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Formali

pessi rannsékn vegur 30 einingar (ECTS) og er lokaverkefni mitt til M.Ed.
préfs i iprétta- og heilsufraedi fra Haskdla islands. Fyrst og fremst vil ég
pakka Erlingi Johannssyni og Sunnu Gestsddttur keerlega fyrir frabaera
leidsogn i pessu verkefni.

Rannsdknin er hluti af steerri rannsékn sem ber heitid ,Heilsuhegdun
ungra islendinga“. Eg var svo heppinn ad fa ad taka patt i gagnasofnun med
frabzeru rannsdknarteymi. Allt ferlid & medan & rannsékninni stéd var
virkilega skemmtilegt og leerdémsrikt. Ollum peim sem voru i
rannsoknarteyminu vil ég pakka fyrir mjog gott og skemmtilegt samstarf.
Einnig vil ég pakka Hrafnhild Eiri fyrir ymsar gédar abendingar &8 medan a
skrifum std6 og systur minni, Huldu Péreyju, fyrir yfirlestur a verkefninu.






Agrip

Markmid rannsdknarinnar er ad skoda tengsl likamlegs atgervis og
andlegrar lidanar, par sem likamlegt atgervi er skilgreint sem hreyfing, prek,
gripstyrkur, 166rétt hopp og likamsfita, og andleg lidan er skilgreind sem
likamsmynd, sjalfsalit og punglyndi. Rannsdéknir hafa bent til pess ad dagleg
hreyfing, gott prek og litil likamsfita hafi jakveed ahrif & andlega lidan.
Gripstyrkur og 16drétt hopp i tengslum vid andlega lidan hafa hins vegar litid
verid skodud.

Vorid 2015 for fram rannsékn par sem skodadir voru nemendur i 10.
bekk ur sex grunnskdlum af hofudborgarsvaedinu. Alls tok 301 nemandi
patt, par af 122 drengir og 179 stulkur. Hreyfing var meeld med
hreyfimaelum og prek med hamarks-afkastagetuprofi a hjoli. Gripstyrkur,
|68rétt hopp og likamsfita voru einnig mald med hlutleegum maelingum.
Likamsmynd, sjdlfsalit og punglyndi var metid uUt frd spurningalista sem
svarad var 4 rafreenu formi, par sem spurningarnar koma fra st6dludum
spurningalistum. Til ad skoda ahrif likamlegs atgervis & andlega lidan var
framkvaemd fj6lbreytu-adhvarfsgreining par sem leidrétt var fyrir kyni.

Nidurstodur rannsdknarinnar syndu ad likamlegt atgervi hafdi marktaek
tengsl vid andlega lidan. Olikt fyrri rannséknum hafdi hreyfing engin tengsl
vid andlega lidan. Einnig fundust neikveed tengsl a milli likamsfitu og
likamsmyndar, B = —-0,464, p < 0,01, neikveed tengsl & milli likamsfitu og
sjalfsdlits, B = —0,239, p < 0,01 og neikvaed tengsl @ milli preks og
punglyndis, B = —0,354, p < 0,01. bessar nidurstodur gefa til kynna ad
ungmenni med litla likamsfitu og gott prek séu liklegri til ad bua vid gdda
andlega lidan.



Abstract

Association between physical condition and mental health

The purpose of this research is to evaluate the association between physical
condition and mental well-being, where physical condition is defined as
physical activity, aerobic fitness, grip strength, vertical jump and body fat
and mental well-being is defined as body image, self esteem and
depression. Previous studies have shown that physical activity, aerobic
fitness and low body fat has a positive effect on mental well-being. Grip
strength and vertical jump has limited been evaluated in association with
mental well-being.

The research took place in the spring 2015 and examined pupils from
10t grade. A total of 301 10™ grade pupils from six elementary schools in
Reykjavik participated, thereof 122 boys and 179 girls. Physical activity was
measured by accelerometer and aerobic fitness by maximal test on a
bicycle. Grip strength, vertical jump and body fat were also assessed by
objective measures. Mental well-being was measured with a questionnaire
including questions on self-esteem, body image and depression. Stepwise
multiple regression, adjusted for gender, was conducted to examine the
associations between physical condition and mental well-being.

The results show that physical condition is significantly associated with
mental well-being. Unlike previous studies physical activity had no
correlation with mental well-being. The results also show negative
association between body fat and body image, B = —0.464, p < 0.01,
negative association between body fat and self esteem,  =—-0.239, p < 0.01
and negative association between aerobic fitness and depression, f = —
0.354, p < 0.01. These results indicate that adolescent with low body fat
and good aerobic fitness are more likely to have better mental well-being.



Efnisyfirlit

o Y0 PP 3
BEEID ottt ettt ettt tee 5
A 1] = Tox AR 6
YAV Yo F T - TSRS 8
TOTIUSKIA ....eeeeie ettt st e s be e s st e e sabe e saee e sbaeenaeas 8
3 o] o= = o ¥ = { U | PPN 9
1.1 Likamlegt @t8erVi.coccueii ettt 9
1.1.1  Hreyfing 08 Prek.. ettt 9

1.1.2  Gripstyrkur og l08rétt hOpPpP ...cceecvieeeeecieie e, 11

00 S T = To [ - =Y PSP 12

IO Y o [o 1 1=Y - [ o - o U 13
1.2.1  Likamsmynd ....coccviiiiciieieeceee e 13

N Y -1 | £ | L SR 14

1.2.3  PUNGIYNicciiiiiiiieee e 15

1.3 MArKMId coooeeeeieeeiee ettt ettt et st s s e e 17
D Vo 1 =1 o 11 USRS 18
D2 R > Y 1 7 | (= Vo LU S 18

D A \V - <1110V USSP 18

D A R o 11 1 o~ SRR 18

2.2.2  PIEK cooiie ettt nraeeen 19

2.2.3  GrIPSEYIKUL coeieeccee et 19

P2 20 S Wo ol o<1 fl o [o] o« SRR 20

2.2.5  LiKamMSTIta ooeeeeecie et 21

2.2.6  ANAIEZ HOAN ..oviiiiiiiieeeeee e 21

2.3 UNVINNSI@. ittt ettt 22
R T TU 1) o Jo TN PSPPSR 23
3.1 Lysandi NIOUISTOOU .......cccieciiieeeciiee ettt ettt e e vee e e e 23
3.2 Fylgni a millibreyta ...ccoceeieiiee e 25
3.3 Fjolbreytu-adhvarfsgreining.......cccccoveciei e, 27
B, UMIEE0@ cuvieiiieeiee ettt sttt et st e e s be e s bt e e sate e sba e e sabeesabaesnabeesabaeeaes 29
[ [T 10011 o = T - PSS 33
AV 1o F= U1 PSSP PP 45



Myndaskra

Mynd 1. Utskyring 8 I08réttU NOPPi....c.veveveereeeieeeieieeeieeeeeeeeeeeeeeee e

Tofluskra

Tafla 1. Lysandi nidurstédur yfir maeldar breytur hja drengjum og
STUIKUM e e e e e e e

Tafla 2. Fylgni a milli allra breyta.......cccveeeeciieeecceeeeceeeecee e

Tafla 3. Tengsl likamlegs atgervis og andlegrar lidanar skodud med
fiolbreytu-adhvarfsgreiningu .......cceeeevveeiceiiee e



1. Inngangur

Oll viljum vid vera heilsuhraust og bua vid pau lifsgaedi sem gdd heilsa veitir.
Heilsa skiptir miklu mali og segir til um pa moguleika sem einstaklingur
hefur, til deemis til atvinnu eda tdmstunda. Godri heilsu fylgir akvedid frelsi
til ad njota lifsins med ymsum haetti. Stundum er sagt ad peir sem eru
heilsuhraustir eigi sér marga drauma en peir sem eru heilsulausir eigi sér
adeins einn draum sem er ad na gddri heilsu.

[ raun er heilsa fremur flokid hugtak par sem &hrifavaldar hennar eru
samspil fjolmargra patta. Hugtakid er mikid notad, til deemis i daglegu tali
eda i fjolmidlum. bratt fyrir algengi hugtaksins er skilningur a pvi oft afar
margvislegur en skilgreining heilsu er likamleg, félagsleg og andleg vellidan
(World Health Organization, 2003). baettir sem tengjast likamlegri lidan eru
til deemis hreyfing (e. physical activity), prek (e. aerobic fitness), gripstyrkur
(e. grip strength), 68rétt hopp (e. vertical jump) og likamsfita (e. body fat)
og verda pessi hugtok skilgreind sem likamlegt atgervi i pessu
meistaraverkefni. baettir sem snua ad andlegri lidan eru paettir eins og
likamsmynd (e. body image), sjalfsdlit (e. self esteem) og punglyndi (e.
depression) og verda pessi hugtok skilgreind sem andleg lidan. Andlegir
kvillar birtast oft fyrst & aldrinum 12 til 24 4dra en ungmenni i andlegu
djafnvaegi eru liklegri en adrir til ad neyta vimuefna, ganga illa i skéla eda
syna ofbeldisfulla hegdun (Patel, Flisher, Hetrick og McGorry, 2007).

1.1 Likamlegt atgervi

1.1.1 Hreyfing og prek

Hreyfing er skilgreind sem hver su hreyfing a likama sem unnin er af
beinagrindarvédvum og krefst orkueydslu umfram pa orku sem likaminn
parf fyrir grunnstarfsemi sina (Caspersen, Powell og Christenson, 1985).
brek skiptist i lofthad pol (e. aerobic fitness) og loftfirrt pol (e. anaerobic
fitness). Pegar visad verdur til preks i pessu verkefni er att vid lofthad pol
sem er heafni blédrasar- og Ondunarkerfis til ad vinna gegn preytu i
langvarandi tima (Caspersen o.fl., 1985).

