 2010 að fæðuval íþróttamanna þar í 

landi er töluvert frábrugðið því sem sagt hefur verið frá hér að ofan. Í þeirri rannsókn var 

orkuinntaka íþróttamanna í framhaldsskóla í þremur íþróttagreinum borin saman; blaki, 

lyftingum og hlaupum. Í ljós kom að lyftingarmennirnir voru þeir einu sem uppfylltu 

ráðleggingar varðandi neyslu á próteinum, en próteinneysla meðal blakara og hlaupara 

reyndist vera of lág. Meðal allra íþróttagreinanna var kolvetnaneysla há en fituneysla lág, en 

heildarorkuinntaka íþróttamannanna í samræmi við ráðleggingar. Neysla á járni reyndist vera 

of lítil miðað við ráðleggingar í öllum greinum en þar að auki tókst hlaupurum ekki að 

uppfylla ráðlagðan dagskammt af kalki
88

 og á rannsóknin það sameiginlegt með rannsókninni 

á karlkyns sundmönnunum,
90

 en vandamál við að uppfylla kalkþörf einstaklinga er þekkt 

meðal úhaldsíþróttamanna.
87

 Þá leiddi Indverska rannsóknin einnig í ljós að aðeins tæp 10% 

þátttakenda uppfylltu ráðleggingar varðandi ávaxtaneyslu
88

 en hafa verður í huga að 

fæðuvenjur og matarmenning milli landa eru misjafnar og gætu að einhverju leyti útskýrt 

þessa misjöfnu neyslu á hinum ýmsu næringarefnum. 

Í rannsókn þar sem bornar voru saman fæðuvenjur ungra íþróttakvenna og ungra kvenna sem 

ekki stunda íþróttir kom í ljós að þær konur sem stunda íþróttir borða fleiri máltíðir á dag en 

þær sem ekki stunda íþróttir en þær borða einnig sjaldnar skyndibitamat. Í þeirri rannsókn 

komu þátttakendur úr fjölda íþróttagreina, s.s. fótbolta, sundi, dýfingum, tennis, hlaupum, 

blaki o.fl..
93

 Þá sýndi rannsókn á frönskum ungmennum að þeir unglingar sem hreyfðu sig 

fylgdu betur ráðleggingum um orkuinntöku og uppfylltu frekar ráðlagðan dagskammt af 

ýmsum næringarefnum en jafnaldrar þeirra sem ekki hreyfðu sig. Þeir einstaklingar sem 



 

26 

 

hreyfðu sig ekki neyttu minni orku, fengu stærri hluta heildarorkunnar frá fitu, en auk þess var 

fæði þeirra vítamína- og steinefnasnauðara en fæði þeirra ungmenna sem hreyfðu sig. 

Höfundar þeirrar rannsóknar ályktuðu að það að leggja stund á íþróttir gæfi einstaklingum 

tækifæri til að gæta jafnvægis á milli orkuinntöku og orkunotkunar og væri góð leið til að 

halda eigin mataræði sem næst ráðleggingum.
94

 

 

2.7 Næringarþörf ungs íþróttafólks 

Næring getur skipt sköpum þegar kemur að heilsu ungra íþróttamanna og frammistöðu þeirra 

í þeirri íþrótt sem þeir stunda, en mikilvægt er að ungir íþróttamenn fái rétta næringu til að 

stuðla að vexti, þroska og framförum. Kröfur um rétta næringu vaxa oft með aukinni þjálfun 

og æfingamagni. Nokkur munur er á þeirri næringu sem íþróttamenn á unglingsaldri ættu að 

velja, samanborið við fullorðna íþróttamenn. Til að mynda nýta þeir fitu í meira magni en 

fullorðnir til orkubrennslu, hafa minni glýkógenbyrgðir og takmarkaða glýkólýtíska 

afkastagetu.
95

 Þá er hitastjórnun öðruvísi í börnum en í fullorðnum vegna þess að 

yfirborðsflötur líkama barna er mun stærri miðað við þyngd en hjá fullorðnum, auk þess sem 

krakkar svitna minna en fullorðnir.
96

 Við svitnun tapast vökvi og steinefni úr líkamanum, en 

mikilvægt er að einstaklingar drekki nægan vökva til að bæta upp fyrir það tap.
87

 

Íþróttamönnum er ráðlagt að borða nægilegt magn próteina og kolvetna á álagstímum til að 

viðhalda líkamsþyngd, fylla á glýkógenbyrgðir líkamans og hafa nægilegt magn próteina til 

að byggja upp og gera við vefi. Fituneysla ætti að vera nægileg til að veita nauðsynlegar 

fitusýrur og fituleysanleg vítamín.
97

 Nægilegs magns fæðu og drykkja ætti að neyta fyrir 

æfingu, á meðan á æfingu stendur og eftir æfingu til að viðhalda réttu magni glúkósa í blóði, 

hámarka frammistöðu á æfingu og stytta þann tíma sem  líkaminn þarf í endurheimt.
97

  

Íþróttamenn þurfa að gæta þess að drekka nóg af vatni, bæði fyrir æfingu, á meðan á henni 

stendur og eftir æfingu til að viðhalda vökvajafnvægi í líkamanum,
97

 en vatn og sölt tapast úr 

líkamanum með svita.
87

 Hæfilegt er að drekka 400-600 ml af vökva fyrir æfingu og 150-300 

ml af vatni á 15-20 mínútna fresti á meðan á æfingunni stendur.
28

 Íþróttadrykkir sem 

innihalda kolvetni og sölt geta einnig komið að góðum notum fyrir æfingar, á meðan á þeim 

stendur og eftir æfingar til að viðhalda eðlilegu magni glúkósa í blóði, veita vöðvum orku og 
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minnka líkur á ofþornun.
97

 Hæfilegt er talið að neyta 30-60 gramma af kolvetnum á 

klukkustund á meðan á æfingu stendur.
28,98

 

 

2.8 Neysla fæðubótarefna meðal ungra íþróttamanna 

Engin ein fæðutegund tryggir íþróttamönnum betri frammistöðu, en áríðandi er að 

íþróttamenn, einnig afreksíþróttamenn, fylgi almennum ráðleggingum um hollt mataræði.
99

 

Notkun fæðubótarefna er nokkuð algeng meðal unglinga og er tilgangurinn oftast leit 

unglingsins að hinum fullkomna líkama, en aðrar þekktar ástæður fyrir inntöku fæðubótarefna 

meðal ungs fólks eru; tilraun til að bæta upp fyrir óvandað mataræði, til að bæta 

ónæmiskerfið, koma í veg fyrir sjúkdóma, bæta frammistöðu í íþróttum eða komast yfir eigin 

takmarkanir í íþróttum.
100

  

Mælt er með því að ungt íþróttafólk vandi fæðuval sitt en taki ekki fæðubótarefni, til að 

tryggja örugga þátttöku í íþróttum.
96

 Neysla fæðubótarefna meðal unglinga er ekki aðeins 

óæskileg og vegna þess að sannanir skortir fyrir því að slík neysla skili sér í bættri 

frammistöðu, heldur getur slík neysla einnig leitt til aukaverkana á borð við þyngdaraukningu, 

óþægindi í meltingarvegi, krampa í vöðvum, niðurgang eða höfuðverk, allt eftir því hvaða 

fæðubótarefna er neytt.
100

 

Ekki ætti að vera þörf á inntöku fæðubótarefna eða vítamína ef íþróttamaðurinn gætir þess að 

borða hollan og fjölbreyttan mat.
28,97,100

 Íþróttamenn sem takmarka orkuneyslu sína, eru í 

strangri megrun, útiloka eina eða fleiri tegundir matvæla úr mataræði sínu eða ástunda 

óreglulegt mataræði sem inniheldur lítið magn vítamína og steinefna gætu þó þurft á 

fæðubótarefnum eða vítamínum að halda. Slík neysla ætti þó alltaf að fara fram með varúð og 

vera vel ígrunduð
97

 og ætti einungis að eiga sér stað eftir að sérhæfð greining hefur verið gerð 

á því hvaða næringarefni það eru sem einstaklinginn skortir.
100

 

 

2.9 Ávinningur heilsusamlegs lífernis 

Rannsóknir hafa sýnt að oft fara margir þættir heilbrigðs lífernis saman. Svo virðist vera sem 

ákveðin klasamyndun (e. clustering of health behaviors) verði hjá einstaklingum og að einn 
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þáttur leiði til eða ýti undir þann næsta, en slíka klasamyndun er að finna bæði fyrir 

heilbrigða- og óheilbrigða lífshætti hjá einstaklingum.
23

 

Rannsókn á spænskum háskólanemum leiddi í ljós að þeir einstaklingar sem stunduðu 

reglubundna hreyfingu höfðu fleiri heilsusamlega þætti í lífsstíl sínum en þeir nemendur sem 

ekki hreyfðu sig. Þannig mátti sjá að þeir sem stunduðu hreyfingu borðuðu meira magn af 

ávöxtum og voru ólíklegri til að stunda reykingar en samnemendur þeirra sem ekki hreyfðu 

sig. Þeir strákar sem stunduðu ekki hreyfingu eyddu meiri tíma fyrir framan tölvuna en 

samnemendur þeirra sem hreyfðu sig og stelpur sem stunduðu ekki hreyfingu eyddu meiri 

tíma fyrir framan sjónvarpið og voru líklegri til að stunda óhóflega áfengisneyslu en 

samnemendur þeirra sem hreyfðu sig.
25

 Önnur rannsókn sýndi fylgni á milli þátttöku í 

íþróttum og heilsusamlegs mataræðis, en þeir unglingar sem stunduðu íþróttir voru líklegri til 

að vanda fæðuval sitt en þeir sem ekki stunduðu íþróttir.
26

 Rannsókn de Moraes og félaga frá 

árinu 2012
24

 leiddi í ljós að þeir unglingar sem ástunda heilsusamlegar máltíðarvenjur hafa 

einnig fleiri heilsusamlega þætti, en þannig tengdu þeir t.d. saman ávaxtaneyslu og neyslu 

morgunverðar meðal stráka. Heilsusamlegir þættir sem fundust og hægt var að tengja við 

heilbrigt máltíðamynstur voru mismunandi á milli kynja en voru þó til staðar bæði hjá 

stelpum og strákum.
24

 

Rannsóknir hafa sýnt tengsl á milli heilsusamlegra lífshátta og andlegrar heilsu. Þannig sýndi 

frönsk rannsókn að þeir sem voru þunglyndir voru líklegri til að reykja daglega og borða lítið 

af ávöxtum og grænmeti. Á hinn bóginn var samspil margra þátta heilbrigðs lífernis þ.e. 

hreyfing, neysla a.m.k. fimm skammta af ávöxtum og grænmeti á dag, reykingaleysi og 

hófleg neysla áfengis tengd við góða andlega heilsu og heilbrigða líkamsþyngd. Auk þess 

gáfu einstaklingar í þessum hópi sér hærri einkunn þegar spurt var um heilsu þeirra. Þeir sem 

hafa fjóra þætti áhættusams lífsstíls (reykingar, óhóflega áfengisneyslu, lélegt mataræði og 

hreyfingarleysi) deyja að meðaltali fjórtán árum yngri en sambærilegir einstaklingar sem 

stunda ekki áhættuþætti.
101

  

Fjöldi rannsókna hefur sýnt að heilsusamlegt líferni eykur lífshamingju fólks, en fólk sem lifir 

heilsusamlegu líferni upplifir sig hamingjusamara en fólk sem gerir það ekki.
102,103

  Línuleg 

fylgni var á milli hreyfingar og lífshamingju, þar sem lífshamingja fólks jókst með aukinni 

hreyfingu.
103

 Lífshamingja er tengd fleiri heilsusamlegum þáttum en hreyfingu
101-104

, en hún 
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hefur einnig verið tengd við neyslu ávaxta
103,104

 minni fituneyslu, reykleysi og notkun 

sólarvarnar.
103

  

 

2.10 Holdafar 

Á heimsvísu hefur offita meira en tvöfaldast síðan árið 1980 og er nú fimmta algengasta 

dánarorsökin á heimsvísu.
105

 Um 65% jarðarbúa lifa í löndum þar sem fleiri einstaklingar 

deyja úr ofþyngd eða offitu en vannæringu á ári hverju, en árið 2008 voru 1,5 milljarður 

fullorðinna og nærri 43 milljónir barna undir 5 ára aldri of þung eða of feit.
105

 Offita á 

barnsaldri er tengd aukinni hættu á offitu, ótímabærum dauðsföllum og örorku á 

fullorðinsaldri. Börn sem eru of feit glíma einnig við fjölda vandamála, s.s. erfiðleika við 

öndun,
105

 kæfisvefn,
106

 aukna hættu á beinbrotum, háþrýsting og minnkað insúlín viðnám auk 

sálrænna áhrifa
105

 á borð við þunglyndi og hættu á að vera útilokuð úr vinahópum.
106

  

Hægt er að koma í veg fyrir ofþyngd of offitu og þá heilsuspillingu sem hún hefur í för með 

sér, en Alþjóðaheilbrigðismálastofnunin (WHO)  hefur gefið út ráðleggingar þess efnis.
105

 

Þessi ráð eru í góðu samræmi við almennar ráðleggingar um mataræði og næringu frá 

Lýðheilsustöð/Landlækni.
2
 

 
Tafla 2: Ráðleggingar WHO til að koma í veg fyrir offitu. 
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Takmarka fituneyslu 

Borða meira af ávöxtum, grænmeti, heilum kornum og hnetum 

Takmarka sykurneyslu 

Hreyfa sig reglulega 

Ná orkujafnvægi og heilbrigðri líkamsþyngd 
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2.10.1 Líkamsþyngdarstuðull 

Líkamsþyngdarstuðull (e. Body Mass Index, BMI) er gjarnan notaður til að meta líkamsástand 

fólks, en hann segir til um hlutfall á milli hæðar og þyngdar einstaklinga. Stuðulinn má finna 

með því að deila hæð einstaklings í öðru veldi, mælda í metrum, í þyngd hans, mælda í 

kílóum (kg/m
2
).