Fijolmargar rannsoknir hafa synt fram a ymiss konar avinninga sem fylgja
reglulegri hreyfingu og godu preki en pessir paettir minnka til daemis likur a
hjarta- og adasjukdémum (Anderssen o.fl., 2007; Bailey, Boddy, Savory,
Denton og Kerr, 2012; Warburton, Nicol og Bredin, 2006). Hreyfing minnkar



likur & fleiri sjukddmum eins og krabbameini, haprystingi, offitu og
beinpynningu (Warburton o.fl., 2006). Rannsdknir hafa meira ad segja leitt i
ljés ad dagleg hreyfing minnki likur & é6timabserum daudsfollum (Andersen,
Schnohr, Schroll og Hein, 2000; Warburton o.fl., 2006).

Hérlendis gefur Embeetti landleeknis Ut radleggingar um daglega
hreyfingu en par segir ad bérn og unglingar settu ad hreyfa sig minnst i 60
mindtur & dag (Ly6heilsustod, 2008). Slikar radleggingar eru gefnar vida i
heiminum til ad studla ad beettri heilsu almennings. Erlendar rannséknir
stydja pessi vidmid en paer syna einnig ad born og unglingar settu ad hreyfa
sig ad ldgmarki i 60 minatur a8 dag af medalakefd eda mikilli dkefd (Janssen
og LeBlanc, 2010; Strong o.fl., 2005). Sérstaklega er mikilveegt ad born og
unglingar nai pessum vidmidum par sem synt hefur verid fram 4 ad hreyfing
barna og unglinga spai fyrir um hreyfingu & fullordinsaldri (Telama o.fl.,
2005).

Margar rannsoknir hafa beinst ad pvi ad skoda hreyfingu barna og
unglinga med tilliti til radlegginga um hreyfingu. | Kanada var hreyfing 6 til
19 ara ungmenna skodud. Par kom i ljés ad einungis 9% strdkanna og 4%
stulknanna uppfylltu pau vidmid (Colley o.fl., 2011). Adeins 8% bandariskra
unglinga & aldrinum 12 til 19 ara gerdu slikt hid sama (Troiano o.fl., 2008). |
Noregi nddi 86% 9 dra barna og 55% 15 dra unglinga pessum vidmidum
(Klasson-Heggebg og Anderssen, 2003). | vidamikilli evrépskri rannsékn var
hreyfing 15 ara unglinga fra Danmorku, Portugal, Eistlandi og Noregi skodud
sem leiddi i ljés ad 4% til 31% nddu settum vidmidum um radlagda
hreyfingu (Nilsson o.fl., 2009).

Rannsdknir hérlendis hafa einnig skodad hreyfingu islenskra ungmenna.
Tekin voru saman gogn ur spurningalistum sem lagdir voru fyrir 14 og 15 ara
islensk ungmenni arin 1992, 1997, 2000 og 2006. bar kom i ljés ad 4 pessu
timabili jokst hreyfing um 6% 4 medal peirra sem hreyfa sig mikid og jokst
patttaka i ipréttum um 15%. bratt fyrir pessa jdkvaedu préun gifu
nidurstodur til kynna ad meira en helmingur 14 og 15 ara unglinga uppfylltu
ekki krofur um radlagda hreyfingu (Sigridur b. Eidsdottir, Alfgeir L.
Kristjansson, Inga D. Sigfusdéttir og Allegrante, 2008). | annarri islenskri
rannsokn voru notadir hreyfimaelar til ad meta hreyfingu barna og unglinga.
par kom i ljés ad einungis 5% 9 dara barna og tep 9% 15 ara unglinga
uppfylltu vidmidin (Kristjdn bér Magnusson, Sigurbjérn Arni Arngrimsson,
pérarinn Sveinsson og Erlingur J6hannsson, 2011). Jafnframt hafa 18 ara
islensk ungmenni verid skodud en adeins 34% peirra nddu vidmidum um
radlagda hreyfingu (Sigurbjérn Arni  Arngrimsson, Erlingur  Birgir
Richardsson, Kéri Jonsson og Anna Sigridur Olafsdéttir, 2012). bad er pvi
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buid ad kortleggja hreyfingu barna og unglinga dageetlega og benda
nidurstodur pvi midur til pess ad fair nai settum vidmidum um radlagda
hreyfingu.

Svipada sogu ma segja um prekid en samansafn margra rannsdkna
benda til pess ad dregid hafi ur preki barna og unglinga sidustu aratugi um
allan heim (Kyroldinen, Santtila, Nindl og Vasankari, 2010). betta stydur
norsk rannsékn sem fann Ut ad prek 4 medal 18 og 19 ara straka minnkadi
um 8% a timabilinu 1980 til 2002 (Dyrstad, Aandstad og Hallen, 2005).
Samkvaemt rannséknunum hér ad ofan hreyfa born og unglingar sig of litid
og hefur prek peirra versnad sidustu aratugi.

1.1.2 Gripstyrkur og l6drétt hopp

Mazeling a gripstyrk er einfold adferd til ad maela hamarkskraft sem er mesti
kraftur sem tauga- og vodvakerfid getur myndad vid védvasamdratt (Dick,
2007). Gripstyrkur hefur fyrst og fremst verid skodadur hja midaldra og
eldra folki og hafa margar langtima-rannsdknir synt fram a ad litill
gripstyrkur spdir fyrir um otimabaer daudsfoll (Bohannon, 2008; Gale,
Martyn, Cooper og Sayer, 2007; Sasaki, Kasagi, Yamada og Fujita, 2007).
Litill gripstyrkur hefur einnig verid tengdur vid skert lifsgaedi (Sayer o.fl,,
2006). [ hollenskri langtima-rannsékn fundust jakveed tengsl & milli
gripstyrks og andlegrar- og félagslegrar vellidanar. Einnig kom i ljos ad litill
gripstyrkur spair fyrir um minni getu til daglegra athafna (Taekema,
Gussekloo, Maier, Westendorp og de Craen, 2010).

Gripstyrkur hefur pé adeins verid skodadur & medal unglinga en stoér og
veigamikil rannsékn skodadi rimlega milljon saensk ungmenni a aldrinum
16 til 19 ara og fylgdi peim eftir i 24 ar. Rannséknin maeldi gripstyrk og styrk
i fleiri vodvahopum og komst ad pvi ad litill védvastyrkur spair fyrir um
otimabeer daudsfoll, baedi af voldum sjalfsviga og hjarta- og aedasjukdoma.
Einnig fundu rannsakendur Ut ad peir sem voru med mikinn védvastyrk voru
15% til 65% oliklegri til ad greinast med vandamal af gedreenum toga
(Ortega, Silventoinen, Tynelius og Rasmussen, 2012).

Mogulega ma dezetla heildarstyrk Ut fra gripstyrk par sem hollensk
rannsokn fann jakvaed tengsl & milli gripstyrks og heildar-védvastyrks a
medal barna og unglinga (Wind, Takken, Helders og Engelbert, 2010).
Ungmenni med mikinn vodvastyrk eru liklegri til ad vera gdéd i hreyfingum
sem krefjast styrks. Einnig eru pau gjarnan med sterkbyggdan likama par
sem moétar frekar fyrir vodvum likamans. bessi atridi geta haft ahrif a pad
hvernig ungmenni lita 4 sig og par ad leidandi haft ahrif a andlega lidan.
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Geta i l60réttu hoppi segir til um sprengikraft sem er geta tauga- og
vodvakerfis til ad yfirvinna vidnam med miklum samdrattarhrada (Dick,
2007). Lédrétt hopp hefur fyrst og fremst verid skodad 4 medal ipréttafélks
og pa sérstaklega tengt afreksipréttum. Samband 168rétts hopps og
andlegrar lidanar hefur ekki verid rannsakad adur svo vitad sé. Ungmenni
sem eru gao i l16dréttu hoppi eru likleg til ad vera géd i iprottum eda leikjum
sem krefjast sprengikrafts og par med likleg til ad taka patt. Rannsdknir hafa
synt ad patttaka i iprottum geti aukid sjalfsalit og dregid dr punglyndi a
medal ungmenna (Bowker, 2006; Gore, Farrell og Gordon, 2001). Einnig
getur verid ad nemendur sem taka patt 6dlist dkvedna virdingu & medal
jafningja (Gore o.fl., 2001). bessi atridi geta mogulega haft jakvaed ahrif a
andlega lidan & medal ungmenna.

Rannsdknir hafa leitt i jés ad gott loftfirrt pol og litil likamsfita spair fyrir
um aukna getu i 160réttu hoppi (Abidin og Adam, 2013; Davis, Briscoe,
Markowski, Saville og Taylor, 2003). | rannsékn fra Libanon par sem félk &
aldrinum 18 til 30 ara var rannsakad komu fram jakvaed tengsl & milli
I68rétts hopps og beinpéttni (ElHage o.fl., 2013). betta stydur japonsk
ihlutunar-rannsékn par sem skodud voru 20 dra ungmenni. fhlutunin félst i
bvi ad patttakendur hoppudu 10 16drétt hopp prisvar sinnum i viku i sex
manudi. Eftir sex manada ihlutun hafdi beinpéttni marktaekt aukist en engar
breytingar matti sja hja samanburdarhépi (Kato o.fl., 2006). Jakveed tengsl
hafa einnig fundist & milli beinpéttni og gripstyrks @ medal 10 til 12 ara
barna fra Kina (Chan o.fl., 2008).

1.1.3 Holdafar

Likamsfita er lifsnaudsynlegur vefur sem dreifist um allan likamann. Hun
gegnir morgum hlutverkum og er til demis mikilveeg geymsla fyrir
orkubirgdir og er einnig naudsynleg til ad vernda liffeeri (Geneser, 2008).
Samansafn fjolda rannsdkna synir ad einstaklingar yfir kjorpyngd eru i
aukinni haettu 4 ad greinast med ymsa sjukdéma eins og til deemis sykursyki
2, krabbamein eda hjarta- og adasjukdéoma (Guh o.fl., 2009; Raj, 2012).
Mikilvaegt er ad huga ad pessum malum snemma 3 lifsleidinni par sem of
feit born eru liklegri til ad verda of feit & fullordins-aldri (World Health
Organization, e.d.).

Til eru ymsar adferdir til ad maela likamsfitu. Einfaldasta og pekktasta
maelingin er sennilega likamspyngdarstudullinn BMI (e. body mass index) en
hann byggir 4 had og byngd einstaklings (kg/m?2). bratt fyrir ymsa galla er
pbessi adferd mikid notud i rannsdknum en BMI gerir til deemis ekki
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greinarmun & fitu- og vodvamassa (Prentice og Jebb, 2001; Stefan Hrafn
Jénsson o.fl.,, 2013).

Hérlendis hefur holdafar verid rannsakad 4@ medal ungmenna.
Likamspyngdarstudull 18 dra islenskra framhaldsskdélanemenda var
skoBadur par sem i ljés kom ad 27% drengja var yfir kjorpyngd og 19%
stilkna (Sigurbjérn Arni Arngrimsson o.fl, 2012). Arin 2000 og 2007
svorudu 14 og 15 dara islensk ungmenni spurningalista par sem medal
annars var spurt um pyngd og haed (BMI). i [jés kom ad &rid 2000 voru 21%
drengja yfir kjorpyngd en arid 2007 hafdi petta hlutfall aukist i 25%. Arid
2000 voru 13% stulkna yfir kjorpyngd og jokst hlutfallid i 17% arid 2007
(Ingibjorg Eva bérisdéttir, Alfgeir Logi Kristjansson, Inga Dis Sigfusdéttir og
Allegrante, 2012). | sambaerilegri rannsékn var BMI studull 16 til 20 ara
ungmenna skodadur & drunum 1992, 2004 og 2007. | ljés kom ad 4 pessu
timabili jokst hlutfall drengja sem voru yfir kjorpyngd dr 15% i 28%. Hlutfall
stulkna yfir kjorpyngd jokst lika eda ur 12% i 21% (Sigridur b. Eidsdottir, Inga
D. Sigfusdottir, Garber og Allegrante, 2013).

i nylegri rannsékn var préun BMI sidustu ara skodud & medal nemenda i
1., 4., 7. og 9. bekk i grunnskéla. par kom i ljés ad pyngdaraukningin, sem
hefur att sér stad sidustu aratugi, virdist hafa stodvast og stendur nu i stad
(Stefan Hrafn Jonsson o.fl., 2013). betta er i samreemi vid nidurstédur fra
Evrépu en paer syna ad sidustu aratugi hefur hlutfall 10 til 18 dra ungmenna
sem eru yfir kjorpyngd aukist en & allra sidustu drum virdist pessi préun
hafa stodvast (Lien, Henriksen, Nymoen, Wind og Klepp, 2010).

1.2 Andleglidan

1.2.1 Likamsmynd

Hugtakid likamsmynd er skilgreint sem skynjun, hugsanir og tilfinningar fyrir
eigin likama (Grogan, 2008). Aldur virdist ekki hafa ahrif a likamsmynd,
heldur virdist hun haldast dbreytt Ut aevina (Runfola o.fl., 2013; Sunna
Gestsdottir, Erla Svansdottir o.fl., 2015; Tiggemann, 2004). Almennt virdast
konur vera med verri likamsmynd heldur en karlar (Bryndis Bjork
Asgeirsdottir, Gudrun Ingdlfsdottir og Inga Doéra Sigfusdéttir, 2012;
Kantanista, Osinski, Borowiec, Tomczak og Krdl-Zielinska, 2015; Sunna
Gestsdottir, Arsall Arnarsson o.fl., 2015).

{ islenskri langtima-rannsékn var préun likamsmyndar 4 medal 14 og 15
ara ungmenna rannsokud og nidurstadan su ad a timabilinu 1997 til 2010
hefur likamsmynd bpeirra batnad (Bryndis Bjork Asgeirsdéttir o.fl., 2012).
Pad sem virdist einkenna pa sem hafa géda likamsmynd er ad peir hreyfa sig
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meira samanborid vid pa sem hafa sleema likamsmynd (Frisén og Holmqyvist,
2010; Hausenblas og Fallon, 2006; Kantanista o.fl., 2015).

Rannsékn fra Portugal syndi ad hreyfing hefur jakved ahrif a
likamsmynd @ medal barna og unglinga (Gaspar, Amaral, Oliveira og Borges,
2011). bessu eru pé ekki allir sammaéla en i rannsékn fra Astraliu var
hreyfing, prek og likamsmynd sjo til niu dra barna rannsékud. bar kom i ljos
ad veik tengsl veeru & milli hreyfingar og likamsmyndar en mun sterkari
tengsl veeri aftur @ moéti ad finna & milli preks og likamsmyndar (Olive,
Byrne, Cunningham og Telford, 2012). Samband preks og likamsmyndar var
einnig skodad i islenskri langtima-rannsékn par sem nidurstodur syndu ad
gott prek vié 15 ara aldur spdir fyrir um géda likamsmynd vié 23 ara aldur
(Sunna Gestsdottir, Erla Svansdéttir o.fl., 2015). Einnig hefur verid fjallad
um ahrif likamlegrar pjalfunar a likamsmynd i yfirlitsgreinum par sem i ljos
kom ad pjalfun hefur jakvaed ahrif & likamsmynd (Campbell og Hausenblas,
2009; Hausenblas og Fallon, 2006).

Ahrif 168rétts hopps eda ahrif gripstyrks & likamsmynd hafa ekki verid
rannsékud adur svo vitad sé. Ahrif styrktarpjalfunar a likamsmynd hafa hins
vegar verid rannsokué a medal nemenda i framhalds- og haskdlum i
Bandarikjunum. | tveimur ihlutunar-rannséknum fra Texas var komist ad
peirri nidurstodu ad med sex til 12 vikna styrktar-pjalfun veeri haegt ad beeta
likamsmynd nemenda (Ahmed, Hilton og Pituch, 2002; Williams og Cash,
2001).

Ahrif holdafars & likamsmynd voru skodud hja 10 til 13 ara bornum i
bandariskri rannsokn. bar kom i ljos ad ha fituprésenta spddi fyrir um slaema
likamsmynd (Olvera, McCarley, Rodriguez, Noor og Hernandez-Valero,
2015). Einnig hafa margar rannsdknir synt ad har BMI studull hafi sleem
ahrif & likamsmynd barna og unglinga (Calzo o.fl., 2012; Gouveia, Frontini,
Canavarro og Moreira, 2014; Quick, Eisenberg, Bucchianeri og Neumark-
Sztainer, 2013; Schubert, Janudrio, Casonatto og Sonoo, 2013; Shin og Shin,
2008; Xie o.fl., 2010).

1.2.2  Sjalfsalit

Sjalfsdlit er skilgreint sem mat & sjalfinu sem birtist i pvi hvernig
einstaklingur sampykkir og likar vid sjalfan sig (Neiss, Stevenson, Legrand,
lacono og Sedikides, 2009). bréun sjalfsalits yfir lifsskeidid er pannig hattad
ad born hafa mikid sjalfsalit, pad minnkar a unglingsdrunum, vex i gegnum
fullordinsarin og minnkar svo aftur i ellinni. A unglingsarunum er sjalfsalit
stulkna dberandi minna en drengja (Robins og Trzesniewski, 2005). beir sem
hafa gott sjalfsalit & einu timaskeidi eru liklegri til ad hafa gott sjalfsalit
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aratugum sidar (Orth og Robins, 2014). Ymislegt geeti dunnist med baettu
sjalfsdliti, til deemis hafa rannsdknir bent & ad gott sjalfsdlit dragi ur
vandamalum af andlegum toga 4 medal barna og unglinga (Ekeland, Heian,
Hagen og Coren, 2005). Langtima-rannsdknir hafa synt ad litid sjalfsalit a
barnsaldri eykur likur & sjalfsvigshugsunum snemma & fullordins-arum
(McGee og Williams, 2000; McGee, Williams og Nada-Raja, 2001). Onnur
langtima-rannsdkn fra Nyja Sjalandi syndi ad litid sjalfsalit & unglingsaldri
spadi fyrir um ymsar neikvaeda peetti a fullordinsarum eins og andlega- og
likamlega vanlidan, verri fjarhags-st6du og auknar likur & afbrotum
(Trzesniewski o.fl., 2006). Aftur @ méti spair mikid sjalfsalit fyrir um almenna
velgengni i lifinu en pd er att vid peetti eins og hjuskaparstodu, atvinnu og
heilsu (Orth og Robins, 2014).

Ymsar rannsoknir hafa skodad samband sjalfsélits og hreyfingar og hafa
medal annars fundid jakvaed tengsl par & milli (Ahn og Fedewa, 2011; Alfgeir
Logi Kristjansson, Inga Dora Sigfusdottir og Allegrante, 2010). Rannsdkn fra
Bandarikjunum leiddi i ljés ad ut fra hreyfingu 9 og 11 ara stulkna matti spa
fyrir um aukid sjalfsalit tveimur arum sidar (Schmalz, Deane, Birch og
Davison, 2007). Tveer yfirlits-rannsoknir syndu ad hreyfing spadi fyrir baettu
sjalfaliti barna og unglinga (Biddle og Asare, 2011; Ekeland o.fl., 2005).
Einnig hafa rannséknir synt ad géd hjarta- og lungnastarfsemi hefur jakvaed
ahrif a sjalfsalit & medal barna og unglinga (Ortega, Ruiz, Castillo og
Sjostrom, 2008).