107
  Vegna þess að stuðullinn tekur aðeins mið af hæð og þyngd einstaklinga 

en ekki líkamssamsetningu er hann ekki hentugur til að meta hlutfall líkamsfitu.
108

  

Líkamsþyngdarstuðull er þó hentugur mælikvarði þegar meta á hópa einstaklinga en hafa þarf 

í huga að í undantekningartilfellum gefur kvarðinn skakka mynd af hópum vegna þess að 

hann tekur ekki mið af líkamsgerð einstaklinga. Þannig geta vöðvamiklir einstaklingar 

flokkast of þungir eða of feitir þó hlutfall fitu í líkamanum sé ekki of hátt og á sama hátt geta 

sumir einstaklingar flokkast í kjörþyngd en haft hátt hlutfall líkamsfitu.
109

 Á síðustu árum 

hefur dreifing í líkamsþyngdarstuðli þróast á þann veg að mest aukning hefur verið í hópi of 

þungra og of feitra. 
110

 

Hár líkamsþyngdarstuðull hefur verið tengdur auknum líkum á ýmsum sjúkdómum, s.s. 

hjarta- og æðasjúkdómum, sem voru algengasta dánarorsök á heimsvísu árið 2008, sykursýki, 

slitgigt og sumum tegundum krabbameina.
105

 Í töflu 3 má sjá viðmið fyrir flokkun 

líkamsþyngdarstuðuls meðal 15-17 ára unglinga samkvæmt Cole og félögum.
111

 

 

Tafla 3: Flokkun á líkamsþyngdarstuðli (kg/m
2
) fyrir 15-17 ára

111
 

 

 

  

 

2.10.2 Mittismál 

Ummálsmælingar á mitti má nota þegar meta á holdafar einstaklinga, en slíkar mælingar eru 

m.a. notaðar í faraldsfræðilegum rannsóknum þegar meta á kviðfitu og áhættuþætti hennar.
106

 

Vegna þess hversu auðveld mælingin er í framkvæmd getur hún verið sérstaklega hentug fyrir 

faraldsfræðilegar rannsóknir á börnum og ungmennum.
112

 Í töflu 4 má sjá viðmið sem gefin 

hafa verið fyrir mittismál 15-17 ára unglinga samkvæmt Taylor og félögum.
113

 Hátt hlutfall 

Aldur Ofþyngd  Offita  

(ár) Strákar Stelpur Strákar Stelpur 

15 23,3 23,9 28,3 29,1 

16 23,9 24,4 28,9 29,4 

17 24,5 24,7 29,4 29,7 
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fitu á kvið getur eitt og sér spáð fyrir um hættu á ýmsum sjúkdómum og ótímabærum 

dauða,
114

 en hátt hlutfall kviðfitu hefur m.a. verið tengt við minnkað insúlínviðnám, sykursýki 

og hjarta- og æðasjúkdóma.
115

 Rannsókn á 5-16 ára börnum og unglingum leiddi í ljós að rétt 

eins og hjá fullorðnum eykur mikið mittismál líkur á hærri blóðfitu og sykursýki óháð aldri, 

kyni, kynþætti, hæð og þyngd.
112

 

Tafla 4: Viðmiðunargildi mittismáls (sm) fyrir 15-17 ára
113

 

 

 

 

 

2.10.3 Holdafar Íslendinga 

Mikil aukning hefur orðið í ofþyngd og offitu meðal barna hér á landi síðustu áratugi, en á 

árunum 1938-1998 jókst tíðni ofþyngdar meðal 9 ára skólastelpna í Reykjavík úr 3,1% í 

19,7%. Meðal 9 ára skólastráka voru 0,7% of þungir árið 1938 en 17,9% árið 1998. Tíðni 

offitu stelpna á sama tímabili fór úr 0,4% upp í 4,8% og meðal stráka úr 0% upp í 4,8%.
12

  Í 

skýrslu Embættis Landlæknis frá 2012 kemur hins vegar fram að nú virðist vera sem að 

hlutfall barna sem er yfir kjörþyngd í 4.bekk (við 9 ára aldur) sé hætt að aukast þótt ekki sé 

hægt að fullyrða það út frá fyrirliggjandi gögnum vegna breytileika á milli ára. Sé litið á aðra 

aldurshópa og þá sérstaklega þann aldur sem liggur næst framhaldsskólaaldrinum má sjá að 

hlutfall stelpna í 9. bekk sem var yfir kjörþyngd skólaárið 2003-2004 nam 17% en rúmu 21% 

skólaárið 2011-2012, Hlutfall stráka yfir kjörþyngd sömu ár var 20% og 23,5%.
116

 Meðal 18 

ára framhaldsskólanemenda voru 19,4% stelpna og 26,9% stráka yfir kjörþyngd árið 2008.
117

 

Aukning á ofþyngd og offitu á þó ekki aðeins við um börn, en tíðni ofþyngdar og offitu hefur 

einnig hækkað mikið meðal fullorðinna í Reykjavík. Þannig leiddi rannsókn á þróun 

ofþyngdar og offitu á meðal 45-64 ára Reykjavíkinga á árunum 1975-1994 í ljós að tíðni 

offitu meðal kvenna á þessum aldri meira en tvöfaldaðist á tímabilinu, en tíðni offitu meðal 

karla á aldrinum 45-54 ára tvöfaldaðist einnig. Um 70% karla og 60% kvenna voru of þung 

eða of feit í lok tímabilsins.
13

 Þó þessi rannsókn hafi aðeins tekið til Reykvíkinga, má gera ráð 

fyrir að svipuð þróun hafi átt sér stað utan Reykjavíkur. Árið 2007 voru 66% íslenskra karla 

og 53,5% íslenskra kvenna yfir kjörþyngd.
118

 Tölur úr Landskönnun frá árinu 2011sýndu 

Aldur 

(ár) 

Strákar 

 

Stelpur 

 

15 81,1 78,3 

16 83,1 79,1 

17 84,9 79,8 
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svipaðar niðurstöður en þá voru 44% karla of þungir og 23% of feitir en meðal kvenna voru 

31% of þungar og 19% of feitar. Meðal yngsta aldurshópsins, 18-30 ára, voru 32% karla of 

þungir og 12% of feitir en 25% kvenna voru of þungar og 13% of feitar.
38

 Á meðan  23% 18 

ára framhaldsskólanema voru of þungir eða of feitir samkvæmt mælingum á 

líkamsþyngdarstuðli, voru 20% nemenda  með of hátt mittismál og meira en helmingur 

nemenda of hátt hlutfall líkamsfitu mælt með DEXA.
117

 Það sýnir að túlkun getur verið 

breytileg eftir því hvaða mælingar eru notaðar sem viðmið fyrir holdafar. 

 

2.10.4 Holdafar í íþróttum 

Fyrir flesta íþróttamenn er eftirsóknarvert að hafa hátt hlutfall af fitufríum massa (FFM) en 

lágt hlutfall fitumassa (FM).
119

 Of lágt fituhlutfall getur þó leitt til lélegrar heilsu og slakrar 

frammistöðu. Ákjósanleg líkamssamsetning er mismunandi á milli íþróttamanna, en sú íþrótt 

sem einstaklingurinn stundar hefur mikið um það að segja hvernig líkamssamsetning hentar 

best.
119

 Hér á eftir verður fjallað um niðurstöður nokkurra rannsókna sem greina frá holdafari 

íþróttamanna. 

Rannsókn á 15 ára unglingum sem stunda íþróttir í Portúgal sýndi að fimleikastelpur mældust 

með hærra fituhlutfall en stelpur sem stunduðu körfubolta en ekki fannst marktækur munur á 

FFM eða líkamssamsetningu að öðru leyti. Fituhlutfall stráka var það sama í þeim fjórum 

íþróttum sem voru skoðaðar: Júdói, körfubolta, sundi og ruðningi. Strákar sem æfðu sund 

höfðu þó lægri FFM en þeir strákar sem æfðu köfubolta. Sama rannsókn bar einnig saman 

holdafar milli kynja og kom þar í ljós að þótt unglingarnir væru allir á sama aldri voru 

strákarnir marktækt hærri og þyngri en stelpurnar og stelpurnar marktækt feitari en 

strákarnir.
120

 Hafa skal þó í huga að eðlilegt er að stelpur séu feitari en strákar eftir að 

kynþroski hefst vegna mismunandi hormónastarfsemi kynjanna, en fullþroska konur hafa að 

meðaltali 6-10% hærra hlutfall líkamsfitu en fullþroska karlmenn auk þess að vera að 

meðaltali um 13 sentimetrum lægri og 14-18 kílóum léttari.
121 
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2.11 Samantekt 

Mikilvægi þess að ungt fólk hreyfi sig og velji holla fæðu er augljóst, en röksemdir þess efnis 

hafa verið tíundaðar hér að ofan. Samkvæmt nýjustu rannsókn
117

 á holdafari standa íslenskir 

unglingar ekki nógu vel. Miðað við þær erlendu og að hluta íslensku rannsóknir sem taldar 

hafa verið upp má gera ráð fyrir að fæðuvenjur þeirra og ekki síður hreyfing þarfnist 

betrumbóta. Þær fæðuvenjur sem skapast á barns- og unglingsaldri haldast oft fram á 

fullorðinsár
85

 en það sýnir mikilvægi þess að skapa góðar fæðuvenjur allt frá byrjun og 

viðhalda þeim.  

Hreyfing er mjög mikilvægur þáttur í heilbrigði einstaklinga, en hún hefur verið tengd við 

fjölda annarra heilsusamlegra þátta á borð við heilsusamlegara fæðuval
24,25

 og reykleysi
25

 en 

lífshamingja fólks eykst einnig með hreyfingu og heilsusamlegri lífsstíl.
101-103

 Þeir unglingar 

sem stunda íþróttir á menntaskólaaldri eru líklegri til að stunda íþróttir á fullorðinsaldri en auk 

þess skilar íþróttaiðkun á framhaldsskólaaldri sér í þéttari beinum á fullorðinsárum.
122

 Það er 

því ljóst að ávinningur þess að fá unglinga á menntaskólaaldri til að stunda reglubundna 

hreyfingu og vanda fæðuval sitt er gríðarlegur. 

Hér á eftir verður lýst þeim aðferðum sem notaðar voru við að kanna fæðuval fyrsta árs nema 

í framhaldsskólum og skoða hvaða mun er að finna í fæðuvali nemenda á íþrótta- og 

íþróttaafreksbrautum annars vegar (hér eftir nefndar íþróttabrautir) og nemenda á öðrum 

brautum í framhaldsskóla hins vegar. Tekið var tillit til kynja í útreikningum og kynjamunur 

jafnframt skoðaður. Þá verða kynntar niðurstöður, þær bornar saman við fyrirliggjandi 

þekkingu og loks ályktað út frá þeim. 
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3. Aðferðir 

Í þessum kafla verður rannsóknarsniði, framkvæmd rannsóknarinnar, þátttakendum hennar og 

tölfræðilegri úrvinnslu gerð skil. 

 

3.1 Rannsóknin 

Þessi rannsókn er hluti af stærri rannsókn sem ber nafnið Heilsuefling í framhaldssskólum 

(HeF rannsókn) og nær til  heilsu og lífsstíls, þar á meðal næringar, hreyfingar, þreks og 

holdafars framhaldsskólanema. Hugmyndafræði Heilsueflandi framhaldsskóla (HeF verkefni) 

sem fyrst var innleitt af Lýðheilsustöð/Embætti Landlæknis 2010 var þróað í samráði við 

mennta- og menningarmálaráðuneytið, velferðarráðuneytið og Samband íslenskra 

framhaldsskólanema (SÍF), undir formerkjum HoFF samstarfsins, en HeF rannsóknin er 

sjálfstætt rannsóknarverkefni sem beinir sjónum sínum að innleiðingunni og áhrifum hennar.  

HeF-verkefnið hefur það að markmiði að stuðla að góðri heilsu og velferð 

framhalsskólanema. Innan heilsueflandi framhaldsskóla er höfuðáhersla lögð á fjögur 

viðfangsefni, þ.e. næringu, hreyfingu, geðrækt og lífsstíl og er eitt viðfangsefni tekið fyrir á 

hverju ári, en áhersluþættirnir eru jafn margir og námsár flestra framhaldsskólanema. Skólar 

sem vilja starfa undir merkjum heilsueflandi framhaldsskóla setja sér stefnu í 

heilsueflingarmálum en þannig hafa nemendur, kennarar, foreldrar og aðrir traustar 

leiðbeiningar í heilsueflingu sem þeir geta nýtt sér eftir þörfum. Þegar skólarnir setja sér slíka 

stefnu ráða þeir oft betur við málefni tengd heilsu- og félagsmálum nemenda, en auk þess 

stuðla þeir að aukinni námsgetu nemenda og efla skólastarfið í heild sinni.
123

  

Tilgangur þess rannsóknarhluta sem hér er kynntur var að kanna fæðuval og fæðuvenjur 

þátttakenda og athuga hvort munur væri milli kynja og eins eftir því hvort nemendur væru 

skráðir á íþróttabraut eða ekki. Þátttakendur svöruðu spurningalista sem meðal annars náði til 

fæðuvals en auk þess var notast við hluta þeirra holdafarsmælinga sem gerðar voru. 
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3.2 Þátttakendur 

Þátttakendur í rannsókninni voru fyrsta árs nemar í tveimur framhaldsskólum á 

höfuðborgarsvæðinu, en allir þátttakendur voru fæddir árið 1994. Upphaflega var lagt upp 

með að bjóða öllum nemendum sem skráðir voru í skólana við upphaf skólaárs þátttöku, en 

nákvæmar tölur eru ekki fyrir hendi þar sem að einhverjir nemendur eru alltaf skráðir án þess 

að hefja nám. Markmiðið var að ná til 300 nemenda en það reyndist ekki með öllu raunhæft. 

Þátttaka var misjöfn í hinum mismunandi þáttum rannsóknarinnar en 230 þátttakendur voru 

með nothæfa spurningalista og 177 þeirra sem svöruðu spurningalistanum mættu í þær 

holdafarsmælingar sem notaðar voru við úrvinnsluna sem hér er kynnt. 

Við upphaf rannsóknar fengu fyrsta árs nemar í þátttökuskólunum og forráðamenn þeirra sent 

ítarlegt kynningarbréf auk eyðublaðs með upplýstu samþykki sem bæði nemandinn og 

forráðamaður skrifuðu undir ef neminn gaf kost á sér til þátttöku í rannsókninni. Nemendur 

þurftu að fá samþykki forráðamanns fyrir þátttöku í rannsókninni þar sem þeir höfðu ekki náð 

18 ára aldri. Eyðublaðinu var hægt að skila til íþrótta- eða umsjónarkennara eða á skrifstofu 

skólanna. Þegar eyðublöðin auk upplýsts samþykkis höfðu borist var haft samband við 

nemendur og þeir boðaðir í mælingar auk þess sem tengill að rafrænum spurningalista var 

sendur til þeirra með tölvupósti. Nöfnum þátttakenda var haldið leyndum, en allir nemendur 

fengu þátttökunúmer sem notað var við gagnaöflun og úrvinnslu gagna. Nemendum var gert 

ljós að þeir gætu hætt þátttöku hvenær sem var á meðan á mælingum stæði án nokkurra 

afleiðinga og máttu þeir einnig sleppa ákveðnum þáttum rannsóknarinnar ef þeir óskuðu eftir 

því. Allir þátttakendur sem svöruðu spurningalistanum fengu bíómiða að gjöf og dregið var í 

happdrætti þar sem þeir einir fóru í pottinn sem tóku þátt í öllum mælingum. Persónuvernd 

var tilkynnt um rannsóknina og Vísindasiðanefnd samþykkti hana (VSNb201008007/03.1). 