Samband gripstyrks eda 16drétts hopps og sjalfsalits hefur ekki verid
skodad adur svo vitad sé. Tengsl & milli holdafars og sjalfsalits hefur hins
vegar verid kannad en rannsdknir hafa synt ad bérn og unglingar med haan
BMI studul hafa minna sjalfsélit (Alfgeir Logi Kristjansson o.fl., 2010;
Witherspoon, Latta, Wang og Black, 2013). Kanadisk rannsékn syndi ad of
feit born eru helmingi liklegri til ad vera med litid sjalfsalit fjdrum arum
sidar samanborid vid born i kjorpyngd (Wang, Wild, Kipp, Kuhle og
Veugelers, 2009).

1.2.3 bunglyndi

Punglyndi er algengur gedsjukddémur og er skilgreint sem stodug depurd
sem er pungbaer og truflar daglegar athafnir (Lurie, 2008). A slandi pjast um
12 til 15 pusund manns af punglyndi & hverjum tima en Alpjéda
heilbrigdismalastofnunin telur pad vera fjérda staersta heilbrigdisvandamal
heims (Gedhjalp, e.d.).

[ islenskri rannsékn voru teknar saman nidurstédur Ur spurningalistum
arin 1997, 2000 og 2006. Nidurstédur syndu ad punglyndi @ medal 14 og 15
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ara stulkna hafdi aukist & pessu timabili (Inga D. Sigfusdottir, Bryndis B.
Asgeirsdéttir, Jon F. Sigurdsson og Gisli H. Gudjénsson, 2008). Vid pessari
préun veeri mogulegt ad sporna med baettu likamlegu atgervi. Samband
hreyfingar og punglyndis hefur mikid verid rannsakad. Margar rannséknir
benda til ad litil hreyfing spdi fyrir um aukin punglyndis-einkenni (Da Silva
o.fl., 2012; Jerstad, Boutelle, Ness og Stice, 2010; Mammen og Faulkner,
2013; Mikkelsen o.fl., 2010). Auk pess hafa rannsoknir fundid neikvaett
samband a milli hreyfingar og punglyndis badi hja unglingum og fullordnum
(De Mello o.fl., 2013; De Moor, Boomsma, Stubbe, Willemsen og de Geus,
2008; Rothon o.fl., 2010; Sund, Larsson og Wichstrgm, 2011). Ekki eru pé
allir sammala pessu en i norskri langtima-rannsékn voru 13 ara born skodud
og peim fylgt eftir i 10 ar. Nidurstédur syndu ad hreyfing spadi ekki fyrir um
bunglyndis-einkenni (Birkeland, Torsheim og Wold, 2009).

Samband punglyndis og preks hefur einnig verid skodad. Bandarisk
rannsokn fann ad lélegt prek & medal 11 ara stulkna spadi fyrir um aukid
pbunglyndi vié 12 dra aldur (Ruggero, Petrie, Sheinbein, Greenleaf og Martin,
2015). Onnur bandarisk rannsékn fann neikvaed tengsl 4@ milli punglyndis og
breks @ medal barna og unglinga (Rieck, Jackson, Martin, Petrie og
Greenleaf, 2013). betta stydur stér langtima-rannsdkn par sem skodud voru
ramlega milljon 18 ara ungmenni fra Svipjod. Nidurstodur syndu ad lélegt
brek vid 18 dara aldur jok likur @ punglyndis-einkennum a fullordins-aldri
(Aberg o.fl., 2012). Sama samband mé finna & medal fullordinna en tvaer
langtima-rannsdknir fra Bandarikjunum syndu ad lélegt prek spadi fyrir um
aukin punglyndis-einkenni (Becofsky o.fl., 2015; Sui o.fl., 2009).

Ahrif 168rétts hopps & punglyndi hefur ekki verid rannsakad adur svo
vitad sé en samband gripstyrks og punglyndis hefur hins vegar verid skodad.
Japonsk rannsokn skodadi petta samband par sem patttakendur voru &
aldrinum 40 til 79 4ra og var peim fylgt eftir i eitt ar. [ [j6s kom ad peir sem
voru med litinn gripstyrk vid upphafs-maelingar glimdu frekar vié einkenni
bunglyndis og voru einnig liklegri til ad kljast vid punglyndi ari sidar
(Fukumori o.fl., 2015).

Arid 2008 var birt yfirlitsgrein sem ték saman 24 rannséknir par sem
skodad var samband offitu og punglyndis. Par kom i ljés ad almennt ber
rannsoknum ekki saman um hvort samband sé ad finna par & milli (Atlantis
og Baker, 2008). Stuttu sidar voru birtar tveer hollenskar rannsdknir par sem
nidurstodur voru paer ad fullordnir einstaklingar med haan BMI studul voru
med aukin punglyndis-einkenni samanborid vid pa sem voru med edlilegan
BMI (De Wit o.fl., 2010; De Wit, Van Straten, Van Herten, Penninx og
Cuijpers, 2009).
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1.3 Markmiod

Eins og fram hefur komid skiptir likamlegt atgervi og andleg lidan miklu mali
fyrir heilsu, velgengni og lifsgaedi einstaklinga. Nidurstddur munu baeta vid
pann pekkingargrunn sem fyrir er og auka skilning @ pvi hvort og hvada
likamlegu paettir hafa ahrif @ andlega lidan. bessi rannsékn, asamt fleirum,
geeti mogulega leitt til vitundarvakningar @ medal almennings um mikilvaegi
pess ad huga ad likamlegu atgervi. Tilgangur pessarar rannsdknar er ad
skoda tengsl likamlegs atgervis og andlegrar lidanar.

Rannsdknarspurningin var: Hver eru tengsl hreyfingar, preks, gripstyrks,
16drétts hopps og likamsfitu vid likamsmynd, sjalfsalit og punglyndi hja 15
ara drengjum og stulkum?
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2. Aodferdir

2.1 batttakendur

betta verkefni er hluti af steerri rannsékn sem ber heitid ,Heilsuhegdun
ungra [slendinga“. bar var markmidid ad fylgja eftir nemendum sem adur
hofdu verid skodadir i ihlutunar-rannsékninni ,Lifsstill 7 til 9 ara barna“. |
beirri rannsékn voru valdir sex grunnskdlar af héfudborgarsveedinu med
tilliti til fjolda nemenda og bekkja. Vorid 2015 for fram gagnaséfnun
framhalds-rannséknarinnar Heilsuhegdun ungra islendinga en pa voru
patttakendur i 10. bekk.

Ollum nemendum i 10. bekk Gr pessum skélum var bodin patttaka eda
alls 418 nemendum. A3 maelingum loknum voru patttakendur 301 talsins,
par af 122 drengir og 179 stulkur. Medalaldur patttakenda var 15,9+0,3 ar.
patttokuhlutfallid i rannsdkninni var 72%. Alls voru 117 nemendur sem ekki
téku patt, par af 70 drengir og 47 stulkur. Rannséknarteymid var i eina til
tveer vikur i hverjum skdla ad mala. Nemendur sem voru veikir eda
fjarverandi pann tima misstu af rannsékninni. betta skyrir ad stérum hluta
hvers vegna 117 nemendur téku ekki patt.

Adur en meelingar féru fram fengu nemendur kynningu & rannsékninni
og i kjolfarid umslag til ad taka med sér heim. [ pvi var ndkveem utskyring &
framkveemd maelinga asamt upplystu sampykki sem nemendur og
forradamenn peirra purftu ad skrifa undir og skila til ad sampykkja patttéku
(Vidauki). Allir patttakendur sem luku meelingum, fengu gjafakort ad
verdmeeti 4.000 krénur sem pakklzetisvott fyrir patttoku.

2.2 Melingar

2.2.1 Hreyfing

Hreyfing patttakenda var skodud med hreyfi- og svefnmaelum (ActiSleep,
Bandarikin). Rannséknir hafa synt ad umraeddir maelar séu godir og
nakveemir til ad meta hreyfingu (Plasqui og Westerterp, 2007; Puyau,
Adolph, Vohra og Butte, 2002). Malarnir eru litlir télvukubbar med engum
skja eda tokkum. peir voru festir a vikjandi ulnlid patttakenda med einnota
Ol. pessir tolvukubbar eru vatnsheldir og voru patttakendur bednir um ad
taka pd aldrei af sér @ medan & maelingum stéd. Malarnir voru settir a
patttakendur fyrsta skéladag vikunnar og klipptir af peim sjo dégum sidar.
Nidurstodur fra fyrsta degi voru ekki notadar til ad ldgmarka mogulegar
breytingar 4 hegdun patttakenda vegna pess ad peir voru edlilega
medvitadir um ad verid veeri ad rannsaka pa. Skilyrdi pess ad nidurstédur ur
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meelunum teldust nothezefar voru ad patttakendur heféu borid pa i ad
minnsta kosti prja skéladaga og einn fridag.

2.2.2 brek

brek var maelt med hamarksproéfi 4 hjoli (Monark Ergomedic 839E, Svipjéd)
en pad hefur synt sig vera god adferd til ad azetla lofthad pol (Eriksen,
Tolstrup, Larsen, Grgnbak og Helge, 2014). Framkvaemd profsins var pannig
hattad ad fyrst var motstada hjélsins fremur litil og jokst svo jafnt og pétt.
patttakendur attu ad hjdla 3 60 til 80 snuningshrada @ mindtu i eins langan
tima og peir gatu. Préfinu var lokid um leid og hradinn var kominn undir 30
snudninga 4@ minutu eda pegar patttakandi gafst upp. Hja strakunum byrjadi
madtstada hjélsins i 50 wottum og var aukin um 50 wott @ priggja mindtna
fresti. Hja stulkunum byrjadi mdtstada hjolsins i 40 woéttum sem var aukin
um 40 wott a priggja mindtna fresti.

Adur en prekprofid hofst var belti sem maeldi hjartslattartioni komid fyrir
a patttakanda. Einnig var Borg-skalinn atskyrdur fyrir patttakendum en
hann er hugraen meelistika sem metur areynslu. Pessi hugraeni areynslu-skali
er & bilinu 6 til 20 par sem 6 tdknar lauflétt dlag og 20 nidpungt alag (Borg,
1982). | hvert skipti sem moétstada hjdlsins var aukin var hjartslattartioni
skrad nidur og var patttakandi bedinn um ad meta areynslu sina 4 Borg-
skalanum. patttakendur voru hvattir afram til ad auka likur & hamarks-
afkéstum. Til ad prekprofid teldist gilt purfti ad na tveimur af eftirfarandi
premur atridum:
1) Rannsakandi taldi patttakanda hafa hamarkad afkost sin.
2) Pbatttakandi mat areynslu sina 4 Borg-skalanum 19 eda 20 & sifasta
stigi.
3) Hjartslattartidni var innan vidé 5% fra dtreiknudum
hamarkshjartsleetti sem midar vid aldur.

Ad maelingum loknum var prektala reiknud at fyrir alla sem fengu gilt prof.
brektalan var fengin Ut med jo6fnunni hér ad nedan, par sem W1 stendur
fyrir heildarafl a lokastigi, W2 er aflaukning og T er sa timi (sekdndur) sem
hjolad var a i lokastigi.

W1+ (W2 xT/180)

brektala (wott/kg) = Likamspyngd (kg)

2.2.3 Gripstyrkur

Gripstyrkur var skodadur med meeliteeki sem ber heitid Jamar
dynamometer. betta meelitaeki hefur gédan areidanleika og er mikid notad |
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rannsdknum sem skoda gripstyrk (Roberts o.fl., 2011). patttakendur voru
bednir um ad kreista meaelitaekid eins fast og peir gdtu. Nidurstédur voru
lesnar af meelitaekinu i einingunni pund. Allir patttakendur voru sitjandi i
stdl med olnboga i 90° pegar profid for fram. beir voru bednir um ad nota
sina sterkari hond og fengu allir prjar tilraunir par sem su besta var skrad
nidur. Rannsakandi hvatti alla patttakendur afram 4 medan a profinu st6d
til ad auka likur @ hdmarks-afkéstum.

2.2.4 LAorétt hopp

Lédrétt hopp var maelt med meelitaekinu Optojump. Almennt er talid best
ad meela 16drétt hopp med kraftplétu en synt hefur verid fram 4 ad
nidurstodur meelinga med Optojump hafi hatt réttmeeti og mikinn
areidanleika i samanburdi (Glatthorn o.fl., 2011). Optojump mazelitaekid
nemur snertingu patttakanda vid golfid med leysigeisla og meelir svo pann
tima sem hann er i loftinu. Timinn i loftinu, er svo umreiknadur yfir i fjolda
sentimetra sem patttakandi stokk upp i loftid. Adur en proéfid var
framkvaemt var pad utskyrt fyrir patttakendum og peim synd skyringarmynd
(mynd 1). Lédrétta hopp-préfid sem var notad heitir &4 ensku
»countermovement jump”. Allir voru a sokkunum og med hendur a
mjodmum. Proéfid var framkvaemt med peim haetti ad fyrst var byrjad i
standandi stodu, sidan beygdi patttakandi sig nidur pannig ad fétleggur og
leerleggur myndudu um pad bil 120°. Um leid og peirri stédu var nad
hoppadi patttakandi eins hatt og hann gat upp i loftid med faetur beina i
loftinu. [ lokin var lent i beinni st6du par sem hnén gafu litillega eftir. Allir
hoppudu prisvar sinnum og var besta tilraunin skrad nidur.

¢ Oq.
)

Fal
L2 L

20



2.2.5 Likamsfita

Likamsfita var meaeld med DXA-maelitaeki (dual energy X-ray absorptiometry,
DXA) sem er skanni sem stydst vid tviorku-rontgen-geislagleypnimaelingu.
Sifellt fleiri rannséknir nota nd DXA skanna til ad skoda likamssamsetningu
vegna nakvaemni i malingum (Andreoli, Scalzo, Masala, Tarantino og
Guglielmi, 2009; Lundgqvist, Neovius, Grigorenko, Nordenstrom og Rossner,
2009). Melingar féru fram snemma morguns i Hjartavernd par sem
batttakendur voru fastandi fra pvi peir voknudu. Adur en peir voru maeldir
utskyrdi starfsmadur Hjartaverndar malinguna. batttakendur toku af sér
allt skart og voru léttklaeddir. | maelingunni lagu peir i nokkrar minatur &
bekk 3@ medan teekid maldi likamssamsetningu. A3 maelingu lokinni var
bodid upp & morgunverd. Geislun af voldum DXA er litil eda alika mikil og
tveggja daga utivera undir berum himni (Lundqvist o.fl., 2009).

2.2.6 Andleglidan

Spurningalistar voru lagdir fyrir patttakendur par sem spurt var um
ymislegt, par 4@ medal andlega lidan. Likamsmynd var meeld Ut fra fimm
spurningum Uur Offer-skalanum (Petersen, Schulenberg, Abramowitz, Offer
og Jarcho, 1984). Sjalfsalit var maelt Ut fra Rosenberg-skalanum en s3 skali
inniheldur 10 spurningar (Rosenberg, 1965). bunglyndi var maelt ut fra 10
spurningum ur Symptom Checklist 90-skalanum (Derogatis, Lipman, Rickels,
Uhlenhuth og Covi, 1974).

[ spurningunum sem beindust ad likamsmynd voru eftirfarandi fjérir
svarmoguleikar i bodi: A mjog vel vid mig, 4 frekar vel vid mig, a frekar illa
vid um mig og & mjog illa vid um mig. | hverri spurningu gatu patttakendur
fengid eitt til fjogur stig. Vid utreikninga voru stigin 16gd saman og
heildartala fengin ut. batttakendur gatu pa fengid fimm til 20 stig par sem
ad fimm bendir til sleemrar likamsmyndar og 20 til gédrar likamsmyndar. |
sjalfsdlits-spurningunum voru fjorir svarmoguleikar: Mjog sammala, frekar
sammala, frekar ésammala og mjog dsammdla. bar gdtu patttakendur
fengid eitt til fjogur stig i hverri spurningu eda samtals 10 til 40 stig, par sem
10 taknar litid sjalfsalit og 40 mikid sjalfsalit. | punglyndis spurningunum
voru fimm svarmoguleikar: Neer aldrei, sjaldan, stundum, oft og naer alltaf. |
hverri spurningu gatu patttakendur fengid eitt til fimm stig. [ heildina gatu
patttakendur fengié 10 til 50 stig par sem 10 synir litid punglyndi og 50
mikid punglyndi.
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2.3 Urvinnsla

Oll ritvinnsla verkefnisins for fram i télvuforritinu Microsoft office word
2013. Unnid var med nidurstédur i tolfreediforritinu SPSS (Statistical
package for the social science). | marktektarpréfum var notast vid 95%
Oryggisbil. Fyrst voru lysandi nidurstodur skodadar eftir kyni. Til ad skoda
kynjamun & breytunum var framkveemt t-préf ohadra urtaka (e.
independent sample t-test). Sidan var fylgni skodud med fylgnistudlinum
Pearsons @ milli allra breyta nema kyns en par var fylgnistudullinn Spearman
notadur. P4 voru forsendur fjolbreytu-adhvarfsgreiningar kannadar. Til ad
skoda tengsl likamlegs atgervis og andlegrar lidanar var framkvaemd afanga-
fiolbreytu-adhvarfsgreining (e. stepwise regression). patttakendum var ekki
skipt eftir kyni i adhvarfsgreiningunni vegna pess ad pa hefdu fair
patttakendur verid i hvorum hdpi og styrkur (e. power) rannséknarinnar
hefdi verid litill. Pess i stad var adhvarfsgreiningin framkvaemd med 6llum
patttakendum i einu par sem leidrétt var fyrir kyni.
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3. Nidurstoour

3.1 Lysandi nidurstodur

Teknar voru saman lysandi nidurstédur yfir paer breytur sem voru meeldar,
skipt eftir kyni (tafla 1). Par ma medal annars sja fjolda patttakenda sem tok
patt i hverri maelingu fyrir sig. Minnsta patttakan var i hreyfi-malingunum
par sem 111 drengir og 161 stulka uppfylltu pau skilyréi ad hafa borid
hreyfimaelinn i ad minnsta kosti prjd skéladaga og einn fridag. Mesta
patttakan var i gripstyrks- og likamsfitu-maelingunum par sem 121 drengur
og 177 stulkur gengust undir paer maelingar.