 

3.3 Rannsóknarsnið 

Rannsóknin er megindleg þverskurðarrannsókn og náði til fyrsta árs nema í tveimur 

framhaldsskólum á höfuðborgarsvæðinu. Gagnaöflun fór fram frá október 2010 til febrúar 

2011. Spurningalistanum svöruðu þátttakendur í vefumhverfi í forritinu K2 sem finna má á 
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Uglu í Háskóla Íslands. Einnig var hægt að svara á blaði ef það hentaði betur. Aðrar mælingar 

í rannsókninni fóru fram í skólunum, í öðrum þeirra voru mælingar gerðar í kennsluhúsnæði 

skólans en í hinum fóru mælingar fram í íþróttahúsi á skólalóðinni. Skólayfirvöld í báðum 

skólum gáfu leyfi fyrir mælingunum. 

 

3.4 Mæliaðferðir 

Hér verður mæliaðferðum rannsóknarinnar lýst ítarlega. Rannsóknin byggði á fjölda mælinga 

en hér að neðan verða aðeins þeim mælingum sem tengjast þessu verkefni gerð skil. 

 

3.4.1 Holdafar 

Hæð, þyngd og mittismál þátttakenda voru mæld af rannsakanda og mælingar framkvæmdar 

þrisvar fyrir hvern þátttakanda og meðaltal reiknað. Hæð var mæld að næsta 0,1 sm með 

veggföstu málbandi (Seca 206) og þyngd  á stafrænni vog (Seca) að næsta 0,1 kg. 

Líkamsþyngdarstuðull nemenda var reiknaður út frá mælingum á hæð og þyngd (kg/m
2
).

107
 

Ummálsmælingar fóru fram með óteygjanlegu málbandi og mælt þar sem ummál mittis var 

minnst, eða miðja vegu á milli kambs mjaðmabeins og neðsta rifjaboga.
124

 Þátttakendur voru 

beðnir að draga djúpt andann og anda síðan frá sér til að slaka á kviðvöðvum og fá sem 

nákvæmasta mælingu. Mittismál var mælt að næsta millimeter. 

 

3.4.2 Spurningalisti 

Nemendur svöruðu ítarlegum spurningalista um heilsufar sitt og lífsstíl. Spurt var um holdafar 

nemenda, máltíðamynstur, fæðuval og fæðuvenjur, hreyfingu, áfengis- tóbaks- og 

vímuefnanotkun, viðhorf og upplifanir á ýmsum þáttum, andlega líðan, samband þeirra við 

fjölskyldu, vini og skólafélaga auk svefns.  Þá voru nemendur einnig spurðir út í þekkingu 

sína á næringu og heilsu. Spurningar sem sneru að fæðuvali, fæðuvenjum og holdafari voru 

notaðar í þessa rannsókn. 
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3.5 Tölfræðileg úrvinnsla gagna 

Við úrvinnslu gagna var notast við tölfræðiforritið SPSS (Statistical Package for the Social 

Sciences, útgáfa 16.0). Dreifing gagna var skoðuð með Kolmogorov-Smirnov prófi. Þegar 

samfelldar breytur á milli tveggja hópa voru bornar saman var notað t-próf fyrir normaldreifð 

gögn en Mann-Whitney fyrir þeir breytur sem ekki voru normaldreifðar. Mestur hluti 

samanburðar fór hins vegar fram Chi-Square prófi þar sem um flokkabreytur var að ræða. Til 

að finna marktækni í niðurstöðum þurfti að skoða dreifingu á svörum og sameina svör í 

breiðari flokka. Það var gert vegna þess að í sumum tilvikum voru of fáir einstaklingar í 

hverjum hópi til að marktækar niðurstöður fengjust. Marktæknimörk voru miðuð við p<0,05.  

  

3.5.1 Endurskilgreining breyta og reiknaðar breytur 

Til að fá skýrari heildarmynd á neyslumynstur reyndist nauðsynlegt að búa til nýjar breytur út 

frá öðrum. Það var gert til að fá yfirsýn á máltíðafjölda nemenda og hversu vel þeir fylgja 

ráðleggingum um mataræði.  

Breytan „fjöldi máltíða á dag“ var unnin upp úr breytunum morgunmat, hádegismat, 

kvöldmat, millibita á milli morgun- og hádegismatar, millibita á milli hádegis- og kvöldmatar 

og bita/snarl eftir kvöldmat eða að nóttu. Nemendur höfðu svarað hversu oft í viku þeir fengju 

sér fyrrnefndar máltíðir eða millibita. Við gerð nýju breytunnar fékk hvert svar ákveðinn 

stuðul. Þannig fengu t.d. þeir sem borðuðu aldrei morgunmat stuðulinn 0 í morgunmat. Þeir 

sem borðuðu morgunmat sjaldnar en einu sinni í viku fengu stuðulinn 0,5, einu sinni í viku 

fékk stuðulinn 1, 2-3 sinnum í viku fékk stuðulinn 2,5, 4-6 sinnum í viku fékk stuðulinn 5 og 

daglega fékk stuðulinn 7. Þetta var síðan gert koll af kolli fyrir allar breyturnar og útkoma 

allra máltíða og millibita lögð saman. Útkomunni var síðan deilt á 7 daga vikunnar en með 

því var hægt að sjá hversu margar máltíðir nemendur borðuðu að meðaltali á dag. Breytan var 

síðan flokkuð í 3 flokka;  færri en 2 máltíðir á dag, 2-2,99 máltíðir á dag, 3-4,99 máltíðir á 

dag og 5 máltíðir eða fleiri á dag. 

Til að sjá hversu vel nemendur fylgja fæðuráðleggingum í heild voru búnar til tvær nýjar 

breytur þar sem nemendur fengu 1 stig fyrir hvern þátt fæðuráðlegginganna sem þeir 

uppfylltu. Í fyrri breytunni voru víðari skilgreiningar mótaðar sem gerðu minni kröfur til 
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nemenda en í þeirri seinni hertari kröfur og þrengri skilgreiningar. Sjá má í töflu 5 hvernig 

stigagjöf var háttað en nemendur gátu fengið 0-7 stig út úr hvorri breytu, eftir því hversu vel 

þeir fylgdu ráðleggingum Landlæknis um mataræði.
2
 

 

Tafla 5: Stigagjöf fyrir fæðuval vs fæðuráðleggingar 

 Víðari skilgreiningar Þrengri skilgreiningar 

Ávextir og grænmeti Að minnsta kosti 5 skammtar á dag, 

kartöflur meðtaldar. Safi reiknaður 

sem hámark einn skammtur á dag, 
jafnvel þótt einstaklingur drekki 

meira en eitt glas af safa yfir daginn. 

Sama og í „víðari 

skilgreiningar“ nema kartöflur 

ekki taldar með. 

Mjólk og mjólkurvörur 

 

Stig fyrir 2-4,99 skammta á dag. Ef 

einstaklingur borðar eða drekkur 5 
skammta eða fleiri þá fær hann 

ekkert stig. 

2-3 skammtar á dag, annars 

ekkert stig. 

 

Lýsi Stig ef einstaklingur tekur reglulega 
lýsi, annaðhvort fljótandi eða í 

töfluformi 

Sama og í „víðari 
skilgreiningar“ 

Fiskur Stig ef borðaður a.m.k. tvisvar 

sinnum í viku 

Sama og í „víðari 

skilgreiningar“ 

Morgunmatur Stig ef borðaður daglega. Sama og í „víðari 

skilgreiningar“ 

Gróft kornmeti og 

kartöflur 

 

Allt gróft korn og kartöflur, einnig 

milligróft brauð og millisætt 
morgunkorn, stig ef einstaklingur 

borðar a.m.k. tvisvar sinnum á dag. 

Bara grófasta brauðið og ósætt 

morgunkorn ásamt kartöflum, 
stig ef einstaklingur borðar 

a.m.k. tvisvar sinnum á dag. 

Vatn 

 

Stig fyrir daglega vatnsdrykkju. Stig fyrir a.m.k. 2 glös af vatni á 

dag, þ.e. um 500 ml. 

Samtals 7 stig 7 stig 
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4. Niðurstöður 

Í þessum kafla verða kynntar helstu niðurstöður úr mataræðishluta spurningalistakönnunar 

HeF rannsóknarinnar auk niðurstaða úr völdum holdafarsmælingum. Fjallað verður um 

niðurstöður út frá þátttakendum í heild, en auk þess verða svör greind eftir kynjum og 

brautum, þ.e. hvort nemandi var skráður á íþróttabraut eða á aðra braut/brautir. 

 

4.1. Lýsing á þátttakendum –námsbrautir og holdafar 

Alls svöruðu 230 einstaklingar spurningalistunum. Skiptingu þátttakenda eftir braut og kyni 

má sjá í töflu 6. Lýsandi tölfræði með meðaltalsgildum og staðalfrávikum fyrir þátttakendur 

má sjá í töflu 7. 

Tafla 6: Fjöldi þátttakenda eftir braut og kyni 

 N Strákar Stelpur 

Íþróttabraut 48 32 16 

Aðrar brautir 182 69 113 

Samtals 230 101 129 

Samanburður á brautum og kynjum, p˂0,001 

 

Þegar kom að því að meta líkamsþyngdarstuðul nemenda voru tvær leiðir i boði, annars vegar 

að nota niðurstöður úr mælingum eða hins vegar að nota niðurstöður úr 

spurningalistakönnunum. Tvöhundruðogníu nemendur svöruðu spurningum um hæð og 

þyngd í spurningalistakönnuninni en 177 nemendur mættu í mælingar. Mjög svipaðar 

niðurstöður fengust úr mælingum og úr spurningalistakönnuninni, en samkvæmt mælingum 

var meðal líkamsþyngdarstuðull nemenda í heild 22,7 (st.3,7) og samkvæmt 

spurningalistakönnuninni 22,0 (st.3,2). Í niðurstöðum  var eingöngu notast við þær mælingar 

sem gerðar voru af rannsakendum..  
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Strákarnir í rannsókninni voru bæði hærri og þyngri en stúlkurnar sem tóku þátt (sjá töflu 7) 

og stelpur á íþróttabrautum reyndust hávaxnari (p<0,001) og þyngri (p<0,001) en stelpur af 

öðrum brautum  en líkamsþyngdastuðull þeirra var sá sami, eða 22,6 á báðum brautum  (st.1,5 

á íþróttabraut og st. 3,4 á öðrum brautum).  Strákar á íþróttabraut voru bæði léttari (p=0,013), 

með lægra mittismál (p=0,001) og með lægri líkamsþyngdarstuðul (p=0,001) en jafnaldrar 

þeirra á öðrum brautum. 

 

Tafla 7: Hæð, þyngd, BMI og mittismál nemenda eftir braut og kyni (meðaltal og staðalfrávik). 

Kyn Braut N Hæð (cm) Þyngd (kg) BMI (kg/m
2
) Mittismál (cm) 

Strákar Íþróttabraut 24 180,3 (5,0) 68,9 (5,6) 21,2 (1,9) 75,0 (5,2) 

 Aðrar brautir 61 178,2 (6,3) 75,1 (16,8) 23,5 (4,5) 81,7 (12,8) 

Stelpur Íþróttabraut 8 171,8 (2,0) 66,6 (3,9) 22,6 (1,5) 74,5 (5,7) 

 Aðrar brautir 84 165,5 (6,0) 61,9 (10,2) 22,6 (3,4) 72,9  (8,6) 

Hæð; Samanburður á kynjum p<0,001. Samanburður á brautum; strákar p=0,148 og stelpur p<0,001.  

Þyngd; Samanburður á kynjum p<0,001. Samanburður á brautum; strákar p=0,013 og stelpur p<0,001.  

BMI; Samanburður á kynjum p=0,916. Samanburður á brautum; strákar p=0,001 og stelpur p=0,974. 
Mittismál; Samanburður á kynjum p<0,001. Samanburður á brautum; strákar p=0,001 og stelpur p=0,608.  

 

Sé litið til flokkana sem lýst var í fræðilegum kafla má sjá að skv viðmiðunargildum Cole 

fyrir 16 ára stráka féllu 15,5% stráka í úrtakinu í flokk ofþyngdar en 11,9% þeirra í offitu. Ef 

hins vegar er litið á sömu gildi eftir brautum reyndust 8,3% stráka á íþróttabrautum flokkast í 

ofþyngd á móti 18,3% stráka af öðrum brautum og enginn strákur á íþróttabraut féll í 

offituflokk á meðan 16,7% hinna drengjanna flokkuðust á þann veg (p=0,034). Á 

sambærilegan hátt voru 28,2% stráka með hækkað mittismál samkvæmt Taylor og félögum, 

en það voru 12% stráka af íþróttabraut á móti 34,4% stráka af öðrum brautum (p=0,043). Ekki 

var neinn munur á milli brauta þegar stelpurnar voru skoðaðar en hins vegar voru alls 17,4% 

stúlkna sem félllu í ofþyngdarflokkinn og 5,4% í offituflokki auk þess sem 21,7% þeirra voru 

með hækkað mittismál (ekki marktækt í samanburði við stráka). 

4.2 Fæðuval nemenda 

Hér að neðan verður farið yfir þær niðurstöður sem fengust úr spurningalistakönnun 

rannsóknarinnar. Fyrst var skoðað mun á kynjunum en jafnframt sýndur er samanburður á 
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fæðuvali nemenda eftir því hvort þeir eru skráðir á íþróttabraut eða á aðrar brautir og þá horft 

til kynjanna í sitthvoru lagi. 

4.2.1 Kornvörur og kartöflur 

Hér á eftir eru sýnd þau matvæli sem flokkast sem kornvörur ásamt kartöflum.  

Þegar kom að vali á brauði mátti sjá marktækan mun á milli kynja í neyslu á milligrófu 

brauði, en strákar völdu það oftar en stelpur (p=0,004), sjá töflu 8. Ekki fannst marktækur 

munur á milli brauta, hvorki meðal stráka né stelpna. Milligróft brauð telst t.d. heimilisbrauð, 

heilhveitibrauð og gróft bakarísbrauð. 

 

Tafla 8: Neysla á milligrófu brauði 

Hversu oft borðar þú milligróft brauð? 

Kyn Braut Tíðni %innan hóps 

Strákar Íþróttabraut Aldrei eða sjaldnar en 1x í viku 1 3,1 

1-3x í viku 8 25,0 

4-7x í viku 15 46,9 

2x á dag eða oftar 8 25,0 

Samtals 32 100,0 

Aðrar brautir Aldrei eða sjaldnar en 1x í viku 5 7,2 

1-3x í viku 18 26,1 

4-7x í viku 33 47,8 

2x á dag eða oftar 13 18,8 

Samtals 69 100,0 

Stelpur Íþróttabraut Aldrei eða sjaldnar en 1x í viku 3 18,8 

1-3x í viku 3 18,8 

4-7x í viku 8 50,0 

2x á dag eða oftar 2 12,5 

Samtals 16 100,0 

Aðrar brautir Aldrei eða sjaldnar en 1x í viku 19 16,8 

1-3x í viku 37 32,7 

4-7x í viku 50 44,2 

2x á dag eða oftar 7 6,2 

Samtals 113 100,0 

Samanburður á kynjum p=0,004. Samanburður á brautum; strákar p=0,792 og stelpur p=0,611.  
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Ekki fannst marktækur munur varðandi neyslu á grófum brauðum.  
 

Tafla 9: Neysla á grófu brauði 

Hversu oft borðar þú gróft brauð? 

Kyn Braut Tíðni %innan hóps 

Strákar Íþróttabraut Aldrei 7 21,9 

1x í viku eða sjaldnar 10 31,2 

2x í viku eða oftar 15 46,9 

Samtals 32 100,0 

Aðrar brautir Aldrei 16 23,5 

1x í viku eða sjaldnar 28 41,2 

2x í viku eða oftar 24 35,3 

Samtals 68 100,0 

Stelpur Íþróttabraut Aldrei 5 31,2 

1x í viku eða sjaldnar 2 12,5 

2x í viku eða oftar 9 56,2 

Samtals 16 100,0 

Aðrar brautir Aldrei 37 32,7 

1x í viku eða sjaldnar 38 33,6 

2x í viku eða oftar 38 33,6 

Samtals 113 100,0 

Samanburður á kynjum p=0,255. Samanburður á brautum; strákar p=0,563 og stelpur p=0,147.  

  



 

43 

 

Marktækan mun var að finna á neyslu á ósætu morgunkorni á milli kynja, þar sem strákar 

borðuðu oftar ósætt morgunkorn en stelpur (p=0,038) en marktækni var ekki að finna á milli 

brauta. sjá nánar í töflu10. 

Tafla 10: Neysla á ósætu morgunkorni 

Hversu oft borðar þú ósætt morgunkorn? 

Kyn Braut Tíðni %innan hóps 

Strákar Íþróttabraut Aldrei eða sjaldnar en 1x 
í viku 

5 15,6 

1-5x í viku 12 37,5 

6x eða oftar í viku 15 46,9 

Samtals 32 100,0 

Aðrar brautir Aldrei eða sjaldnar en 1x 

í viku 
15 21,7 

1-5x í viku 33 47,8 

6x eða oftar í viku 21 30,4 

Samtals 69 100,0 

Stelpur Íþróttabraut Aldrei eða sjaldnar en 1x 

í viku 
3 18,8 

1-5x í viku 11 68,8 

6x eða oftar í viku 2 12,5 

Samtals 16 100,0 

Aðrar brautir Aldrei eða sjaldnar en 1x 
í viku 

38 33,6 

1-5x í viku 48 42,5 

6x eða oftar í viku 27 23,9 

Samtals 113 100,0 

Samanburður á kynjum p=0,038. Samanburður á brautum; strákar p=0,273 og stelpur p=0,142.  

Þegar litið var á hversu oft nemendur borðuðu heilhveitipasta og hýðisgrjón var að finna 

tilhneigingu til marktækni á neyslu milli kynja (p=0,054), en strákar borðuðu þessar vörur 

oftar en stelpur. Þegar litið var á neyslu þessara tegunda á milli brauta mátti sjá tilhneigingu 

til að strákar á íþróttabraut borðuðu oftar þessar vörur en hinir strákarnir (p=0,091). Sjá nánar 

í töflu 11. 
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Tafla 11: Neysla á heilhveitipasta og hýðisgrjónum. 

Hversu oft borðar þú heilhveitipasta eða hýðishrísgrjón? 

Kyn Braut Tíðni %innan hóps 

Strákar Íþróttabraut Aldrei 10 31,2 

1x í viku eða sjaldnar 9 28,1 

2x í viku eða oftar 13 40,6 

Samtals 32 100,0 

Aðrar brautir Aldrei 29 42,0 

1x í viku eða sjaldnar 26 37,7 

2x í viku eða oftar 14 20,3 

Samtals 69 100,0 

Stelpur Íþróttabraut Aldrei 4 25,0 

1x í viku eða sjaldnar 10 62,5 

2x í viku eða oftar 2 12,5 

Samtals 16 100,0 

Aðrar brautir Aldrei 54 47,8 

1x í viku eða sjaldnar 43 38,1 

2x í viku eða oftar 16 14,2 

Samtals 113 100,0 

Samanburður á kynjum p=0,054. Samanburður á brautum; strákar p=0,091 og stelpur p=0,171.  

Strákar borðuðu kartöflur töluvert oftar en stelpur og reyndist sá munur vera marktækur 

(p=0,024). Ekki fannst marktækur munur á kartöfluneyslu á milli brauta, sjá nánar í töflu 12. 
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Tafla 12: Neysla á kartöflum. 

Hversu oft borðar þú kartöflur? 

Kyn Braut Tíðni %innan hops 

Strákar Íþróttabraut Aldrei eða sjaldnar en 1x í viku 4 12,5 

1-3x í viku 16 50,0 

4x í viku eða oftar 12 37,5 

Samtals 32 100,0 

Aðrar brautir Aldrei eða sjaldnar en 1x í viku 7 10,1 

1-3x í viku 37 53,6 

4x í viku eða oftar 25 36,2 

Samtals 69 100,0 

Stelpur Íþróttabraut Aldrei eða sjaldnar en 1x í viku 2 12,5 

1-3x í viku 11 68,8 

4x í viku eða oftar 3 18,8 

Samtals 16 100,0 

Aðrar brautir Aldrei eða sjaldnar en 1x í viku 27 23,9 

1-3x í viku 58 51,3 

4x í viku eða oftar 28 24,8 

Samtals 113 100,0 

Samanburður á kynjum p=0,024. Samanburður á brautum; strákar p=0,916 og stelpur p=0,403 

Þegar neysla nemendanna á grófmeti var sett fram sem fjöldi skammta á dag, mátti sjá að 

meðalneysla nemendanna í heild var 1,79 skammtar á dag (staðalfrávik; st.1,24). Strákar 

borðuðu 2,14 skammta á dag (st.1,61) en stelpur 1,50 skammt (st.0,72). Þegar litið var á 

fjölda skammta eftir brautum mátti sjá að nemendur á íþróttabraut borðuðu að meðaltali 2,24 

skammta á dag (st.1,48) en nemendur á öðrum brautum 1,67 skammta á dag, (st.1,13), hins 

vegar var munurinn á milli brauta ekki marktækur þegar búið var að skipta hópnum í sundur 

eftir kyni.  
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Þegar fjöldi skammta var flokkaður í þrennt; færri en 2 skammtar á dag, 2-4,99 skammtar á 

dag og 5 skammtar eða fleiri á dag fannst marktækur munur á milli kynja (p=0,002) en 

marktækni var ekki að finna á milli brauta, sjá nánar í töflu 13. 

Tafla 13: Heildarneysla á grófmeti, flokkuð eftir fjölda skammta á dag 

Kyn Braut Tíðni %innan hóps 

Strákar Íþróttabraut Færri en 2 skammtar á dag 14 43,8 

2-4,99 skammtar á dag 15 46,9 

5 skammtar eða fleiri á dag 3 9,4 

Samtals 32 100,0 

Aðrar brautir Færri en 2 skammtar á dag 41 61,2 

2-4,99 skammtar á dag 23 34,3 

5 skammtar eða fleiri á dag 3 4,5 

Samtals 67 100,0 

Stelpur Íþróttabraut Færri en 2 skammtar á dag 10 62,5 

2-4,99 skammtar á dag 6 37,5 

5 skammtar eða fleiri á dag 0 0,0 

Samtals 16 100,0 

Aðrar brautir Færri en 2 skammtar á dag 81 75,0 

2-4,99 skammtar á dag 27 25,0 

5 skammtar eða fleiri á dag 0 0,0 

Samtals 108 100,0 

Samanburður á kynjum p=0,002. Samanburður á brautum; strákar p=0,23 og stelpur p=0,29.  

 

4.2.2 Ávextir og grænmeti 

Töluverður munur reyndist vera á neyslu ávaxta og berja, bæði á milli kynja og brauta. 

Marktækur munur reyndist vera á milli kynja í neyslu á ávöxtum og berjum (p=0,004) en 

fleiri strákar en stelpur sögðust borða ávexti og ber 6x í viku eða oftar, en jafnramt voru fleiri 

strákar en stelpur sem sögðust nánast aldrei borða ávexti og ber. Strákar á íþróttabraut 

borðuðu marktækt oftar ávexti og ber en strákar af öðrum brautum (p=0,031) og það sama átti 

við um stelpurnar (p=0,042). Sjá nánar í töflu 14. 
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Tafla 14: Neysla á ávöxtum og berjum. 

Hversu oft borðar þú ávexti eða ber? 

Kyn Braut Tíðni % 

Strákar Íþróttabraut 1x í viku, sjaldnar eða aldrei 3 9,4 

2-3x í viku 6 18,8 

4-5x í viku 3 9,4 

6x í viku eða oftar 20 62,5 

Samtals 32 100,0 

Aðrar brautir 1x í viku, sjaldnar eða aldrei 17 24,6 

2-3x í viku 14 20,3 

4-5x í viku 15 21,7 

6x í viku eða oftar 23 33,3 

Samtals 69 100,0 

Stelpur Íþróttabraut 1x í viku, sjaldnar eða aldrei 0 0,0 

2-3x í viku 3 18,8 

4-5x í viku 4 25,0 

6x í viku eða oftar 9 56,2 

Samtals 16 100,0 

Aðrar brautir 1x í viku, sjaldnar eða aldrei 15 13,3 

2-3x í viku 31 27,4 

4-5x í viku 40 35,4 

6x í viku eða oftar 27 23,9 

Samtals 113 100,0 

Samanburður á kynjum p=0,004. Samanburður á brautum; strákar p=0,031 og stelpur p=0,042.  

 

Lítill munur reyndist vera á neyslu á milli kynja á hráu grænmeti og salati og var hann ekki 

marktækur (p=0,91). Ekki fannst heldur marktækur munur á milli brauta, en þar reyndust 

gildin vera p=0,215 meðal stráka og p=0,468 meðal stelpna. Marktækur munur reyndist vera í 

neyslu á soðnu eða matreiddu grænmeti á milli kynja, en strákar borðuðu það oftar en stelpur 

(p=0,015), marktækur munur fannst ekki á milli brauta, strákar p=0,398 og stelpur p=0,846. 

Þegar spurt var út í neyslu á grænmetis og baunaréttum fannst marktækur munur á milli 

kynja, en strákar borðuðu grænmetis- og/eða baunarétti oftar en stelpur (p=0,004). Ekki fannst 

marktækur munur á milli brauta í neyslu á grænmetis- og/eða baunaréttum, sjá nánar í töflu 

15.  
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Tafla 15: Neysla á grænmetis- og/eða baunaréttum. 

Hversu oft borðar þú grænmetis- og eða baunarétti? 

Kyn Braut Tíðni %innan hóps 

Strákar Íþróttabraut Aldrei 5 15,6 

1x í viku eða sjaldnar 14 43,8 

2x í viku eða oftar 13 40,6 

Samtals 32 100,0 

Aðrar brautir Aldrei 15 22,1 

1x í viku eða sjaldnar 28 41,2 

2x í viku eða oftar 25 36,8 

Samtals 68 100,0 

Stelpur Íþróttabraut Aldrei 7 43,8 

1x í viku eða sjaldnar 5 31,2 

2x í viku eða oftar 4 25,0 

Samtals 16 100,0 

Aðrar brautir Aldrei 39 34,5 

1x í viku eða sjaldnar 52 46,0 

2x í viku eða oftar 22 19,5 

Samtals 113 100,0 

Samanburður á kynjum p=0,004. Samanburður á brautum; strákar p=0,763 og stelpur p=0,517.  

Ef heildar ávaxta- og grænmetisneysla án kartafla var skoðuð eftir fjölda skipta á viku má sjá 

að meðal nemenda í heild var neyslan 12,8 skammtar á viku (st.9,9). Talsverðan mun var að 

sjá í neyslu á milli kynja (p=0,004), en strákar borðuðu grænmeti og ávexti oftar en stelpur, 

eða 15,2 skammta á viku að meðaltali (st.12,2) á móti 11,0 skömmtum hjá stelpum (st.7,4). Sé 

neyslan skoðuð kynjaskipt á milli brauta má sjá að strákar á íþróttabraut borða töluvert meira 

af ávöxtum og grænmeti en strákar af öðrum brautum. eða 19 skammta (st.14,6) á viku á móti 

13,2 skömmtum (st.16,1) á viku meðal stráka á öðrum brautum (p=0,048). Ekki var 

marktækur munur í neyslu stelpna á milli brauta en stelpur á íþróttabraut borða að meðaltali 

12,2 skammta á viku (st.6,8) á móti 10,8 (st.7,5) skömmtum á viku meðal stelpna á öðrum 

brautum (p=0,511).  

 

Ef kartöflur eru teknar með í reikninginn, eins og stundum er gert þegar grænmetis- og 

ávaxtaneysla er skoðuð, telst heildarneysla nemenda talsvert meiri. Strákar borðuðu þá að 
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meðaltali 18,1 skammt (st.12,7) af ávöxtum, berjum, grænmeti og kartöflum á viku á móti 

13,4 skömmtum (st. 7,9) á viku hjá stelpunum (p=0,002). Þegar neysla á milli brauta var 

skoðuð kynjaskipt mátti sjá að strákar á íþróttabraut borðuðu að meðaltali 22,0 skammta á 

viku (st.14,7) en strákar á öðrum brautum 16,1 skammta á viku (st.11,2; p=0,032). Líkt og 

áður var ekki munur hjá stelpunum, þar sem stúlkur á íþróttabraut borðuðu að meðaltali 14,4 

skammta á viku (st.7,4) á móti 13,3 skömmtum á viku (st.7,9) meðal stelpna á öðrum brautum 

(p=0,600) .  