Drengirnir voru med heaerra medaltal en stulkurnar i preki, gripstyrk og
|68réttu hoppi en aftur & moéti laegra medaltal i likamsfitu. begar andlegu
breyturnar (likamsmynd, sjalfsalit og punglyndi) eru skodadar ma sja ad
stulkurnar voru med leegra medaltal en drengirnir i peim 6llum. Ekki var
marktaekur munur & hreyfingu hja drengjum og stilkum.
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Tafla 1. Lysandi nidurstodur yfir maeldar breytur hja drengjum og stilkum

Drengir (n =122)

Stulkur (n=179)

n
Hreyfing (slog/dag) 111
prek (wott/kg) 113
Gripstyrkur (pund) 121
LéArétt hopp (cm) 120
Likamsfita (%) 121
Likamsmynd (stig) 119
Sjalfsalit (stig) 119
punglyndi (stig) 118

Medaltal (SF) Sponn
2022,39 (453,83) 1056,66 - 3227,64
3,31(0,61)* 1,25-4,59
87,46 (17,28)* 55-132
29,75 (5,21)* 12,6 - 44,7
18,23 (7,14)* 9,40 - 51,22
16,50 (2,83)* 7-20
32,37 (6,77)* 10 - 40
14,54 (6,29)* 10- 41

n

161

162

177

171
177
171

170

170

Medaltal (SF) Sponn

2055,49 (474,67) 969,36 - 3366,39

2,43 (0,46)* 0,89 - 3,74
64,56 (11,02)* 37-109
22,21 (4,82)* 10,7 - 38,7

30,26 (6,03)* 14,41 - 50,51

14,47 (3,30)* 7-20
30,55 (6,66)* 11- 40
20,02 (10,01)* 10 - 50

Stig likamsmyndar: 5 = sla&em likamsmynd og 20 = g6d likamsmynd. Stig sjalfsalits: 10 = |itid sjalfsalit og 40 = mikid sjalfsalit.
Stig punglyndis: 10 = litid punglyndi og 50 = mikid punglyndi. SF: Stadalfravik, n: fjoldi patttakenda med nothaef gogn, * kynjamunur.
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3.2 Fylgni @ milli breyta

Tafla 2. synir fylgni a milli peirra breyta sem notadar voru i rannsékninni.
Engin tengsl fundust & milli likamsmyndar og hreyfingar. Marktesek tengsl
fundust a milli likamsmyndar og allra hinna likamlegu breytanna, pad er
preks, gripstyrks, 16drétts hopps og likamsfitu, par sem p < 0,01 i 6llum
tilfellum. Sterkustu tengslin voru @ milli likamsmyndar og likamsfitu, r = —
0,459 og par a eftir tengslin @ milli likamsmyndar og preks, r =0,447.

Engin tengsl voru & milli sjalfsdlits og hreyfingar. Engin tengsl fundust
heldur & milli sjalfsalits og gripstyrks. Hinar likamlegu breyturnar, pad er
brek, 16drétt hopp og likamsfita, voru allar med marktaek tengsl vid sjalfsalit
par sem p < 0,01 i 6llum tilfellum. Sterkustu tengslin voru & milli sjalfsalits
og l6drétts hopps, r = 0,257.

Engin tengsl fundust & milli punglyndis og hreyfingar. Marktaek tengsl
fundust & milli punglyndis og allra hinna likamlegu breytanna, pad er preks,
gripstyrks, 160rétt hopps og likamsfitu par sem p < 0,01 i 6llum tilfellum.
Sterkustu tengslin voru @ milli punglyndis og preks, r =-0,371 (Tafla 2).
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Tafla 2. Fylgni & milli allra breyta

Hreyfing brek Gripstyrkur Lodrétt hopp Likamsfita Likamsmynd Sjalfsalit bpunglyndi Kyn
Hreyfing -
brek 0,218** -
Gripstyrkur 0,007 0,438** -
Lédrétt hopp 0,004 0,655** 0,529%** -
Likamsfita -0,060 —0,830** -0,460** -0,770** -
Likamsmynd 0,054 0,447%** 0,210%** 0,388** —0,459** -
Sjalfsalit -0,009 0,253** 0,093 0,257** —0,240** 0,598** -
bunglyndi -0,023 —0,371%* —0,201%** —0,309** 0,339%* —0,549** —0,603** -
Kyn 0,019 —-0,646** —0,630%* —-0,610%* 0,683** —0,315** —0,153** 0,343**

Karlkyn = 1 og kvenkyn = 2. ** p < 0,01.
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3.3 Fjolbreytu-adhvarfsgreining

Tengsl likamlegs atgervis og andlegrar lidanar voru skodud med fjolbreytu-
adhvarfsgreiningu par sem leidrétt var fyrir kyni (tafla 3). Likamsfita var eina
breytan sem hafdi markteek tengsl vid likamsmynd, B = 0,464, p < 0,01 og
skyrdi rimlega 21% (R* = 0,212) af dreifingu hennar. Likamsfita var
jafnframt eina breytan med marktaek tengsl vid sjalfsalit, § = 0,239, p <
0,01 og skyrdi rumlega 5% (R? = 0,053) af dreifingu pess. brek var eina
breytan med marktaek tengsl vid punglyndi, B = 0,354, p < 0,01 og skyrdi
bad 12% (R? = 0,122) af dreifingu pess.
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Tafla 3. Tengsl likamlegs atgervis og andlegrar lidanar skodud med fjolbreytu-adhvarfsgreiningu

Likamsmynd Sjalfsalit punglyndi
B P R? B P R? B p R?
0,212 0,053 0,122

Kyn 0,063 0,440 0,053 0,558 0,100 0,228
Hreyfing 0,003 0,964 -0,054 0,402 0,061 0,333
brek 0,159 0,116 0,077 0,492 -0,354 0,001
Gripstyrkur -0,058 0,378 -0,017 0,815 -0,009 0,891
L6drétt hopp 0,026 0,768 0,107 0,277 -0,088 0,271
Likamsfita -0,464 0,001 -0,239 0,001 0,121 0,259

Karlkyn = 1 og kvenkyn = 2.
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4. Umrae0da

Markmid pessarar rannsoknar var ad kanna tengsl likamlegs atgervis
(hreyfingar, preks, gripstyrks, 160rétts hopps og likamsfitu) og andlegrar
lidanar (likamsmyndar, sjalfsalits og punglyndis). Helstu nidurstodur voru ad
neikvaed tengsl fundust @ milli likamsfitu og likamsmyndar, einnig voru
neikvaed tengsl 4 milli likamsfitu og sjalfsalits og 4@ milli preks og punglyndis.

Athyglisvert var ad hreyfing hafdi engin tengsl vid andlega lidan. Engin
tengsl fundust & milli hreyfingar og likamsmyndar sem er i motségn vid
portugdlsku rannséknina (Gaspar o.fl., 2011). Olikt 6drum rannséknum
fundust heldur engin tengsl 4 milli hreyfingar og sjalfsalits (Ahn og Fedewa,
2011; Alfgeir Logi Kristjansson o.fl., 2010; Schmalz o.fl., 2007). Ekki saust
heldur tengsl & milli hreyfingar og punglyndis sem er i samraemi vid eina
rannsokn fra Noregi en i motsogn vid fjdolmargar adrar rannséknir (Birkeland
o.fl., 2009; Da Silva o.fl., 2012; De Mello o.fl., 2013; De Moor o.fl., 2008;
Jerstad o.fl., 2010; Mammen og Faulkner, 2013; Mikkelsen o.fl., 2010;
Rothon o.fl., 2010; Sund o.fl., 2011).

Astaeda pess ad engin tengsl fundust & milli hreyfingar og andlegrar
lidanar olikt fyrri rannséknum, gaeti verid su ad fyrri rannséknir notudu
spurningalista til a8 maela hreyfingu en ekki hlutleega maelingu eins og gert
var i pessari rannsokn. begar hreyfing er metin Gt frd spurningalistum
byggja nidurstédur a huglaegu mati sem getur skekkt nidurstédur. Bent
hefur verid & ad pegar patttakendur eru latnir meta hreyfingu sina sjalfir,
greina peir fra mun meiri hreyfingu en malist med hreyfimalum (Troiano
o.fl., 2008). Pad pyrfti pvi ad skoda samband hreyfingar og andlegrar lidanar
enn frekar par sem hreyfing vaeri maeld med hlutleegum haetti.

Fiolbreytu-adhvarfsgreiningin syndi ad likamsfita var eina breytan sem
hafdi marktaek tengsl vid likamsmynd. Pessi nidurstada er i samraeemi vid
nidurstodur bandarisku rannsdknarinnar par sem fram kom ad ha
fituprésenta spdir fyrir um sleema likamsmynd @ medal barna (Olvera o.fl,,
2015). Fleiri rannsdknir hafa synt sambaerilega nidurstédu par sem i ljos
hefur komid ad born og unglingar med haan BMI studul hafa verri
likamsmynd (Calzo o.fl., 2012; Gouveia o.fl., 2014; Quick o.fl., 2013;
Schubert o.fl., 2013; Shin og Shin, 2008; Xie o.fl., 2010).