Hluti nemenda sagðist aldrei borða aldrei ávexti og ber, hrátt grænmeti eða salat, soðið eða 

eldað grænmeti eða grænmetis- og baunarétti, sjá töflu 16. 

Tafla 16:Fjöldi nemenda sem aldrei borðar ávexti, ber eða grænmeti. 

 N % af heildarfjölda 

Ávextir og/eða ber 5 2,2% 

Hrátt grænmeti/salat 11 4,8% 

Soðið/eldað grænmeti 65 28,1% 

Grænmetis- eða baunaréttir 66 28,7% 
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4.2.3 Fiskur  og önnur próteinrík matvæli 

Þegar litið var á fiskneyslu á milli kynja mátti sjá að strákar borða oftar fisk en stelpur og 

reyndist sá munur vera marktækur (p=0,001). Marktækan mun var ekki að finna á milli 

nemenda eftir brautum. Sjá nánar í töflu 17.  

Tafla 17: Neysla á fiski og fiskréttum. 

Hversu oft borðar þú fisk og fiskrétti? 

Kyn Braut Tíðni %innan hóps 

Strákar Íþróttabraut Aldrei eða sjaldnar en 1x í viku 3 9,4 

1x í viku 10 31,2 

2x í viku eða oftar 19 59,4 

Samtals 32 100,0 

Aðrar brautir Aldrei eða sjaldnar en 1x í viku 11 15,9 

1x í viku 30 43,5 

2x í viku eða oftar 28 40,6 

Samtals 69 100,0 

Stelpur Íþróttabraut Aldrei eða sjaldnar en 1x í viku 3 18,8 

1x í viku 6 37,5 

2x í viku eða oftar 7 43,8 

Samtals 16 100,0 

Aðrar brautir Aldrei eða sjaldnar en 1x í viku 42 37,2 

1x í viku 42 37,2 

2x í viku eða oftar 29 25,7 

Samtals 113 100,0 

Samanburður á kynjum p=0,001. Samanburður á brautum; strákar p=0,179 og stelpur p=0,220.  

 

Sé litið á niðurstöður má sjá að innan við helmingur stráka (47,7%) borðar fisk eða fiskrétti 

tvisvar sinnum í viku eða oftar en innan við þriðjungur stelpna (27,7%).  
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Þegar kemur að neyslu á kjöti og kjötréttum var einnig hægt að sjá mun á neyslu kynjanna. 

Strákar borða oftar kjöt en stelpur (p=0,037). Ekki fannst marktækur munur á neyslu á kjöti 

og kjötréttum á milli brauta. 

Tafla 18: Neysla á kjöti og kjötréttum. 

Hversu oft borðar þú kjöt og kjötrétti? 

Kyn Braut Tíðni %innan hóps 

Strákar Íþróttabraut 1x í viku, sjaldnar eða aldrei 3 9,4 

2-3x í viku 17 53,1 

4x í viku eða oftar 12 37,5 

Samtals 32 100,0 

Aðrar brautir 1x í viku, sjaldnar eða aldrei 6 8,7 

2-3x í viku 30 43,5 

4x í viku eða oftar 33 47,8 

Samtals 69 100,0 

Stelpur Íþróttabraut 1x í viku, sjaldnar eða aldrei 2 12,5 

2-3x í viku 11 68,8 

4x í viku eða oftar 3 18,8 

Samtals 16 100,0 

Aðrar brautir 1x í viku, sjaldnar eða aldrei 24 21,2 

2-3x í viku 49 43,4 

4x í viku eða oftar 40 35,4 

Samtals 113 100,0 

Samanburður á kynjum p=0,037. Samanburður á brautum; strákar p=0,656 og stelpur p=0,174.  

 

Strákar neyta próteinstykkja, -drykkja og –dufts oftar en stelpur (p<0,001). Þegar litið var á 

neyslu námsbrauta m.t.t. kyns mátti sjá að marktækur munur reyndist ekki vera á neyslu 

stráka eftir brautum (p=0,729) en marktækni fannst  á neyslu próteinstykkja, -dufts eða –

drykkja meðal stelpna, en stelpur á íþróttabraut neyttu þessara vara marktækt oftar en 

kynsystur þeirra á öðrum brautum, (p=0,036). Sjá nánar í töflu 19. 
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Tafla 19: Neysla á próteinstykkjum- drykkjum og –dufti. 

Hversu oft borðar þú próteinstykki, -duft eða -drykki? 

Kyn Braut Tíðni %innan hóps 

Strákar Íþróttabraut Nota aldrei 13 40,6 

Nota stundum 19 59,4 

Samtals 32 100,0 

Aðrar brautir Nota aldrei 31 44,9 

Nota stundum 38 55,1 

Samtals 69 100,0 

Stelpur Íþróttabraut Nota aldrei 10 62,5 

Nota stundum 6 37,5 

Samtals 16 100,0 

Aðrar brautir Nota aldrei 95 84,1 

Nota stundum 18 15,9 

Samtals 113 1000 

Samanburður á kynjum p˂0,001. Samanburður á brautum; strákar p=0,729 og stelpur p=0,036.  

 

 4.2.4 Mjólkurvörur 

Marktækur munur fannst á drykkju nýmjólkur á milli kynja en strákar drekka hana oftar en 

stelpur (p=0,003). Þegar munur milli brauta var skoðaður kynjaskipt mátti þó sjá að aðeins 

var um marktækan mun að ræða á neyslu stráka en strákar á íþróttabraut drekka nýmjólk oftar 

en strákar á öðrum brautum (p=0,005). Marktækur munur reyndist ekki vera á neyslu stelpna 

á milli brauta (p=0,205)  Sjá nánar í töflu 20. Sjá mátti að strákar drekka oftar léttmjólk, 

fjörmjólk og undanrennu en stelpur (p=0,015). Þegar litið var á mun á milli brauta  fannst 

ekki marktækur munur á neyslu stráka (p=0,508) en stelpur á íþróttabraut reyndust drekka 

þessar tegundir mjólkur marktækt oftar en stelpur á öðrum brautum (p=0,022).  
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Tafla 20: Neysla á nýmjólk. 

Hversu oft drekkur þú nýmjólk? 

Kyn Braut Tíðni %innan hóps 

Strákar Íþróttabraut Drekk aldrei 6 18,8 

Drekk sjaldnar en daglega 17 53,1 

Drekk a.m.k. daglega 9 28,1 

Samtals 32 100,0 

Aðrar brautir Drekk aldrei 36 52,2 

Drekk sjaldnar en daglega 22 31,9 

Drekk a.m.k. daglega 11 15,9 

Samtals 69 100,0 

Stelpur Íþróttabraut Drekk aldrei 13 81,2 

Drekk sjaldnar en daglega 1 6,2 

Drekk a.m.k. daglega 2 12,5 

Samtals 16 100,0 

Aðrar brautir Drekk aldrei 71 62,8 

Drekk sjaldnar en daglega 29 25,7 

Drekk a.m.k. daglega 13 11,5 

Samtals 113 100,0 

Samanburður á kynjum p=0,003. Samanburður á brautum; strákar p=0,005 og stelpur p=0,205.  
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Tafla 21: Neysla á léttmjólk, fjörmjólk og undanrennu. 

Hversu oft drekkur þú léttmjólk, fjörmjólk eða undanrennu? 

Kyn Braut Tíðni % innan hóps 

Strákar Íþróttabraut Drekk aldrei 7 21,9 

Drekk sjaldnar en daglega 15 46,9 

Drekk a.m.k. daglega 10 31,2 

Samtals 32 100,0 

Aðrar brautir Drekk aldrei 9 13,0 

Drekk sjaldnar en daglega 34 49,3 

Drekk a.m.k. daglega 26 37,7 

Samtals 69 100,0 

Stelpur Íþróttabraut Drekk aldrei 4 25,0 

Drekk sjaldnar en daglega 4 25,0 

Drekk a.m.k. daglega 8 50,0 

Samtals 16 100,0 

Aðrar brautir Drekk aldrei 34 30,1 

Drekk sjaldnar en daglega 57 50,4 

Drekk a.m.k. daglega 22 19,5 

Samtals 113 100,0 

Samanburður á kynjum p=0,015. Samanburður á brautum; strákar p=0,508 og stelpur p=0,022.  

 

Þegar litið er á neyslu á sýrðum mjólkurvörum, þ.e. skyri, jógúrti, súrmjólk, skyr- og 

jógúrtdrykkjum má sjá að strákar borða þessar vörur marktækt oftar en stelpur (p˂0,001). 

Þegar litið var á neyslu milli brauta mátti sjá að strákar á íþróttabraut hafa tilhneigingu til að 

borða meira af þessum vörum en strákar á öðrum brautum, en ekki náðist marktækni 

(p=0,072). Ekki var munur á neyslu stelpna milli brauta á sömu vörum, sjá nánar í töflu 22. 
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Tafla 22: Neysla á skyri, jógúrt og súrmjólk, skyr- og jógúrtdrykkjum. 

Hversu oft borðar þú skyr, jógúrt, súrmjólk, skyr- og jógúrtdrykki? 

Kyn Braut Tíðni %innan hóps 

Strákar Íþróttabraut Aldrei eða sjaldnar en 1x í viku 3 9,4 

1-3x í viku 7 21,9 

4x í viku eða oftar 22 68,8 

Samtals 32 100,0 

Aðrar brautir Aldrei eða sjaldnar en 1x í viku 12 17,4 

1-3x í viku 26 37,7 

4x í viku eða oftar 31 44,9 

Samtals 69 100,0 

Stelpur Íþróttabraut Aldrei eða sjaldnar en 1x í viku 4 25,0 

1-3x í viku 5 31,2 

4x í viku eða oftar 7 43,8 

Samtals 16 100,0 

Aðrar brautir Aldrei eða sjaldnar en 1x í viku 28 24,8 

1-3x í viku 57 50,4 

4x í viku eða oftar 28 24,8 

Samtals 113 100,0 

Samanburður á kynjum,  p˂0,001. Samanburður á brautum; strákar p=0,072 og stelpur p=0,228.   

Sé neysla á mjólkurvörum skoðuð sem skammtar á dag, má sjá tilhneigingu til marktæks 

muns á milli stelpna og stráka, þar sem strákar borðuðu að meðaltali 2,9 skammta á dag (st. 

1,9) og stelpur 1,7 skammt (st. 1,0; p=0,055).  Sé munur skoðaður kynjaskipt milli brauta, má 

sjá að strákar á íþróttabraut borða 3,3 skammta (st.1,7) á dag en strákar á öðrum brautum 2,8 

skammta (st.1,9).  Sá munur reyndist þó ekki vera marktækur (p=0,231). Hjá stelpunum 

fannst hins vegar marktækur munur, en stelpur á íþróttabraut borða að meðaltali 2,3 skammta 

á dag (st.0,8) en stelpur á öðrum brautum 1,7 skammta (st.1,0; p=0,01).  

 

4.2.5. Vatn, orku- og lífsstílsdrykkir og áfengir drykkir 

Vatnsdrykkja var sambærileg á milli kynja, en þegar munur var skoðaður kynjaskipt milli 

brauta mátti sjá að tilhneiging til marktækni reyndist vera í neyslu meðal stráka á milli brauta 

(p=0,120) og  marktækur munur var á neyslu stelpna á milli brauta (p=0,018) þar sem stelpur 

á íþróttabrautum drukku meira kranavatn en hinar. 
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Tafla 23: Drykkja kranavatns. 

Hversu mikið kranavatn drekkur þú? 

Kyn Braut Tíðni %innan hóps 

Strákar Íþróttabraut Minna en 1 glas á dag 5 15,6 

1-2 glös á dag 5 15,6 

3 glös á dag eða meira 22 68,8 

Samtals 32 100,0 

Aðrar brautir Minna en 1 glas á dag 16 23,2 

1-2 glös á dag 21 30,4 

3 glös á dag eða meira 32 46,4 

Samtals 69 100,0 

Stelpur Íþróttabraut Minna en 1 glas á dag 0 0,0 

1-2 glös á dag 2 12,5 

3 glös á dag eða meira 14 87,5 

Samtals 16 100,0 

Aðrar brautir Minna en 1 glas á dag 23 20,4 

1-2 glös á dag 32 28,3 

3 glös á dag eða meira 58 51,3 

Samtals 113 100,0 

Samanburður á kynjum p=0,852. Samanburður á brautum; strákar p=0,120 og stelpur p=0,018.  

 

Strákar drukku oftar orkudrykki á borð við Magic eða Egils Orku en stelpur (p<0,001) og 

strákar á íþróttabraut drukku oftar lífsstílsdrykki en strákar á öðrum brautum (p=0,005), en 

slíkur munur var ekki sýnilegur hjá stelpunum. Tilhneigingu til marktækni mátti þó einnig sjá 

á meðal stelpna, þar sem stelpur á íþróttabraut virðast drekka lífstílsdrykki oftar en stelpur á 

öðrum brautum (p=0,125).  

Mikill munur reyndist vera á áfengisneyslu nemenda á milli brauta en mun var ekki að finna á 

milli kynja í heild. Þannig mátti sjá að 85,4% nemenda á íþróttabraut drekka aldrei bjór á móti 

59,9% nemenda af öðrum brautum og reyndist sá munur vera marktækur (p=0,001). Þegar sá 

munur var skoðaður kynjaskipt mátti sjá að meiri munur reyndist vera á neyslu stráka en 

stelpna, en 87,5% drengja á íþróttabraut drukku aldrei bjór á móti 58,2% drengja á öðrum 

brautum (p=0,004). Þegar litið var á drykkju stelpnanna mátti sjá tilhneigingu til marktækni, 

en 81,2% stelpna á íþróttabraut drukku aldrei bjór á móti 60,2% stelpna á öðrum brautum 
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(p=0,103). Meðal nemenda á íþróttabraut drekka 81,2% aldrei sterk vín á móti 66,5% 

nemenda á öðrum brautum (p=0,048). Þegar sá munur var skoðaður kynjaskipt mátti sjá að 

líkt og áður var meiri munur á neyslu stráka en stelpna á milli brauta. Þannig sást að 87,5% 

stráka á íþróttabraut drukku aldrei sterk vín á móti 65,7% stráka á öðrum brautum (p=0,023). 

Meðal stelpna á íþróttabraut drukku 68,8% stelpna aldrei sterk vín á móti 66,4% stelpna á 

öðrum brautum. Sá munur reyndist ekki vera marktækur (p=0,850).  

 

4.2.6 Lýsi eða annar D-vítamíngjafi 

Innan við helmingur þátttakenda (42,2%) tók lýsi reglulega. Spurt var: ,,Tekur þú reglulega 

inn bætiefni s.s. vítamín og steinefni“ þar sem meðal svarmöguleika var ,,lýsi (fljótandi)“ og 

,,lýsistöflur“. Hér eru birtar niðurstöður fyrir fljótandi lýsi og lýsistöflur samanlagt. 

Tilhneiging til marktækni reyndist vera á neyslu lýsis á milli kynja (p=0,113) en svo virðist 

vera að hærra hlutfall stráka en stelpna taki reglulega lýsi eða lýsistöflur í þessum hópi. 

Marktækur munur reyndist vera á lýsisneyslu nemenda á milli brauta (p=0,011) en fleiri 

nemendur á íþróttabraut en á öðrum brautum tóku reglulega inn lýsi eða lýsistöflur. Þegar litið 

var á brautirnar kynskipt reyndist aðeins vera marktækur munur á milli strákanna (p=0,016), 

en ekki stelpnanna (p=0,593). Sjá nánar í töflu 24. 
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Tafla 24: Regluleg lýsisneysla 

Tekur þú reglulega inn lýsi eða lýsistöflur? (já/nei) 

Kyn Braut Tíðni %innan hóps 

Strákar Íþróttabraut Nei, hvorki lýsi né lýsistöflur 11 34,4 

Já, tek lýsi eða lýsistöflur 21 65,6 

Samtals 32 100,0 

Aðrar brautir Nei, hvorki lýsi né lýsistöflur 41 59,4 

Já, tek lýsi eða lýsistöflur 28 40,6 

Samtals 69 100,0 

Stelpur Íþróttabraut Nei, hvorki lýsi né lýsistöflur 9 56,2 

Já, tek lýsi eða lýsistöflur 7 43,8 

Samtals 16 100,0 

Aðrar brautir Nei, hvorki lýsi né lýsistöflur 71 62,8 

Já, tek lýsi eða lýsistöflur 42 37,2 

Samtals 113 100,0 

Samanburður á kynjum p=0,113. Samanburður á brautum; strákar p=0,016 og stelpur p=0,593.  

 

4.2.7 Sætir drykkir og sætmeti 

Meirihluti nemenda (64,2%) borðar sælgæti, súkkulaði, kex eða kökur 2x í viku eða oftar. 

Ekki fannst marktækur munur á milli kynja eða brauta varðandi þá neyslu. 

Þegar kom að neyslu á gosdrykkjum mátti sjá að 75,4% nemenda drekkur 1 glas eða meira af 

sykruðum gosdrykkjum á viku. Marktækur munur reyndist vera á neyslu stelpna og stráka 

(p=0,031), en strákar drekka sykraða gosdrykki oftar en stelpur. Þegar litið var til neyslu 

gosdrykkja á milli brauta mátti sjá tilhneigingu til marktækni meðal stelpna á milli brauta 

(p=0,066) en stelpur á íþróttabraut virðast drekka sykraða gosdrykki sjaldnar en stelpur á 

öðrum brautum. Neyslu nemenda á sykruðum gosdrykkjum má sjá í töflu 25. 
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Tafla 25: Neysla á sykruðum gosdrykkjum. 

Hversu mikið drekkur þú af sykruðum gosdrykkjum? 

Kyn Braut Tíðni %innan hóps 

Strákar Íþróttabraut Minna en 1 glas á viku 7 21,9 

1 glas á viku eða meira 25 78,1 

Samtals 32 100,0 

Aðrar brautir Minna en 1 glas á viku 11 15,9 

1 glas á viku eða meira 58 84,1 

Samtals 69 100,0 

Stelpur Íþróttabraut Minna en 1 glas á viku 8 50,0 

1 glas á viku eða meira 8 50,0 

Samtals 16 100,0 

Aðrar brautir Minna en 1 glas á viku 31 27,4 

1 glas á viku eða meira 82 72,6 

Samtals 113 100,0 

Samanburður á kynjum p=0,031. Samanburður á brautum; strákar p=0,469 og stelpur p=0,066.  

 

 

4.2.8 Skyndibiti og tilbúnir réttir 

Neysla nemenda á skyndibita virðist vera nokkuð jöfn (sjá töflu 26), en ekki fannst marktækur 

munur á milli hópa hvað varðaði neyslu á honum, hvorki á milli brauta né kynja. Sé neysla á 

skyndibita skoðuð meðal nemenda í heild, má sjá að 42,2% borða skyndibita sjaldnar en 1x í 

viku, 30,6% borða hann 1x í viku og 27,2% borða skyndibita 2x í viku eða oftar, sjá nánar í 

töflu 26. 
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Tafla 26: Neysla skyndibita. 

Hversu oft borðar þú skyndibita eða tilbúna rétti? 

Kyn Braut Tíðni %innan hóps 

Strákar Íþróttabraut Aldrei eða sjaldnar en 1x í viku 12 37,5 

1x í viku 9 28,1 

2x í viku eða oftar 11 34,4 

Samtals 32 100,0 

Aðrar brautir Aldrei eða sjaldnar en 1x í viku 28 40,6 

1x í viku 20 29,0 

2x í viku eða oftar 21 30,4 

Samtals 69 100,0 

Stelpur Íþróttabraut Aldrei eða sjaldnar en 1x í viku 7 43,8 

1x í viku 7 43,8 

2x í viku eða oftar 2 12,5 

Samtals 16 100,0 

Aðrar brautir Aldrei eða sjaldnar en 1x í viku 51 45,1 

1x í viku 34 30,1 

2x í viku eða oftar 28 24,8 

Samtals 113 100,0 

Samanburður á kynjum p=0,434. Samanburður á brautum; strákar p=0,907 og stelpur p=0,396.  

 

Marktækur munur fannst á milli kynja í neyslu á söltuðu snakki, poppi og frönskum kartöflum 

(p=0,003) en strákar borða þær vörur oftar en stelpur. Þegar litið var á neyslu á skyndibita var 

ekki um marktækan mun að ræða á milli brauta, hvorki þegar litið var á brautirnar sem heild, 

né þegar þær voru skoðaðar kynjaskipt. Ekki fannst marktækur munur á milli hópa varðandi 

neyslu á tilbúnum samlokum, langlokum eða bakarísbrauði, en 41% nemenda neyta slíkrar 

fæðu 2x í viku eða oftar, 22% neyta hennar einu sinni í viku og 37% nemenda borða slíkar 

vörur sjaldnar en 1x í viku eða aldrei. 

 

4.3 Máltíðamynstur þátttakenda 

Hér á eftir verður fjallað um máltíðamynstur þátttakenda. 
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4.3.1 Fjöldi máltíða 

Að meðaltali borðuðu nemendur 4,1 máltíð á dag (st.1,2). Tilhneiging til marktækni fannst á 

milli kynja (p=0,061), en strákar borða að meðaltali 4,4 máltíðir á dag (st.1,2) en stelpur 3,9 

máltíðir (st.1,1).  Þegar litið var á mun á milli brauta mátti sjá að strákar á íþróttabraut borða 

marktækt fleiri máltíðir á dag eða 4,8 máltíðir (st.1,2) en strákar á öðrum brautum borða 4,2 

máltíðir á dag (st.1,1; p=0,003). Marktækur munur fannst ekki á fjölda máltíða á milli brauta 

hjá stelpum en stelpur á íþróttabraut borða að meðaltali 4,2 máltíðir á dag (st.1,1) og stelpur á 

öðrum brautum 3,8 máltíðir (st.1,1). Sjá nánar í töflu 27. 

Tafla 27: Fjöldi máltíða á dag, flokkað eftir braut og kyni. 

Hversu margar máltíðir borðar þú á dag að jafnaði? 

Kyn Braut Tíðni %innan hóps 

Strákar Íþróttabraut Færri en 2 máltíðir á dag 2 6,2 

2-2,99 máltíðir á dag 0 0,0 

3-4,99 máltíðir á dag 13 40,6 

5 máltíðir á dag eða fleiri 17 53,1 

Samtals 32 100,0 

Aðrar brautir Færri en 2 máltíðir á dag 1 1,4 

2-2,99 máltíðir á dag 7 10,1 

3-4,99 máltíðir á dag 45 65,2 

5 máltíðir á dag eða fleiri 16 23,2 

Samtals 69 100,0 

Stelpur Íþróttabraut Færri en 2 máltíðir á dag 1 6,7 

2-2,99 máltíðir á dag 1 6,7 

3-4,99 máltíðir á dag 8 53,3 

5 máltíðir á dag eða fleiri 5 33,3 

Samtals 15 100,0 

Aðrar brautir Færri en 2 máltíðir á dag 6 5,6 

2-2,99 máltíðir á dag 18 16,7 

3-4,99 máltíðir á dag 65 60,2 

5 máltíðir á dag eða fleiri 19 17,6 

Samtals 108 100.0 

Samanburður á kynjum p=0,061; samanburður á brautum – strákar p=0,03 og stelpur p=0,440.                    

Breyta unnin upp úr breytunum morgunmat, hádegismat, kvöldmat, millibita á milli morgun- og hádegismatar, 

millibita á milli hádegis- og kvöldmatar og bita/snarl eftir kvöldmat eða að nóttu. Sjá nánari útskýringar í 

aðferðakafla. 
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4.3.2 Neysla morgunverðar 

Rúmlega helmingur nemenda (57,8%) borðar morgunmat daglega en 9,5% borða morgunmat 

einu sinni í viku eða sjaldnar, þar með talið hópur sem aldrei borðar morgunmat. Marktækur 

munur reyndist vera á neyslu morgunmatar á milli kynja ef þátttakendum var skipt upp í tvo 

hópa, annars vegar þá sem borða morgunmat að jafnaði þrisvar sinnum í viku eða sjaldnar og 

hins vegar þá sem borða morgunmat fjórum sinnum í viku eða oftar en skv. þeirri flokkun 

borða strákar oftar morgunverð en stelpur (p=0,016). Ekki reyndist vera munur á tíðni 

morgunmatar þegar litið var á brautaskipan og kyn.  Enginn nemandi á íþróttabraut sleppir því 

þó alltaf að borða morgunmat á móti 10 nemendum af öðrum brautum, sjá nánar í töflu 28. 
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Tafla 28: Tíðni morgunverðarneyslu 

 

Samanburður á kynjum p=0,201. Samanburður á brautum; strákar p=0,919 og stelpur p=0,357.  

 

4.5 Fæðuval í samanburði við fæðuráðleggingar 

Til að rannsaka hversu vel nemendur færu eftir fæðuráðleggingum voru búnar til tvær nýjar 

breytur þar sem hægt var að fá 0-7 stig eftir því hversu vel einstaklingurinn fylgdi 

Hversu oft borðar þú morgunmat að jafnaði? 

Kyn Braut Tíðni %innan hóps 

Strákar Íþróttabraut Aldrei 0 0,0 

Sjaldnar en einu sinni í viku 1 3,1 

Einu sinni í viku 1 3,1 

2-3 sinnum í viku 3 9,4 

4-6 sinnum í viku 5 15,6 

Daglega 22 68,8 

Samtals 32 100,0 

Aðrar brautir Aldrei 2 2,9 

Sjaldnar en einu sinni í viku 3 4,3 

Einu sinni í viku 3 4,3 

2-3 sinnum í viku 7 10,1 

4-6 sinnum í viku 12 17,4 

Daglega 42 60,9 

Samtals 69 100,0 

Stelpur Íþróttabraut Aldrei 0 0,0 

Sjaldnar en einu sinni í viku 0 0,0 

Einu sinni í viku 0 0,0 

2-3 sinnum í viku 5 31,2 

4-6 sinnum í viku 3 18,8 

Daglega 8 50,0 

Samtals 16 100,0 

Aðrar brautir Aldrei 8 7,1 

Sjaldnar en einu sinni í viku 8 7,1 

Einu sinni í viku 5 4,4 

2-3 sinnum í viku 18 15,9 

4-6 sinnum í viku 13 11,5 

Daglega 61 54,0 

Samtals 113 100,0 



 

64 

 

ráðleggingum Lýðheilsustöðvar
2
, en þeim mun fleiri stig sem einstaklingur fékk, þeim mun 

betur fylgdi hann fæðuráðleggingum. Stigagjöf er lýst í kaflanum „aðferðir“. 

Þegar skoðað var hversu mörg stig nemendurnir fengu í heild mátti sjá að samkvæmt víðari 

skilgreiningum fengu þeir að meðaltali 3,2 stig (st.1,6) og samkvæmt þrengri skilgreiningum 

2,6 stig (st.1,4). Þegar litið var á stigafjölda nemenda eftir kynjum óháð því á hvaða braut 

einstaklingarnir voru skráðir, mátti sjá að strákar fengu fleiri stig en stelpur samkvæmt báðum 

flokkunum (p=0,001 og p=0,009).  Eins og sjá má í töflu 29 fengu nemendur á íþróttabrautum 

hærri stigafjölda skv. báðum skilgreiningum, og  það átti við um bæði stráka og stelpur.  

Tafla 29: Stigafjöldi eftir fylgni við fæðuráðleggingar. 

Kyn 

 Braut 

Víðari skilgreiningar 

(stig 0-7) 

Þrengri skilgreiningar 

(stig 0-7) 

Strákar Íþróttabraut N (32)    

Meðaltal 4,5 3,6 

Staðalfrávik 1,5 1,2 

Aðrar brautir N (65)    

Meðaltal 3,2 2,5 

Staðalfrávik 1,8 1,6 

Stelpur Íþróttabraut N (16)    

Meðaltal 3,8 3,1 

Staðalfrávik 1,7 1,1 

Aðrar brautir N (112)    

Meðaltal 2,8 2,3 

Staðalfrávik 1,3 1,2 

Víðari skilgreiningar: Samanburður á kynjum p=0,001. Samanburður á brautum; strákar p˂0,001 og stelpur 

p=0,002. Þrengri skilgreiningar: Samanburður á kynjum p=0,009. Samanburður á brautum; strákar p=0,013 

og stelpur p=0,002. 
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5. Umræður 
 

Markmið rannsóknarinnar var að kanna fæðuval og fæðuvenjur framhaldsskólanema og 

hversu vel þeir fylgja fæðuráðleggingum. Sérstaklega var litið til þess hvort munur væri á 

milli nemenda, annars vegar eftir því af hvaða kyni þeir væru og hins vegar eftir því hvort þeir 

væru skráðir á íþróttabraut eða aðrar brautir. Marktækur munur reyndist vera á fjölda þátta. 