Bent hefur verid a ad i nutima-samfélagi sé ad finna prysting um ad
askilegt sé ad lita ut 4@ akvedinn hatt. Rannsdéknir hafa synt ad krafan um
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grannan likama leidi til pess ad einstaklingar greini fra sleemri likamsmynd
(Stice og Shaw, 2002). bessi prystingur um akvedid utlit getur birst med
ymsu moéti. Til deemis getur samtal @ milli vina um vaxtarlag eda utlit leitt til
6anaegju 4 medal unglinga med eigin likama (Jones, Pborbjorg Helga
Vigfussdoéttir og Lee, 2004). betta getur lika birst i sjénvarpi par sem leikarar
yfir kjorpyngd eru yfirleitt latnir leika persénur med neikveed persénu-
einkenni (Greenberg, Eastin, Hofschire, Lachlan og Brownell, 2003). bessi
brystingur getur komid ur fleirum attum en nefndar eru hér. Ut fra honum
er liklegt ad unglingar setji sér dkvedid vidmid um pad hvernig peir vilji ad
likami sinn liti at en pa skiptir ekki alltaf mali hvort vidmidid sé raunhaeft
(Felts, Parrillo, Chenier og Dunn, 1996). betta gaeti ad einhverjum hluta
utskyrt af hverju unglingar med mikla likamsfitu greini fra verri likamsmynd.

bpegar breyturnar voru keyrdar saman med fjélbreytu-adhvarfsgreiningu
komu i ljos neikveed tengsl & milli likamsfitu og sjalfsdlits. betta er
sambaerilegt rannséknum sem hafa synt ad har BMI studull hafi neikvaed
ahrif 4 sjalfsalit & medal barna og unglinga (Alfgeir Logi Kristjansson o.fl.,
2010; Wang o.fl., 2009; Witherspoon o.fl., 2013). Fyrri rannséknir hafa
einnig synt ad of feitir unglingar eru liklegri til ad verda fyrir stridni eda
jafnvel einelti (Janssen, Craig, Boyce og Pickett, 2004; Neumark-Sztainer,
Falkner, Story, Perry og Hannan, 2002). Unglingar sem verda fyrir sliku eru
liklegri til ad eiga vid ymis gedraen vandamal ad etja og par 3 medal minna
sjalfsalit (Eisenberg, Neumark-Sztainer og Story, 2003; Robinson, 2006).
betta geeti Utskyrt ad einhverju leyti af hverju unglingar med mikla
likamsfitu greina fra minna sjalfsaliti.

Fjolbreytu-adhvarfsgreiningin syndi einnig ad prek var eina breytan sem
hafdi marktaek tengsl vid punglyndi. bessi nidurstada er i samraemi vid fyrri
rannsoknir (Becofsky o.fl., 2015; Rieck o.fl., 2013; Ruggero o.fl., 2015; Sui
o.fl., 2009; Aberg o.fl., 2012). Asteedur pess ad prek hefur jakvaed ahrif &
bunglyndi geta verid ymsar. patttakendur med gott prek hreyfa sig liklega
reglulega par sem petta tvennt helst sterkt i hendur & medal barna og
unglinga (Dencker og Andersen, 2011; Kristensen o.fl., 2010). Hreyfing
ungmenna a sér gjarnan stad i ipréttakennslu i skélum, innan ipréttafélaga,
med vinum i fritima eda 4 6drum alika vettvangi en vid slikar adsteedur
myndast oft félagsleg tengsl. bessi tengsl gaetu verid ein af asteedum pess
ad prek hafi jakveed ahrif & punglyndi par sem eitt af einkennum pess er
félagsleg einangrun (Buckman og Charlish, 2002). Tengsl preks og
bunglyndis er lika haegt ad skyra at fra lifedlisfreedilegum pattum en synt
hefur verid fram & ad pjalfun baeti virkni taugabodefnanna serdtdnins,
dépamins og noradrenalins (Deslandes o.fl., 2009). Bodefnid serdtdnin
stjérnar skapi, kynhvot, svefni og matarlyst. Noradrenalin styrir orku og
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skaplyndi og dépamin veldur vellidan. Hugsanlegt er ad djafnveegi pessara
briggja taugabodefna orsaki punglyndi (Buckman og Charlish, 2002).

Likamlegt atgervi hafdi mestu tengslin vid likamsmynd, par naest vid
punglyndi og minnstu tengslin vid sjalfsalit. Tengsl likamlegs atgervis og
sjalfsdlits voru veik par sem likamsfita skyrdi adeins 5% sjalfsalits. Pad eru
pvi adrir peaettir en peir sem skodadir voru i pessari rannsékn sem hafa meiri
ahrif a sjalfsalit. Moguleg astaeda pess hve veik tengsl voru a milli likamlegs
atgervis og sjalfsalits geeti verid vegna pess ad almennt er sjalfsalit lagt hja
unglingum (Orth og Robins, 2014; Robins og Trzesniewski, 2005).

A unglingsarunum eiga sér stad miklar likamlegar, andlegar og
félagslegar breytingar og getur pessi timi reynst morgum erfidur (Christie og
Viner, 2005). Mikilvaegt er pvi ad unglingar séu i andlegu jafnvaegi til ad geta
tekist 4 vid ymsar askoranir sem fylgja pessum arum. bessi rannsdékn synir
ad likamlegt atgervi hefur jakvaed tengsl vid andlega lidan. ipréttakennsla i
skolum, fingar hja ipréttafélogum og annar vettvangur par sem likaminn
er pjalfadur geeti pvi verid ein leid til ad hjalpa unglingum i gegnum paer
breytingar sem eiga sér stad a4 pessum aldri (Bailey, 2006).

bratt fyrir ad breyturnar gripstyrkur og l60rétt hopp hafi ekki haft
marktaek ahrif 8 andlega lidan i fjdlbreytu-adhvarfsgreiningunni, gaeti engu
ad sidur verid ad peer virki sem verndandi pattur gegn andlegri vanlidan
(Fukumori o.fl., 2015; Ortega o.fl., 2012; Taekema o.fl., 2010). bessi alyktun
er dregin vegna pess ad pegar breyturnar gripstyrkur og 16drétt hopp voru
skodadar einar og sér i tengslum vid likamsmynd, sjalfsalit og punglyndi,
fannst marktaek fylgni i 6llum tilfellum nema einu (gripstyrkur og sjalfsalit).

Helstu styrkleikar rannsdknarinnar eru nakvaemar hlutlaegar maelingar.
Holdafar var maelt med DXA skanna og hreyfing med hreyfimaelum en ekki
huglaegu mati patttakenda eins og tidkast gjarnan i svipudum rannséknum.
Einnig var prek, gripstyrkur og 16drétt hopp maelt med hlutleegum haetti.
Sami einstaklingur sa um maelingar a hopp og gripstyrk sem ytir undir meiri
areidanleika i maelingum. | prekpréfinu skiptust tveir rannsakendur & ad
meela. batttakendur voru mjog anaegdir med gjofina sem peir fengu fyrir
patttoku sina i rannsdkninni sem endurspegladist i jakveedu hugafari
gagnvart henni. Mogulegur galli vid pessa gjof geeti verid sa ad nemendur
sem vantar peninga séu frekar tilbdnir til ad taka patt en pad geeti égnad
ytra réttmaeti rannséknarinnar. Fleiri gallar rannsdknarinnar eru ad
patttakendur eru allir busettir 4 héfudborgarsvaedinu og hafa pvi svipadan
bakgrunn. [ fjdlbreytu-adhvarfsgreiningunni var fjélfylgni & milli frumbreyta
(e. multicollinearity). Rannsakandi préfadi ad taka hverja frumbreytu fyrir
sig Ur greiningunni en bar sem ad R? breyttist mjog litid voru allar
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frumbreyturnar keyrdar saman med afanga-fjolbreytu-adhvarfsgreiningu.
Mikilveegt er ad hafa i huga ad rannsdknin er pversnidsrannsokn og pvi er
ekki haegt ad segja til um orsakasamband heldur einungis tengsl.

Markmid rannsdknarinnar var ad svara spurningunni: Hver eru tengsl a
milli likamlegs atgervis og andlegrar lidanar? Fjolbreytu-adhvarfsgreiningin
syndi ad likamlegt atgervi hafdi marktaek tengsl vid likamsmynd, sjalfsalit og
bunglyndi. Likamlegt atgervi hefur pvi jdkveed ahrif 4 andlega lidan.
Ahrifamestu likamlegu breyturnar voru likamsfita og prek sem gefur til
kynna ad 16 dra ungmenni med litla likamsfitu og gott prek séu liklegri til ad
bla vid géda andlega lidan.
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Vidauki

Heilsuhegdun ungra islendinga

Langtimarannsdkn & heilsu og tengslum hennar vid ndm og svefn

Kaeri patttakandi

Undanfarin ar hafa verid framkveemdar rannsoknir vid Haskdla fslands & heilsufari,
hreyfingu, og likamlegu atgervi barna og unglinga i tengslum vid svonefnda
lifsstilssjikdoma. Ein steersta rannséknin af peim toga var framkvaemd & drunum 2006
til 2008 og bar heitid Lifsstill 7 og 9 dra islenskra barna — ihlutunarrannsokn til baettrar
heilsu. Markmid rannsoknarinnar var ad rannsaka ahrif ihlutunaradgerdar sem tok mid
af breyttu mataradi og aukinni hreyfingu & holdarfar, hreyfingu, mataraedi og
Iifsstillspaetti. Patttakendur i rannsokninni voru einstaklingar feeddir 1999 { sex skélum i
Reykjavik.

{ ranns6kninni Heilsuhegdun ungra [slendinga verdur leitad til sému einstaklinga sem i
dag eru 15 dra og i 10 bekk. Auk pess verdur um 100 einstaklingum sem ekki toku patt
sidast bodin patttaka. Framhaldsrannsokn verdur sidan framkveemd vorid 2017 pegar
pétttakendur eru 17 éra og pvi er naudsynlegt fyrir rannsakendur ad vardveita
kennitolur pattakenda pannig ad audvelt verdi ad na til peirra ad tveimur drum lidnum.
Markmidid er ad skoda stodu og langtimabreytingar a heilsufari, hreyfingu, preki, og
lifnadarhdttum pessara ungmenna begar pau eru 15 dra og sidan aftur vid 17 ara aldur.
Einnig ad meta samband pessara bdtta vid heilsufarspaetti, svefn og ndmsarangur.
Oflun heilsufarsupplysinga um bessa einstaklinga geta gefid mjog dyrmaeta vitneskju
um t.a.m. hvort og til hvada fyrirbyggjandi adgerda heilbrigdis- og menntayfirvéld purfa
ad gripa til @ komandi drum og dratugum.

 rannsokninni Lifsstill 7 og 9 dra islenskra barna — ihlutunarrannsékn til baettrar heilsu.
var mjog god batttaka og nidurstodur pess verkefnis hafa leitt til umtalsverdrar
pekkingarskopunar & svidi forvarna sem hafa verid nyttar af m.a. skélayfirvéldum 4
{slandi. bvi er mjog mikilvegt ad sem flestir sjgi sér fert ad taka patt i
framhaldsrannsékninni Heilsuhegdun ungra Islendinga. Allir batttakendur munu fa
vidurkenningu fyrir pétttoku og i bodi verdur fraedsluefni og upplysingar um géda
|ifshztti og hollt liferni. Visindasidanefnd, Personuvernd og Geislavarnir rikisins hafa
sampykkt framkvaemd rannsknarinnar.