Þannig mátti sjá að nemendur á íþróttabraut höfðu almennt ákjósanlegra fæðuval og betri 

fæðuvenjur en nemendur á öðrum brautum og fylgdu betur ráðleggingum Lýðheilsustöðvar
2
 

um næringu. Strákar reyndust vera nær ráðleggingunum er stúlkur og þá sérstaklega strákar á 

íþróttabraut. Strákar á íþróttabraut voru jafnframt grennri en strákar á öðrum brautum, þar 

sem bæði líkamsþyngdarstuðull og mittismál voru lægri en hjá strákum af öðrum brautum. 

Meðal þátttakenda á íþróttabraut voru strákar í miklum meirihluta og var munur á milli brauta 

því jafnan skoðaður kynjaskipt. 

 

5.1 Fæðuval 

Þegar litið var á neyslu nemenda á grófu kornmeti mátti sjá að strákar borðuðu grófmeti oftar 

en stelpur. Þannig mátti sjá að strákar borða oftar heilhveitipasta og hýðisgrjón en stelpur, en 

sáralitlu munaði að sá munur væri marktækur (p=0,054). Þá höfðu strákar á íþróttabraut 

tilhneigingu til að borða þessar vörur oftar en strákar á öðrum brautum (p=0,091). Strákar 

borða einnig ósætt morgunkorn, milligróft brauð og kartöflur marktækt oftar en stelpur. 

Þessar niðurstöður eru í samræmi við niðurstöður Landskönnunar 2012,
38

 en þar mátti sjá að 

karlar borða meira af grófum brauðum en konur sé litið á yngsta aldursbilið en þeir borða 

einnig meira af morgunkorni, hafragraut og kökum og kexi en konur
38

 Sé litið á neyslu 

grófmetis sem skammta á dag má sjá að strákar borða marktækt fleiri skammta á dag en 

stelpur (p=0,002). Lýðheilsustöð ráðleggur einstaklingum að borða 25 grömm af fæðutrefjum 

á dag
2
 en þar sem spurt var út í skammtafjölda en ekki skammtastærðir er ekki hægt að áætla 

um það hvort nemendur uppfylla þær ráðleggingar en útfrá þessum niðurstöðum er viðbúið að 

strákar og nemendur á íþróttabraut geri það frekar en stelpur og nemendur á öðrum brautum. 
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Marktækur munur reyndist vera á neyslu kynja á ávöxtum og berjum (p=0,004) en strákar á 

íþróttabraut reyndust borða ávexti og ber oftar en strákar á öðrum brautum (p=0,031). Sama 

mun var einnig að finna meðal stelpna, en stelpur á íþróttabraut borðuðu ávexti og ber oftar en 

stelpur á öðrum brautum (p=0,042). Strákar borða oftar soðið eða matreitt grænmeti en stelpur 

(p=0,015) en þeir borða einnig oftar grænmetis- og baunarétti (p=0,004). Aðeins 3% nemenda 

telur sig borða 5 skammta eða fleiri á dag af ávöxtum og grænmeti, en Lýðheilsustöð 

ráðleggur einstaklingum að borða a.m.k. 5 skammta á dag.
2
 Meirihluti nemenda sem borðar 5 

skammta á dag eru á íþróttabraut. Það vekur athygli að 8% nemenda borðar engan eða minna 

en 1 skammt á viku af ávöxtum og grænmeti. Þegar litið er á ávaxta- og grænmetisneyslu 

nemenda á viku má sjá að aðeins 17% þátttakenda borða 21 skammt eða fleiri á viku, eða sem 

samsvarar 3 skömmtum á dag, en aðrir nemendur borða færri skammta. Þegar ávaxta- og 

grænmetisneysla var flokkuð eftir fjölda skammta mátti sjá að nemendur á íþróttabraut 

borðuðu fleiri skammta af ávöxtum og grænmeti en nemendur á öðrum brautum (p=0,028). 

Ljóst er að grænmetis- og ávaxtaneysla nemenda í heild er allt of lág miðað við ráðleggingar 

en niðurstöður úr Landskönnun 2012 sýndu að neysla ávaxta og grænmetis meðal ungs fólks 

var lægri en ráðleggingar segja til um og eru þessar niðurstöður í samræmi við það.
38

  

Aðeins um þriðjungur nemenda (36%) borðar fisk eða fiskrétti tvisvar sinnum í viku eða 

oftar, en niðurstöður Landskönnunar
38

 frá árinu 2012 sýndu að fiskneysla meðal ungs fólks er 

of lítil og eru þessar niðurstöður í samræmi við það. Strákar borða marktækt oftar fisk 

(p=0,001) og kjöt (p=0,037) en stelpur. Þessar niðurstöður eru einnig í samræmi við 

niðurstöður Landskönnunar
38

 sem leiddu í ljós að karlar borða meira af fiski en konur og 

nærri tvöfalt meira af kjöti.
38

  

Mikill munur reyndist vera á milli hópa varðandi neyslu próteinstykkja, -dufts og -drykkja, en 

strákar neyttu þessara vara marktækt oftar en stelpur (p˂0,001). Þá var einnig áhugavert að sjá 

að mikill munur var á neyslu þessara vara meðal stelpna á milli brauta en stelpur á 

íþróttabraut neyttu þessara vara mun oftar en kynsystur þeirra á öðrum brautum (p=0,036). 

Eins afgerandi mun var ekki að sjá á milli brauta meðal strákanna, en yfir helmingur stráka á 

báðum brautum neytir próteins í formi dufts, stykkja eða drykkja. Hægt er að velta því fyrir 

sér hvort markaðssetning á Íslandi hafi hér áhrif, en fæðubótarefni af ýmsu tagi eru mikið 

auglýst í hinum ýmsu miðlum og einkennast auglýsingarnar oft af vöðvamiklum kroppum 
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sem lofa miklum árangri sé fæðubótarefnanna neytt. Vitað er að unglingar neyta 

fæðubótarefna í von um að fá „hinn fullkomna líkama“
100

 og því má spyrja sig hvort 

strákarnir séu áhrifagjarnari en stelpurnar, eða hvort þessi vöxtur sé e.t.v. eftirsóknarverðari 

meðal stráka en stelpna. Þeim spurningum verður þó ekki svarað hér.  

Töluverður munur var á neyslu mjólkurvara, bæði á milli kynja og brauta en strákar borða og 

drekka mjólkurvörur oftar en stelpur en sama mun var oft að finna á milli brauta, þ.e. 

nemendur á íþróttabraut neyttu  margra mjólkurvara oftar en nemendur á öðrum brautum. Það 

er í samræmi við niðurstöður úr Landskönnun en þar mátti sjá mikinn mun meðal yngsta 

aldurshópsins (18-30 ára) þar sem strákar neyttu mun meira magns af mjólk og mjólkurvörum 

daglega.
38

 Í Landskönnun kom fram mikill munur á milli kynja varðandi nýmjólkurneyslu þar 

sem strákar neyta hennar í meira mæli en stelpur,
38

 en sömu niðurstöður mátti sjá úr þessari 

rannsókn. Í spurningalista þessarar rannsóknar voru léttmjólk, undanrenna og fjörmjólk sett 

saman í einn lið og kom fram marktækur munur á milli kynja á neyslu þessara þriggja 

mjólkurtegunda, en strákar drukku þær oftar en stelpur. Ekki fannst marktækur munur á 

neyslu stráka á milli brauta en marktækur munur fannst þó á neyslu stelpna á milli brauta, þar 

sem stelpur á íþróttabraut drukku þessar vörur marktækt oftar en stelpur á öðrum brautum 

(p=0,02). Í Landskönnun var léttmjólkur- og undanrennudrykkja sundurliðuð. Þar kom í ljós 

að strákar drukku meira af léttmjólk en stelpur, en stelpur drukku aftur á móti meira af 

undanrennu en strákar. Meiri munur var þó á neyslu léttmjólkur en undanrennu, en stelpur 

drukku einungis 5 grömmum meira en strákar af undanrennu á dag á móti 47 grömmum 

minna af léttmjólk. Miðað við þær niðurstöður er því eðlilegt að í þessari rannsókn komi þessi 

marktæki munur á milli kynja fram. Strákar borða oftar sýrðar mjólkurvörur en stelpur, þ.e. 

skyr, jógúrt, súrmjólk, skyr-og jógúrtdrykki og er það í samræmi við Landskönnun 2012 þar 

sem karlar neyttu meira magns af sýrðum mjólkurvörum en konur meðal allra aldurshópa.
38

 

Þegar litið er á mjólkurneyslu sem skammta á dag má sjá að nemendur í heild neyta allt frá 

því að vera nærri núlli (0,07 skammtar) og  upp í 9 skammta á dag. Strákar borða fleiri 

skammta af mjólkurvörum í heild en stelpur og eins borða stelpur á íþróttabraut fleiri 

skammta en stelpur á öðrum brautum. Lýðheilsustöð ráðleggur fólki að borða 2 skammta af 

mjólk eða mjólkurvörum á dag og segir ennfremur að fleiri skammtar geti skilað sér í einhæfu 

mataræði og skorti á ýmsum næringarefnum sem ekki finnast í mjólk,
2
 en hætt er við því að 

þeir sem borða minnst fái ekki nægilegt magn kalks og annarra vítamína.  
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Þegar kemur að vali á drykkjum má sjá að marktækur munur er á neyslu kranavatns og 

lífsstílsdrykkja á milli brauta, en nemendur á íþróttabraut drekka meira af þessum drykkjum 

en nemendur á öðrum brautum. Mikilvægt er að bæta upp fyrir það vökvatap sem verður við 

svitnun á æfingum
87

 og má því telja það eðlilegt að íþróttakrakkarnir drekki meira af þessum 

drykkjum, að því gefnu að þeir hreyfi sig meira – og svitni þar með meira en nemendur á 

öðrum brautum. Lítill munur reyndist vera á vatnsdrykkju milli kynja í Landskönnun meðal 

yngsta aldrurshópsins, en konur drukku þó meira vatn en karlar.
38

  

Mikill munur reyndist vera á áfengisdrykkju á milli brauta, en marktækur munur fannst bæði 

á drykkju bjórs og sterkra vína þar sem nemendur á íþróttabraut drukku þessa drykki sjaldnar 

en nemendur á öðrum brautum, en meiri munur reyndist vera á drykkju drengja en stúlkna á 

milli brauta. Ekki fannst marktækur munur á milli hópa varðandi drykkju léttvína, enda var 

drykkja þeirra mjög sjaldgæf meðal nemenda. Þessi rannsókn sýndi ekki mun á milli kynja 

varðandi drykkju á bjór og sterkum vínum líkt og Landskönnun gerði, en niðurstöður hennar 

sýndu að karlar drukku mun meira af þessum drykkjum en konur.
38

 Hafa ber í huga ungan 

aldur okkar þátttakenda, þar sem áfengir drykkir eru við 16 ára aldur sem betur fer ekki orðnir 

fyrirferðarmikill hluti af neyslumynstrinu. Erlendar rannsóknir hafa leitt í ljós að þeir 

unglingar sem taka þátt í íþróttum neyta áfengis og annarra vímuefna í minna mæli en 

jafnaldrar þeirra sem ekki stunda íþróttir.
125,126

 Innlend rannsókn á 15 og 16 ára unglingum 

leiddi í ljós það sama, þ.e.að  íþrótta- og tómstundastarf var hindrandi þáttur í því að 

unglingarnir neyttu áfengis og vímuefna, jafnvel þótt þeir væru í nánu sambandi við jafningja 

sem neyttu þessara efna. Sú rannsókn sýndi að þeir unglingar sem tóku þátt í íþróttum eða 

annarri skipulagðri tómstundastarfsemi voru ólíklegri til að nota áfengi og vímuefni en 

jafnaldrar þeirra sem ekki tóku þátt í slíku starfi.
127

  Þó bendir ein erlend yfirlitsgrein til hins 

mótstæða, eða að þeir sem stundi íþróttir neyti áfengis í meira mæli en þeir sem gera það 

ekki.
128

 Í sumum hérlendum menntaskólum skrifa nemendur á afreksíþróttabrautum og þeir 

sem taka þátt í íþróttaakademíum á vegum skólanna undir það að þeir muni ekki nota áfengi, 

tóbak eða önnur vímuefni á meðan á námi þeirra stendur, en sama fyrirkomulag þekkist 

einnig meðal meistaraflokka í ýmsum íþróttum en það gæti m.a. haft áhrif á minni neyslu 

áfengis meðal nemenda á íþróttabraut. 
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Lýsisneyslu nemenda er verulega ábótavant en aðeins 42% nemenda taka lýsi daglega, þar af 

58% af íþróttabraut og 39% af öðrum brautum. Þessar tölur sýna þó meiri lýsisneyslu en 

Landskönnun 2012 leiddi í ljós, en þá tóku aðeins 21% þátttakenda daglega inn lýsi.
38

 

Lýðheilsustöð ráðleggur daglega lýsisneyslu,
2
 a.m.k. yfir vetrartímann, og er því ljóst að 

meirihluti nemenda uppfyllir ekki þær ráðleggingar. Fáar fæðutegundir innihalda D-vítamín 

frá náttúrunnar hendi en þær fæðutegundir sem eru D-vítamínbættar uppfylla sjaldnast 

daglega þörf barna og fullorðinna.
22

 Það er því hætt við því að meirihluti nemenda uppfylli 

ekki dagsþörf sína fyrir D-vítamín, en eins og áður hefur verið sagt getur skortur á vítamíninu 

valdið beinrýrnun, beinþynningu og aukið hættu á beinbrotum meðal fullorðinna en skortur á 

D-vítamíni hefur einnig verið tengdur aukinni hættu á algengum krabbameinum, 

ónæmissjúkdómum, háþrýstingi og smitsjúkdómum.
22

 

 Neysla nemenda á sætmeti er töluvert mikil, en ekki fannst marktækur munur á milli brauta 

eða kynja varðandi hana. Meirihluti nemenda borðar sælgæti, kökur eða kex tvisvar í viku eða 

oftar en auk þess drekkur 75% nemenda eitt glas eða meira af sykruðum gosdrykkjum á viku. 