Ef it hefur spurningar um rétt pinn sem itttakandi i visindarannsokn eda vilt heetta pitttoku {
rannsékninni getur pi sniid pér til Visindasidanefndar, Hafnarhiisinu, Tryggvagotu 17, 101
Reykjavik. Simi: 551-7100, fax: 551-1444
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{ rannséknarhépnum fra Haskéla fslands eru: Erlingur Jéhannsson préfessor
(dbyrdamadur rannséknarinnar), Sigurbjorn Arni Arngrimsson préfessor, Sigridur Lara
Gudmundsdattir désent, Erla Svansdéttir nydoktor og Bryndis Benediktsdéttir laeknir og
préfessor. Sunna Gestsdéttir sérfraedingur og Margrét Indridadéttir sérfraedingur.
Doktorsnemar eru Vaka Rognvaldsdéttir og Soffia  Hrafnkelsdéttir, auk
meistaranemanna Bjarka Gislasonar, Rinu Stefansdottur, Volu J6hannsdéttur, Steinars
Loga Runarssonar og Svanhvitar Semundsdattur.

Reykjavik, 1. april 2015.

Med pokk og kaerri kvedjur

Dr. Erlingur Jéhf/r*wsson\,/ prgfessor Haskéla islands
Abyrgamadur rannsoknar.
Simi: 897 1115.
Netfang: erljo@hi.is

Ef pii hefur spurningar um rétt pinn sem pitttakandi { visindarannsékn eda vilt hetta pitttoku i
rannsékninni getur pi sniiid pér til Visindasioanefndar, Hafnarhisinu, Tryggvagitu 17, 101
Reykjavik. Simi: 551-7100, fax: 551-1444
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Heilsuhegdun ungra islendinga

Verkpeettir rannsoknarinnar
bétttaka i rannsokninni felst i eftirfarandi sex pattum.

1. Spurningalisti: Spurningalistanum er atlad ad varpa ljdsi @ ymsa paetti sem
tengjast lifnadarhattum s.s. iprotta- og heilsuraekt, likamlegt dstand, skélamal,
lifsvidhorf, tannhirdu sem og likamlega og andlega lidan patttakenda.

2. prekprof: Til ad meta prek verda patttakendur bednir um ad hjéla @ prekhjoli
med stigvaxandi akefd og fylgst verdur med hjartsletti hja peim. Profid er
hamarksprof par sem pétttakendur hjola par til peir geta ekki (eda vilja ekki)
hjéla lengur. brekprofid tekur venjulega 15- 20 mindtur.

3. Likamssamsetningarmalingar og  bl6dprystingur:  Ummal, hadpykkt,
blédprystingur, styrk, haed og pyngd verda meeld. batttakendur purfa eingdngu
ad vera i léttum kleednadi og maelingar taka um 30 mindtur.

4. Hreyfi- og svefnmalingar: Svokalladir hrédunar- og svefnmaelar (e.
Accelerometers) verda notadir til ad meta hreyfingu og svefn pétttakenda.
Mzelarnir eru litlir kubbar a steerd vid tolvudr. Pegar kubburinn er virkjadur telur
hann sveiflurnar sem pendullinn sveiflast, innan dkvedins tidnibils, og setur i
minni @ minGtu fresti. Minnid getur safnad slikum talningum i allt ad 21 daga.
Kubbarnir eru bornir & sama hatt og armbandstr 3 vinstri Glnlid i 7 daga
samfellt, einnig yfir nott eda pegar farid er i sund eda bad. Malarnir eru settir 4
og teknir af i skélanum.

Allir pessir 4 verkpaettir verda framkvaemdir i skélanum.

5. Blodtaka: Blodprufa er tekin eftir fostu og framkvaemd pannig ad stungid er |
bldaed einni stungu i olnbogabét og teknir samtals 10 ml i 3 glés. Fyrir stungu
verdur buid ad deyfa hid med kremi (emla). Heildarkélesterdl, HDL, priglyerid,
insulin, CRP, D-vitamin og glikdsi verda meeld. Ef blodprufur reynast ad
einhverju leiti 6edlilegar m.v. fyrirfram dkvedin vidmid verdur haft samband vid
vidkomandi. Strax ad lokinni blédprufu fa pétttakendur naeringu (dvaxtasafa og
braud).

6. Beinpéttnimaling: DXA-maling segir badi til um beinpéttni og fitudreifingu i
likamanum. Gera md rad fyrir ad meelingin taki u.p.b. 5 minGtur & hvern
einstakling en patttakendur liggja & bekk @ medan rannséknin fer fram og
likaminn er skannadur. Vid beinpéttnimalinguna er notadur rontgengeisli, en
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geislun vegna batttoku i rannsokninni er sambzerileg vid 2-3 daga néttrlega
bakgrunnsgeislun & fislandi. Néttdruleg bakgrunnsgeislun er i 8llu okkar
umhverfi. Hin kemur fra himingeimnum, jardskorpunni og geislavirkum efnum i
likama okkar. Pessi geislun er mjog litil 4 [slandi og mun minni en annarsstadar &
Nordurlondum. Midad vid pa geislun sem hér um reedir er pad mat Geislavarna
rikisins ad ahzetta vegna patttéku i rannsokninni sé hverfandi

bessir tveir verkpzttir verda framkvaemdir i Hjartavernd. Rannsakendur munu sakja
batttakendur i skéla, fara med pa i Hjartavernd og aka peim aftur i skdlann ad
loknum maelingum i Hjartavernd.

Heilsuhegdun ungra islendinga
Samkeyrsla heilsufarspatta og namsarangurs

Auk sex ofangreindra verkpétta pd dska rannsakendur eftir ad fd ad tengja saman
nidurstodur fra samr@mdum préfum nemenda i 4., 7. og 10. bekk vid nidurstodur
malinga & heilsufarshéttum i fyrri rannsokn Lifsstill 7 og 9 dra islenskra barna —
ihlutunarrannsokn til beettrar heilsu og einnig bessari nyju rannsékn Heilsuhegdun
ungra Islendinga. Samkeyrsla vid némsérangur fer fram hja Namsmatsstofnun sem er
samstarfsadili rannsoknarverkefnisins. Kennitolur pétttakenda verda afhentar
Namsmatsstofnun sem mun samkeyra peer vid gogn um ndmsérangur. Engar adrar
upplysingar verda afhentar Namsmatsstofnun. Skrd sem Nmsmatsstofnun afhendir
4byrgdaradila mun verda eytt um leid og buid verdur ad samkeyra namsarangur vid
nnur gogn, einungis merkt rannséknarnimeri. Oll gégn sem unnid verdur med i
rannsékninni verda einungis merkt rannsoknarnimeri og verda ekki rakin til einstakra
patttakenda. Vid birtingu visindagreina verdur pess ennfremur gamtt ad engar
persénugreinanlegar upplysingar komi fram. patttakendur eru tryggdir pann tima sem
beir undirgangast melingar d vegum rannsoknarinnar.

Ef pii hefur spurningar um rétt pinn sem pitttakandi { visindarannsékn eda vilt heetta patttoku {
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Sambykkisyfirlysing um patttoku i rannsékninni

Heilsuhegdun ungra islendinga
Verkpzttir

Nafn unglings:

Kennitala unglings:

Eg, forrddamadur ofngreinds unglings, sambykki patttdku hans/hennar i éllum 6
pattum ofangreindar rannséknar. Eg sampykki einnig ad rannsakendur vardveiti
kennitdlu ofngreinds unglings par til framhaldsrannsékn hefur verid framkvaemd 2017.

Sambykki forrddamanns:
Dags: Nafn:
(undirskrift)
Sampykki unglings
Dags: Nafn:
(undirskrift)

Undirskrift rannsakanda sem leggur yfirlysinguna fyrir:

Dags.: Nafn:

Ef pii hefur spurningar um rétt pinn sem pitttakandi i visindarannsékn eda vilt heetta patttoku {
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Sampykkisyfirlysing um patttoku i rannsékninni

Heilsuhegdun ungra islendinga
Samkeyrsla heilsufarspatta og namsarangurs

Nafn unglings:

Kennitala unglings:

Eg, forrddamadur ofngreinds unglings, sampykki ad namsarangur & samramdum
préfum nemenda i 4., 7. og 10. bekk verdi tengdur vid nidurstédur heilsufarspétta i
ofangreindri rannsékn.

Sambykki forradamanns:

Dags: Nafn:

(undirskrift)
Sambpykki unglings
Dags: Nafn:

(undirskrift)

Undirskrift rannsakanda sem leggur yfirlysinguna fyrir:

Dags.: Nafn:

Ef pit hefur spurningar um rétt pinn sem pitttakandi i visindarannsékn eda vilt hetta pitttoku
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