Landskönnun frá árinu 2012 sýndi mikla neyslu á sykruðum gosdrykkjum, en að meðaltali 

neyttu einstaklingar 127 gramma af sykruðum gosdrykkjum á dag, eða sem samsvarar 3,6 

glösum á viku. Neysla á sykruðum gosdrykkjum hefur þó minnkað mikið síðan í 

Landskönnun 2002 en þá var neyslan 180 grömm á dag, eða sem samsvarar 5 glösum á 

viku.
37

 Meðal nemenda á íþróttabraut drekka 19% aldrei sykraða gosdrykki á móti 8% 

nemenda á öðrum brautum. Meðal nemenda í heild drekka 20% eitt glas eða meira af 

sykruðum gosdrykkjum á dag, þar af drekka 13% tvö glös eða meira daglega en ekki er gert 

ráð fyrir gosi og sætindum  í íslensku fæðuráðleggingunum.
2
 

Þegar litið var á neyslu skyndibita mátti sjá að 57% nemenda borðar skyndibita einu sinni í 

viku eða oftar en ekki fannst marktækur munur á milli brauta eða kynja. Ekki var spurt 

sérstaklega út í val á skyndibita og má því velta því fyrir sér hvort um mismunandi 

skyndibitamat gæti verið að ræða á milli hópa, þ.e. hvort nemendur á íþróttabraut og strákar 

velji sér e.t.v. skyndibita sem inniheldur meira af grófu korni og grænmeti en nemendur á 

öðrum brautum og stelpur. Þannig mætti eins velta því fyrir sér hvort nemendur á íþróttabraut 

og strákar drekki frekar vatn, mjólk eða safa með skyndibitanum sínum í stað sykraðra 

gosdrykkja, en ekki verður skorið úr um það hér. 
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5.2 Fæðuvenjur 

Þegar litið var á fjölda máltíða á dag mátti sjá að nemendur á íþróttabraut hafa hollari 

fæðuvenjur en nemendur á öðrum brautum miðað við ráðleggingar Lýðheilsustöðvar, sem 

ráðleggur þrjár aðalmáltíðir á dag; morgunverð, hádegisverð og kvöldverð en bætir því við að 

flestum henti auk þess að fá sér 1-3 millibita yfir daginn.
2
 Nemendur á íþróttabraut borða 

fleiri máltíðir yfir daginn og reyndist sá munur vera marktækur. Þær niðurstöður eru í 

samræmi við niðustöður annarrar rannsóknar sem sýndi að ungar konur sem stunda íþróttir 

borða fleiri máltíðir en jafningjar þeirra sem ekki stunda íþróttir.
93

 Strákar virðast vera að 

borða fleiri máltíðir á dag en stelpur en niðurstöður voru ekki marktækar þótt tilhneiging væri 

í þá átt (p=0,06). Þær niðurstöður eru í mótsögn við niðurstöður rannsóknar sem gerð var í 

Líbanon á þarlendum ungmennum, en sú rannsókn sýndi að stelpur höfðu marktækt 

heilbrigðari fæðuvenjur en strákar hvað varðaði fjölda máltíða.
129

 Sé litið á fjölda máltíða á 

milli brauta má sjá að 53% stráka á íþróttabraut borða 5 máltíðir eða fleiri á dag á móti 23,3% 

stráka á öðrum brautum. Svipaða sögu var að segja af stelpunum en 33,3% stelpna á 

íþróttabraut borðuðu 5 máltíðir eða fleiri á dag á móti 1% stelpna á öðrum brautum. 6% stráka 

á íþróttabraut borða færri en þrjár máltíðir á dag á móti 1% stráka á öðrum brautum. Meðal 

stelpna á íþróttabraut borða 13% færri en þrjár máltíðir á dag á móti 22% á öðrum brautum.  

Í heildina borðar rúmlega helmingur nemenda (58%) morgunmat daglega. Meðal stráka á 

íþróttabraut borða 69% morgunmat daglega á móti 61% stráka á öðrum brautum. Stelpur 

virðast borða morgunmat sjaldnar en strákar en helmingur (50%) stelpna á íþróttabraut borðar 

morgunmat daglega á móti 54% stelpna á öðrum brautum. Marktækur munur fannst á neyslu 

morgunverðar á milli kynja, en strákar borðuðu morgunverð oftar en stelpur (p=0,016). Það er 

öfugt við niðurstöður líbanskrar rannsóknar sem sýndi að stelpur borðuðu marktækt oftar 

morgunverð en strákar.
129

 Lýðheilsustöð ráðleggur fólki að borða morgunverð á hverjum degi 

og segir hann vera mikilvægustu máltíð dagsins sem ekki megi sleppa.
2
 Tölur þessarar 

rannsóknar varðandi neyslu morgunverðar eru heldur lágar í samanburði við Landskönnun 

2012, en þar sögðust 71% karla og 76% kvenna í yngsta aldurshópnum borða morgunverð 

daglega.
38

 Þessi munur gæti stafað af aldursmuni þátttakenda, en yngsti hópurinn í 
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Landskönnuninni 2012 var 18-24 ára og gæti verið að menn neyti oftar morgunverðar á þeim 

aldri en á fyrsta ári framhaldsskóla. 

 

5.3 Holdafar nemenda 

Samkvæmt samanburði við viðmið Cole fyrir ofþyngd og offitu við 16 ára aldur flokkuðust 

um 27% strákanna og 23% stúlknanna í rannsókninni með ofþyngdð eða offitu. Þessar tölur 

eru í samræmi við nýlega rannsókn á 18 ára unglingum þar sem 23% nemenda reyndust vera 

of þungir eða of feitir. Þar mátti einnig sjá að hærra hlutfall drengja en stúlkna voru of feitir
117

 

og eru niðurstöður þessarar rannsóknar í samræmi við það. 

Þegar litið var á mun á milli brauta mátti sjá að strákar á íþróttabraut höfðu lægri 

líkamsþyngdarstuðul en strákar á öðrum brautum en stelpur á íþróttabraut og stelpur á öðrum 

brautum höfðu sama líkamsþyngdarstuðul. Gera má ráð fyrir því að munur meðal stráka komi 

fram vegna þess að strákar á öðrum brautum hafi hærra hlutfall líkamsfitu en strákar á 

íþróttabrautum, en þeir höfðu talsvert hærra mittismál en nemendur á íþróttabraut og voru auk 

þess lægri og þyngri en strákarnir á íþróttabraut. Meðal stelpnanna getur verið að enginn 

munur komi fram vegna þess hversu fáar stelpur voru á íþróttabraut, en þá gæti einnig verið 

að stelpur á íþróttabraut stundi íþróttir þar sem stærri og þyngri einstaklingar ná betri árangri 

en aðrir, en ekki verður hægt að segja til um það hér, þar sem upplýsingum um íþróttagreinar 

nemenda liggja ekki fyrir.  

Ummálsmælingar á mitti má nota þegar meta á holdafar einstaklinga, iðrafitu, kviðfitu og 

áhættuþætti hennar.
106

 Þegar litið var á mittismál nemendanna út frá kynjum en óháð brautum 

mátti sjá að stelpur höfðu lægra mittismál en strákar. Þá má sjá að 22% stelpna og 28% stráka 

flokkast með of hátt mittismál samkvæmt viðmiðunartölum,
113

 en í nýlegri rannsókn á 18 ára 

unglingum mældust fleiri stelpur en strákar með mittismál tengda meðaláhættu á 

offitutengdum sjúkdómum.
117

 Sú rannsókn studdist þó við aðrar viðmiðunartölur, enda um 

eldri unglinga að ræða og gæti það útskýrt þennan mun að einhverju leyti. Þegar litið var á 

kynjamun á milli brauta mátti sjá að strákar á íþróttabraut höfðu talsvert lægra mittismál en 

strákar á öðrum brautum, en mittismál stelpnanna reyndist vera svipað á milli brauta. 
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5.5 Fæðuval í samanburði við fæðuráðleggingar 

Þegar litið er á mataræði þátttakenda má sjá að nemendur á íþróttabraut og strákar fylgja 

ráðleggingum Lýðheilsustöðvar
2
 í heild sinni betur en nemendur á öðrum brautum og stelpur, 

en sá munur reyndist vera marktækur, bæði varðandi víðari og þrengri skilgreiningar. Hér 

gæti e.t.v. verið um klasamyndun að ræða líkt og fjallað hefur verið um í rannsóknum, en 

þekkt er að þegar einn þáttur ákveðins lífsstíls er valinn eru auknar líkur á því að fleiri þættir 

sama lífsstíls fylgi í kjölfarið.
23

 Þannig er hugsanlegt að hreyfingin leiði af sér heilbrigðara 

fæðuval og fæðuvenjur en það væri í samræmi við rannsóknir sem sýnt hafa að þeir sem 

stunda hreyfingu hafa heilsusamlegara fæðuval en þeir sem hreyfa sig ekki.
25,26

 Einnig er 

möguleiki að áhrifin séu í hina áttina, þ.e. að heilsusamlegari máltíðarvenjur leiði af sér 

hreyfingu, en önnur rannsókn sýndi að þeir unglingar sem höfðu heilsusamlegari 

máltíðarvenjur höfðu einnig heilsusamlegri hegðun á fleiri sviðum
24

 og væru niðurstöðurnar 

því í samræmi við það. Ekki verður þó sýnt fram á orsakasamhengi í þessari rannsókn. 

Áhugavert gæti reynst að athuga hvort fleiri þættir heilbrigðs lífernis finnist einnig í lífsstíl 

þessa hóps, t.d. hvort þau séu einnig reyklaus, séu laus við notkun annarra tóbaks- og 

vímuefna, en það væri í takt við niðurstöður í tengslum við neyslu áfengra drykkja. 

Áframhaldandi skoðun á þessu verður þó að vera efni annarrar rannsóknar.  

 

5.6 Styrkleikar og veikleikar rannsóknarinnar 

Rannsókn þessi er sterk að því leyti að mikil vinna og nákvæmni var lögð í gagnaöflun og 

margar og fjölbreyttar mælingar notaðar. Skortur hefur verið á rannsóknum sem ná til 

heilsufarsmælinga á þessum aldurshópi hér á landi og mun þessi rannsókn leggja lóð sín á 

vogaskálarnar til að bæta úr því. Þetta er einnig í fyrsta sinn sem svo stór 

samanburðarrannsókn er gerð á nemendum íþróttabrauta og annarra námsbrauta hér á landi, 

en þessi aldurshópur er sérstaklega áhugaverður m.t.t. þeirrar þróunar sem átt hefur sér stað á 

síðustu árum, bæði hvað varðar breytingar í fæðuframboði og þá aukningu sem hefur átt sér 

stað í ofþyngd og offitu hér á landi. 

Veikleikar rannsóknarinnar liggja einna helst í því hversu fáir einstaklingar á íþróttabraut 

svöruðu spurningalistakönnun og mættu í mælingar, þá sér í lagi stelpur. Stelpur eru þó 

jafnfarmt í miklum minnihluta á þessum námsbrautum, en svarhlutfall stelpna á íþróttabraut 
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var svipað og svarhlutfall stelpna á öðrum brautum og stráka. Erfitt reyndist að fá nemendur 

til að taka þátt í rannsókninni en vegna þessa getur reynst erfitt að yfirfæra niðurstöður 

rannsóknarinnar á stærri hópa. Vegna þess hversu fáar stelpur á íþróttabraut tóku þátt í 

rannsókninni reyndist einnig erfitt að finna marktækni í sumum niðurstöðum en á nokkrum 

stöðum voru of fáir þátttakendur í hverjum hópi til þess að marktækni fengist með Chi-Square 

útreikningi. Mögulega hefði verið hægt að koma í veg fyrir það með því að sameina enn 

frekar í hópa en það þótti ekki skynsamlegt í þessum tilvikum og var því ekki gert. Í þeim 

tilvikum gefa tölurnar þó nokkrar vísbendingar þótt marktækni hafi ekki náðst og fróðegt 

verður að skoða þau gögn sem safnað verður í framhaldinu þar sem að sami hópur er einnig 

mældur við 18 og 20 ára aldur. Þá verður það einnig að teljast til veikleika rannsóknarinnar að 

þátttökuskólarnir voru báðir á höfuðborgarsvæðinu og því gæti einnig reynst erfitt að yfirfæra 

niðurstöður rannsóknarinnar á nemendur í framhaldsskólum á landsbyggðinni. Fleiri 

nemendur af íþróttabraut, þá sér í lagi stelpur, hefðu þurft að taka þátt til að heimfæra mætti 

niðurstöður rannsóknarinnar á framhaldsskólanemendur almennt.  
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6. Lokaorð 

Áhugavert er að sjá hversu margt bendir til að nemendur á íþróttabraut og þá ekki síst strákar 

vandi fæðuval sitt og fæðuvenjur meira en nemendur á öðrum brautum. Þó manni hafi dottið 

það í hug að íþróttabrautirnar hefðu betra fæðuval og fæðuvenjur í upphafi hefðu flestir 

líklega giskað á að stelpurnar vönduðu mataræði sitt betur en strákar. Þessi rannsókn hefur þó 

leitt annað í ljós og spennandi verður að fylgjast með framhaldinu, þegar sömu nemendur 

verða mældir aftur við 18  og 20 ára aldur. Þó margt gott hafi komið í ljós varðandi fæðuval 

og fæðuvenjur eiga íslenskir unglingar þó enn nokkuð langt í land að uppfylla 

fæðuráðleggingar Lýðheilsustöðvar
2
 um æskilegt mataræði og er það virkilegt áhyggjuefni að 

ekki fleiri nemendur skuli taka lýsi daglega, borða fimm  skammta af grænmeti og ávöxtum  á 

dag og fisk að minnsta kosti tvisvar sinnum í viku, svo betur má ef duga skal! Holdafar á 

Íslandi hefur farið versnandi á síðustu árum og áratugum, en hægt er að fyrirbyggja ofþyngd 

og offitu með vönduðu mataræði og hreyfingu og er því til mikils að vinna að fá unglinga til 

að vera meðvitaða um eigin neyslu og hreyfingu og þær afleiðingar sem óheppileg samsetning 

fæðunnar og hreyfingarleysi getur haft á heilsu þeirra. 

Verkefnið „Heilsueflandi framhaldsskóli“ er mjög þarft, en unglingar verja stórum hluta 

dagsins utan heimilis, bæði í skóla og í tengslum við frístunda- og íþróttastarf. Þess vegna er 

mikilvægt að í skólum ríki þannig andrúmsloft að heilsusamlegt mataræði og heilsusamleg 

hegðun þyki eðlileg, sé höfð til fyrirmyndar og heilsuhegðunin þannig styrkt
83

 og ætti það að 

vera eitt af meginmarkmiðum allra skóla. 

Rannsóknin leiddi í ljós að nemendur á íþróttabraut fylgja fæðuráðleggingum betur en 

nemendur á öðrum brautum og væri áhugavert að sjá hvort munur er á lífshamingju og 

viðhorfum nemenda eftir lífsstíl, s.s. fylgni við fæðuráðleggingar og magn hreyfingar, en það 

verður þó að vera efni annarrar rannsóknar og verður ekki fjallað um hér. Ljóst er að 

rannsóknarefni varðandi þennan hóp er nær óþrjótandi og er það mín einlæga von að fleira 

rannsóknir verði gerðar á þessu sviði. 
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